
柱的轮廓形态、椎体及附件，层次分明，立体感强，尤如

标本一般。另外，为观察某一结构，可对ＶＲＴ图像进

行切割、旋转，更好的显示病变。以上这些（ＭＰＲ、

ＣＰＲ、ＶＲＴ）后处理技术是轴层扫描无法实现的。

腰椎 ＭＳＣＴ螺旋扫描方法优点是操作方便、快速

和所得信息量大，扫描后其所重建的图像能有效观察

椎间盘、椎体及附件骨质、椎间孔、脊柱韧带、椎管形态

及其病变情况，而不会遗漏病变。使患者更舒适更容

易固定，扫描架亦毋需倾斜，不受腰椎间隙角度的限

制。但此扫描方法使单纯的椎间盘突出患者受的 Ｘ

线辐射剂量明显增加、球管的负荷增大。

常规非螺旋ＣＴ扫描方法往往只能显示椎间盘及

局部骨质横断面情况，观察内容较少，不能很好解释脊

柱疾病的临床表现，具有一定局限性，对腰椎肿瘤、结核

及小关节病常有遗漏，对游离型椎间盘症漏诊达２０％

之多［４］，扫描椎间隙时常受到扫描机架角度的限制。

笔者认为，多层螺旋ＣＴ螺旋扫描应作为脊柱病变的

常规检查方式，可取代非螺旋横轴面扫描，值得推广。
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　图１　Ｘ线正位片示左侧股骨、胫腓骨均较右侧变长、增粗，

胫腓骨骨骺稍增大，骨质结构均正常。ａ）双侧股骨平片；ｂ）

胫腓骨平片。

　　病例资料　患者，男，６岁。双下肢粗细不等，行走时出现

跛行入院，近期患儿常感双下肢酸痛，长时间站立或行走时明

显。查体：头颅无畸形，双侧颅面对称，无明显偏侧肥大，心、

肺、腹无明显异常，脊柱稍向右弯，双上肢无畸形，双下肢左粗

右小，左长右短，左下肢长约６３ｃｍ，右下肢长约５９ｃｍ，左下肢

还可见蜿蜒、纡曲、扩张的浅静脉，表面皮肤色泽正常，四肢活

动正常，生理反射存在，病理反射未引出。左下肢动静脉彩超：

左下肢动脉及深静脉血流通畅。血常规：白细胞６．３８Ｇ／Ｌ、红

细胞４．２３Ｔ／Ｌ、血红蛋白 １２１ｇ／ｌ、血小板 ３３０Ｔ／Ｌ，血沉

１３ｍｍ／ｈ。生化检查未见异常，尿、粪常规未见异常。

Ｘ线表现：左侧股骨、胫腓骨较右侧粗大，明显变长，左股

骨下段与胫骨上段骨骺较对侧也稍增大，含上下骨骺，左股骨

较右侧增长１４ｍｍ，左胫骨增长２７ｍｍ，双侧下肢骨密度、骨小

梁排列、皮质厚度、髓腔等骨质结构均未见明显异常，双膝关节

与双踝关节间隙、关节面等也无异常（图１）。

讨论　偏侧性肥大症亦称 Ｆｒｉｅｄｒｅｉｃｈ病，由 Ｆｒｉｅｄｒｅｉｃｈ于

１８６２年首先提出，是指身体的一侧部分或全部肥大
［１］，病因尚不

清楚。吴瑞平等［２］将病因分为２大类：①先天性或原发性病例，

其全身器官左右两侧均不对称，似受精卵分裂成２个大小不等的

细胞所致；②后天性或继发性病例，同一侧有血管瘤或血液循环

和淋巴系统的局部变化，如动脉间发生病理沟通，血流量增加所

引起的。本例仅一侧下肢肥大，左长右短，自小家人未发现任何

异常，此次是无意中发现跛行，左下肢浅静脉纡曲、扩张，考虑有

动静脉血流量增大，并致双下肢发育不对称，从而出现继发性

偏侧肥大症。影像上有关偏侧肥大症报道不多，以 Ｘ线片为

主，仅为骨形态的改变，表现为肥大侧颅面、四肢等骨较对侧粗

大、变长，部分可发生畸形变，而主要骨结构无明显异常改变。
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