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眼眶容积的 CT 研究
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=摘要>  目的:研究 CT测量正常人眼眶容积。方法 :对 20 只填砂眼眶标本进行 CT 扫描, 用描记法测量填砂体积(各

层描记面积@ 层厚)与量筒测量的填砂体积相比较 ,确定最佳的描记方法和窗组合, 计算测量精确度和测量准确性。测量

29 例正常成人的 58 只眼眶容积,运用统计学方法计算眼眶容积平均值。结果:标本测量中, 当窗位 200HU 和窗宽2 000HU

时,误差控制在- 4. 60% ~ 4. 04%之间, 精确度为 0. 36% ~ 4. 6% , 测量准确性为 100%。58 只正常成人眼眶容积范围为

21. 63~ 26. 31ml, 平均 24. 05ml? 1. 33ml。结论: CT 为眼眶容积的测量提供了工具, 结果精确,准确性高, 可用于眼眶容积改

变常规检查中;同时提供了正常成年人眼眶容积的范围,可在实际测量中对比应用。
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=Abstract>  Objective:To investigate the measuring techniques of the orbital volume by CT. Methods: 20 orbital specimen filled

with fine sand were performed CT, and then the volume was calculated by summating the area of the orbit measured by graphical method

and multiplying by section thickness. The result was compared with that by volumetric cylinder, and therefore resultant optimal dipicting

method and window combination would be determined as well as calculation of precision and accuracy of measurement. The volume of 58

normal orbits in 29 adults were measured, and then the average of orbital volume was calculated statistically. Results:When the window

combinations were 200( level) and 2 000( width) in measuring specimen, the error was - 4. 60% ~ 4. 04% , the precision 0. 36~ 4. 6%

and the accuracy 100% . The range of 58 adult normal orbital volume discrepancy was from 21. 63 to 26. 31 ml with a mean 24. 05 ?

1. 33ml. Conclusion:The investigation offers the tool to measure the orbital volume by CT and the range of normal orbital volume of adult,

which may be used routinely in patients with suspicious changes of orbital volume. The result measured in this way is precise and accurate,

and the value of the orbit volume of adult provided as a reference in clinical practice.
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  眼眶爆裂骨折、眶内肿物等疾病,均能改变眼眶容

积,眼球突出和内陷与眼眶容积的改变有密切关系。

测量眼眶容积的改变程度,对于眶内肿物摘除术后眶

内填充物填入量的估计以及由于爆裂骨折致眼眶容积

扩大造成眼球内陷的修复都具有重要意义。本文研究

眼眶容积的 CT 测量方法, 精确度为 4. 6% ,重复测量

的准确性达100% ,同时用此法测量 29例正常成年人

眼眶容积,为正常眼眶容积的大小提供了标准。

材料与方法

1. 一般材料

将10具颅骨标本眼眶的裂和孔用橡皮泥封堵,橡

皮泥加入少许石膏粉和少许植物油, 以使其密度接近

骨密度,并可减慢干燥速度不致开裂。待缓慢干燥后,

注入细砂,细砂依眶口曲线呈自然曲面。经 CT 扫描

后,分别用量筒测量眶内细砂的体积。

对29例正常成人, 其中男 13例, 女 16例,年龄 21

~ 60岁,平均39. 5岁,进行眼眶容积测量。

2. 研究方法

扫描: ¹ 使用 PQ-6000CT 机, 层厚 2mm, 电压

120kV, 电流 65mA, 时间 1s, 视野 200mm, 矩阵 512 @

512,普通算法。标本置于扫描床头托上, 中线与床中

轴对齐。以 OM线为基线, 扫描标本的双眼眶, 范围包

括眶缘上、下以外各 2mm, 约 22~ 25层面。 º 正常成

人仰卧于扫描床上, 双眼凝视, 扫描过程中保持不动。

电压 120kV,电流以 150mA,时间 1s, 视野 200mm,矩阵

512 @ 512,以 OM线为扫描基线, 从眶下缘下 2mm处向

上扫描过眶上缘 2mm, 层厚 2mm, 单层连续扫描, 约 25

层。

测量: ¹轮廓描记方法:所有标本眼眶容积测量均

在Voxe-l Q图像处理工作站进行。使用 measures测量

软件包中的人工描记程序,用鼠标描记眼眶与填砂交

界线,在容积效应所产生的边缘重叠时,应描取外缘,

前界依填砂边缘描记。计算机自动计算出描记范围内

的面积,与厚度相乘为单层体积,将所有层面体积相加
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即为填砂总体积 ) ) ) 眼眶容积。正常人眼眶描记与颅

骨眼眶描记相似,只是前缘为连接内、外眼眶骨壁前端

的直线(图 1)。 º窗位、窗宽的研究: 用 5组不同窗组

合测量一具标本的 2只眼眶填砂体积。窗位、窗宽分

别为 40HU、300HU, 100HU、200HU, 100HU、600HU,

200HU、1 000HU和 200HU、2 000HU。与量筒测量细砂

体积对比,选取误差最小的一组窗组合作为固定搭配。

精确度的研究: 将 10具颅骨的 20只眼眶分别用

适当的窗位、窗宽进行填砂体积测量,与量筒测量的体

积比较,计算测量总误差和精确度。

准确性的研究: 将 20只眼眶平均分为对照组和实

验组,各由 3名放射医师进行填砂体积测量,每人测量

10只眼眶, 每组测量 30次。对照组医师用随意的描

记方法和窗组合测量, 实验组医师按照预定的描记方

法和窗组合测量。依照精确度标准, 计算两组结果的

准确性。

29例正常成人眼眶容积测量: 将每层面中所描记

的眼眶面积与扫描厚度相乘, 再将各层计算结果相加,

即为测量的眼眶总容积。

表 2  CT 测量误差与精确度

标本号
量筒测体积( cm3 )

右 左

CT 测体积( cm3)

右 左

体积差( cm3)

右 左

误差( % )

右 左

精确度( % )

右 左

1 24. 53 23. 27 23. 82 23. 85 - 0. 71 - 0. 58 - 2. 89 - 2. 50 2. 89 2. 50

2 22. 73 22. 27 21. 76 22. 15 - 0. 97 - 0. 12 - 4. 27 - 0. 54 4. 27 0. 45

3 22. 90 22. 77 21. 87 21. 85 - 1. 03 - 0. 92 - 4. 50 4. 04 4. 50 4. 04
4 24. 73 24. 50 24. 64 24. 80 - 0. 09 0. 30 - 0. 36 1. 22 0. 36 1. 22

5 23. 45 23. 70 22. 71 22. 67 - 0. 74 - 1. 07 - 3. 16 - 4. 51 3. 16 4. 51

6 23. 91 22. 68 23. 32 22. 51 - 0. 59 - 0. 17 - 2. 47 - 0. 75 2. 47 0. 75

7 23. 82 22. 96 23. 58 22. 60 - 0. 24 - 0. 36 - 1. 13 - 1. 57 1. 13 1. 57
8 22. 54 22. 48 21. 86 21. 49 - 0. 68 - 0. 99 - 3. 03 - 4. 40 3. 03 4. 40

9 23. 71 22. 85 23. 15 22. 04 - 0. 56 0. 81 - 2. 36 3. 54 2. 36 3. 54

10 25. 01 24. 32 23. 86 23. 30 - 1. 15 - 1. 02 - 4. 60 - 4. 19 4. 60 4. 19

结 果

用5 组不同窗组合测量后, 当窗位 200HU、窗宽

2 000HU 时测量的填砂体积误差最小, 分别为

- 1. 75%和 1. 20% ,以此作为阈值进行研究(表 1)。

表 1  不同阈值中CT 测量填砂与量筒测量结果比较

体积( cm3)

右 左

误差( % )

右 左

量筒测量填砂体积 24. 53 23. 27
CT测量填砂体积
窗位( HU ) ~ 窗宽( HU)
40~ 300 22. 78 22. 12 - 7. 13 - 4. 94
100~ 300 23. 79 22. 90 - 3. 02 - 1. 59
100~ 600 23. 89 23. 20 - 2. 60 - 0. 30
200~ 1000 24. 10 23. 55 - 1. 75 1. 20
200~ 2000 23. 56 22. 87 - 3. 59 - 1. 72

表 3  正常成人眼眶容积统计( ml)  P = 0. 05  t= 2

最大- 最小 x s ( x? 2s)

男 22. 79- 26. 31 24. 37 1. 18 26. 73- 22. 01

女 21. 03- 26. 01 23. 79 1. 40 26. 59- 20. 99

男女混合 21. 03- 26. 31 24. 05 1. 33 26. 71- 21. 39

表 4  左右眼眶容积差

最大- 最小( ml) 平均( ml) %

男 1. 2- 0. 07 0. 46 4. 9

女 0. 99- 0. 19 0. 44 4. 5

  对 10 具颅骨的 20 只眼眶填砂体积, 用窗位

200HU、窗宽2 000HU测量,与量筒测量结果比较, 误差

在- 4. 60% ~ 4. 40%之间, 精确度为 0. 36% ~ 4. 6%

(表 2)。

在准确性研究中,规定精确度 [ 5%以内。对照组

测量误差 [ 5%的有 19次,准确性为 63. 3% ( 19/ 30) ;

实验组测量误差 [ 5%的有 30次, 准确性 100% ( 100/

100) , 实验组比对照组高 58%。

正常成人眼眶容积 CT 测量统计学均数处理结果

(表 3)。同一人双眼眶最大容积比, 男性为 1B1. 049,

女性为1B1. 045(表 4)。

讨 论

眼眶容积的改变与眼球突出和内陷密切相关, Lee

等[ 1~ 3]报道了眼眶爆裂骨折造成的眼球内陷与眼眶容

积扩大成反比关系。随着对眼眶疾病治疗的需要及患

者对痊愈后面部形象期望值的提高, 为医师提供患者

眼眶真实容积更加迫切。曾有学者通过 X线平片测

量眼眶容积,由于放大率的影响,结果常不准确。本文

介绍的眼眶容积的 CT 测量技术和正常成人眼眶容积

的有关数据,使医师能够通过此项技术精确地测量眼

眶容积,并确定眼眶容积的变化量,以便采用适当的手

段,使眼球位置趋于正常。

随着CT技术和计算机软件的发展, 人体结构的
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图 1 眼眶容积测量  a)颅骨眼眶标本测量; b)正常成人眼眶测量。

图 2 像素体素示意图  a)像素  图中每一小格代表一个像素; b)体素

* 图中D 为视野直径, a 和 b为像素边长, d为层厚。

测量特别是测量形状复杂、要求精确度高的较小器官

的体积或容积, CT 显示出独有的优越性。1979 年

Heymsf ield等[ 4]报道了用 CT 直接测量人体内脏器官体

积,测量精确度为 5%。Brenner 等[ 5]用 10mm 层厚的

CT 测量尸体中较大的内脏器官体积时, 测量精确度为

10%。随后, Forbes等[ 6]在对眼眶容积的测量中,采用

较薄的扫描层厚, 报道测量精确度达 1% ~ 7%。1984

年Glenn等
[ 7]
通过 CT 对模型和标本眼眶容积的研究,

获得 7%~ 8%测量精确度的结果。本文通过对颅骨

标本眼眶容积的测量研究, 使精确度高达 0. 36% ~

4. 6%。

CT 测量人体器官体(容)积的基础, 是通过对扫描

图像中兴趣区面积的测定。而构成图像的基本单位的

像素( pixel)大小,是由扫描视野、重建矩阵决定的。当

使用 200mm扫描视野, 512 @ 512重建矩阵时, 像素边

长为 0. 39mm, 面积大约 0. 15mm2。像素越小, 测量结

果越精确。在计算兴趣区的面积时, 靠近边缘的部分

像素未被计算在内,由此产生测量误差。体素( Voxel)

是构成图像的最小体积单位, 即一定厚度的像素。当

层厚 2mm 时,体素大小约为 0. 3mm3。厚度越大,体素

代表的体积越大, 测量产生的误差越大(图 2)。在扫

描中采用减小视野和/或减小层面厚度,

均能提高测量精确度。但这些改变将加

大对患者的辐射量和图像噪声, 因此视

野和层厚的减小是有限的。本文采用

200mm视野、2mm 层厚, 通过实践观察,

认为是恰当的。

容积效应是产生测量误差的另一原

因,它使图像中眼眶边缘产生重叠。不

适当的窗组合,可掩盖其重叠边缘的密

度差, 使测量者判断眼眶界限产生困难。

在窗位 200HU、窗宽 2 000HU 时, 可分清

重叠的边缘, 描记轮廓时应适当取舍。

窗宽过窄时测量容积趋小, 窗宽过宽时

测量容积趋大。因此操作者熟练的描记

技巧选择适当的阈值,不仅能够提高测

量精确度, 而且使重复测量的准确性从

63. 3%提高到 100%。

从正常成人眼眶体积测量结果中看

出,男女眼眶容积平均值虽有差别, 但其

(�X+ 2s)值接近, 因此26. 7ml可作为正常

眼眶容积上限, 超过此值,根据病史可认

为是眼眶容积扩大。正常人双眼容积最

大比例为 1B1. 05, 若大于此值, 须结合

临床判断患侧眼眶容积是否改变。

综上所述, CT 测量眼眶容积, 精确度高, 重复性

好。正常眼眶范围的确定,为眼眶疾病的诊断和治疗

提供了可靠的数据, 可在常规检查中推广应用。
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