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进一步加强多层螺旋 C T 的临床应用和研究

郎志谨 王 照谦
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多层螺旋 CT (m u ltislie e S p ir a l CT
,

M S CT )或 称 多排探 测

器 C T (m u ltid e te o t o r C T
,

M D CT )在全世界 已 被广 泛应 用 于 临

床
,

其优越性得到 一致公认
。

本期 集中刊发 有关这 方 面 的数篇

论 文
,

基本反 映了 目前 M SC T 的 临床应用 和研 究状况
。

MS C T 的特点

M S C T 于 1 9 9 8 年下 半 年 开始 应 用 于 ]]$ 床
,

是 继 滑 环 (螺

旋 )技 术以 来的 C T 发展 史上又 一 个重要里 程碑
。

其技 术创新

在 于将 Z 轴方 向的探 @.] 器排 列 由原来的单 一长条状 变成 多排

方 式
,

用特殊探测 器
、

锥形线束和新的 成像 (重建 )技术
,

扫描速

度 明显提高
。

M S CT 扫描的单位时 间覆盖率 明显提高
,

病人所

接受的射线剂量明显减 少
,

延 长 了 X 线球管 的使 用 寿命
,

节省

了对 比剂 用 量
;
提高 了低 对比 分辫 率 和空 间 分辫 率

,

实现低对

比 分辫率可 降低约 30 % 的毫安 量
;
16 层 M SC T 采 用 了 智能 滤

过技术
、

自动 毫安调制 以及侧位 定位 片等
,

降低 了 射线 8.J 量
;
计

算机的后处理功能强 大
。

M SC T 的 空 间分辫率较高
,

可 以显 示 冠状 动脉斑块
。

初步

研究
,

以血 管内超 声结 果作 为冠状 动脉斑块 的分类标准
,

M SC T

显示冠状动 脉软 斑 块
、

中间 斑 块 和钙 化 斑块 的 C T 值 分 别 为

(1 4 士 2 6 ) H U
、

(9 1 士 2 1 ) H U 和 ( 4 1 9 士 1 9 4 ) H U
。

所 以
,

M SC T

冠状动脉成像 用 于 显示 冠 状动脉 斑块 并对其进行 分类 具有潜

在 的 临床应用价值
。

MS C T 用 于冠状动脉 支 架和搭桥血 管评 价 的研 究报 道 不

多
。

初 步的研究显示
,

该检查方 法可较好地 显 示 冠状 动脉 支架

的位置和形 态结 构
,

但对 支架管腔的 定量评价 仍 受限
。

尽管采

用血 管仿 真 内镜 成像技 术可以 显 示 支架腔 内的情 况
,

但 其准确

性和临床 应用 价值 仍需进 一 步评价
。

冠 状动 脉搭桥 血 管受心

脏搏动 的影响相 对较 小
,

M S CT 的评 价具 有优 良价值
,

可较好

地 显示搭桥血 管狭 窄或闭 塞
。

M S C T 灌注成像

M S CT 的临床应用

1
.

M S CT 血管成像

由于 M SC T 实现 了快速 多层扫描
,

一 次屏 气可 完成大 范 围

的扫描
,

通过 图像后 处理技 术改善 了血 管的 整体 显示
,

尤 其对

主 动 脉和四 肢动脉 血管 的 整体观察较好
。

采用 血 管容 积 再现

(V R )图像重建技 术能将脑 动脉瘤 的位 置
、

大 小
、

形 态以及 与脑

动脉瘤主体
、

颈 部及 相连 的动脉显 示 清楚
,

显 示 最 小 的 脑 动脉

瘤直径可达 1
.

3 m m
。

M S CT 可清楚显 示 肝动脉
、

门静脉 和胰腺

的供血动 脉和静脉
。

M S CT 血 管成像在 肾动脉狭 窄和 肠 系膜

上动脉病 变诊断方 面 的 临床应 用 已 取得优 良效果
。

M S CT 改

善 了亚段肺 动脉 的 显 示
,

其显 示 率为 80
.

4 %
,

并 能检出 亚段 肺

动 脉栓 塞
。

在肺动脉 M SC T 扫描 之后
,

对腹部
、

盆腔 和下 肢 深

静脉进 行 C T 扫描有助于发现 其是 否有血检形 成
。

2
.

M S C T 心 脏和冠状动脉成像

新一代 M S C T 实现 了 0
.

5 5 的 螺旋 扫描
,

与 回 顾性 心 电 门

控 结合应 用 能较好地显 示 心 脏的 形 态 结 构 (包括冠状动 脉 )
。

冠状动脉管腔和斑块的评价是 心 血管影像学研 究的 热 点
。

MS C T 对中度或 中度 以 上狭 窄 (50 % )的诊 断敏感度 和特 异度

分别 为 8 5
.

9 % 和 96
.

9 %
,

阳 性和 阴性预 测值 分别 为 80
.

9 %和

97
.

9 %
; MS C T 对 高度狭 窄 (75 % )或 闭 塞的诊断敏感度 和特异

度 分别为 90
.

9 % 和 9 8
.

9 %
,

阳 性和 阴性 预测值 分别 为 8 5
.

7 %

和 9 9
.

3 %
。

在 图像 质量优 良的情 况 下
,

M SC T 基本 能满足冠 心

病初步诊断的需要
。

另 外
,

它对 冠状动 脉中
、

高度狭 窄或 闭 塞

的 阴性预 测 值很高
,

基本能 满足介入治 疗 筛选的 需要
。
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该技术在 脑梗 塞 早期 诊断 方 面 的应 用 已 取得 初 步进展
。

在肿瘤评价方 面 的临床应 用 已 成为影像学研究的热点之 一
。

M S C T 灌注 成像能更详 细地反 映肿 瘤组 织 的血 流动 力 学

状 态
。

多层 (4 一 16 层 ) 电影扫描 方 式克服 了单或双层 C T 的 Z

轴 扫 描 范 围 小的缺 点
。

研 究表明
,

新 生 血管形 成是肿瘤 赖 以 生

长的 必备条件
,

治 疗后 肿瘤组织 新 生血 管的 形成 或血供 的恢复

是肿瘤复 活的 标 志
。

肿瘤 内血 管化程度 的准确 评价 不 但有利

于鉴别诊断
,

而 且还可 了解肿瘤 的生物 学行为
。

M S CT 灌注 成

像是反映肿瘤血管化 的一个重要指标
,

它 可 以 测 出 肿瘤 的血 流

容积 (B V )
、

血 流 (BF) 和平均通过 时 间 (M T T )
,

并可做 出灌注 曲

线 以 了解肿瘤的微血管状 态
,

还 能对对 比 剂在肿 瘤表面 的渗透

状况 (p e rm e a bility s u rfa e e a r ea ,

PS )进 行评价
。

MSC T 灌注成像通过观察肿瘤组织 的 血 流动 力学状况还有

助 于其定性和鉴别诊断
,

有利 于早期发现无形态学改 变而仅有血

液动力学改 变的肿 瘤
。

由于血 流灌注较 多的部位也是肿 瘤组织

的 活跃 区
,

对该部位活检容 易取得 阳性结 果
。

治疗后 通过 随诊肿

瘤的灌注情况可评价其疗效以及有无复发
。

目前
,

MSC T 灌注 成

像在脑肿瘤
、

肾癌和肝癌等评 价方 面 已显示其优越性
。

近年 来
,

采用 低剂 量 M S CT 进行肺 癌普 查受到 广泛 重视
。

国 内外的研究表明
,

采用 2 0 一 30 m A 的 M S C T 对肺部进行扫描

可获得与 高毫安 C T 扫描相近的图像质量
。

该技术充 分体现 了

“

绿 色 C T’
,

的理 念
,

有助 于肺癌 尤其 小 肺癌的 早期发 现和诊断
,

有望 广泛 用 于肺癌 的普查和 筛选
。

M S C T 有助 于肝癌
、

胰腺癌和 肾癌 的 早期 发现和 诊断
,

尤

其将肝癌增强 C T 扫描 (三期 )的 动脉 期分 为动脉前期 和后期
,

更利 于 多血供小 肝癌的 早期发现和 鉴别诊断
。

另外
,

M S C T 泌

尿 系造影和胆管造影通过三维 图像后 处理技术对尿路和胆 囊
、

胆管的整体观察有很大帮助
。
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