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ＭＳＣＴＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能与螺距对图像噪声和辐射剂量的影响

吴爱琴，郑文龙，许崇永

【摘要】　目的：探讨ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能与不同螺距对图像噪声和辐射剂量的影响，以期通过合理利用ＣＡＲＥＤｏｓｅ

４Ｄ功能和螺距参数，提高ＣＴ图像质量、降低患者辐射剂量。方法：利用西门子ＳｏｍａｔｏｍＥｍｏｔｉｏｎＤｕｏ螺旋ＣＴ机和圆柱

体体模（φ３０ｃｍ），使用成人胸部扫描方案，螺距分别采用１．０、１．１、１．２、１．３、１．４、１．５、１．６、１．７、１．８、１．９及２．０等１１组，使

用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能扫描为实验组，不使用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能扫描为对照组，设置质量参考 ｍＡｓ为８０，两组同时按

不同螺距扫描体模，记录每次扫描自动显示的扫描时间、有效 ｍＡｓ、容积ＣＴ剂量指数（ＣＴＤＩｖｏｌ）值，测量、记录两组相同

位置共８８幅图像兴趣区（ＲＯＩ）ＣＴ值的标准差（ＳＤ）的均数和标准差（狓±狊），以ＳＤ值代表图像噪声。结果：①随着螺距增

大，扫描时间逐渐缩短，实验组有效ｍＡｓ值在２９～３１之间波动，ＣＴＤＩｖｏｌ值在３．１６～３．４０之间变动。对照组不同螺距有

效ｍＡｓ值、ＣＴＤＩｖｏｌ值均保持不变。②在质量参考 ｍＡｓ为８０时，实验组有效 ｍＡｓ值从８０降低到２９～３１间，约下降

６１．２５％～６３．７５％，ＣＴＤＩｖｏｌ值从８．６４降低到３．１６～３．４０间，约下降６０．６５％～６３．４３％，两值均以螺距１．４时最低，分别

为２９（下降６３．７５％）和３．１６（下降６３．４３％）。③实验组不同螺距图像噪声经方差分析Ｆ≈０．１４３（犘＞０．０５）。实验组与

对照组比较，实验组不同螺距图像噪声的均数和标准差均比对照组增加；两组相同螺距图像噪声当螺距为１．０～１．９时，犘

值均＜０．０５，螺距为２．０时，犘＞０．０５。结论：ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能具有实时在线调节辐射剂量作用，结合设计扫描螺距为

１．４左右，能够显著降低辐射剂量，并能兼顾图像质量，具有临床应用价值。
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　　医疗照射是公认的目前人类所受的最大人工电离

辐射源，有学者认为，人群中医疗辐射量达３０％～

５０％，而ＣＴ辐射是主要来源
［１］。降低人群ＣＴ扫描

辐射剂量是当前放射学界的热点问题之一，设备系统

的合理设计和性能的优化及扫描参数的适当选择是实

现低剂量扫描的很好途径之一。本文通过体模扫描探

讨ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能与不同螺距对图像噪声和辐

射剂量的影响，以期通过合理利用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功

能和螺距参数，提高ＣＴ图像质量、降低患者辐射剂

量，更好地保护患者。

材料与方法

采用西门子ＳｏｍａｔｏｍＥｍｏｔｉｏｎＤｕｏ螺旋ＣＴ机

及圆 柱 形 体 模 （φ３０ｃｍ），成 人 胸 部 扫 描 参 数：

１３０ｋＶｐ，质量参考８０ｍＡｓ，采集２×４ｍｍ，层厚

６ｍｍ，旋转时间１．０ｓ，视野３２ｃｍ×３２ｃｍ，螺距

（ｐｉｔｃｈ，Ｐ）分别使用１．０、１．１、１．２、１．３、１．４、１．５、１．６、

１．７、１．８、１．９及２．０等１１组，设使用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ

功能扫描为实验组，不使用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能扫描

为对照组，设置质量参考ｍＡｓ为８０，两组同时按上述

不同螺距扫描体模，扫描起始与结束位置相同，记录每

次扫描自动显示的扫描时间、有效ｍＡｓ及容积ＣＴ剂

量指数（ｖｏｌｕｍｅＣＴｄｏｓｅｉｎｄｅｘ，ＣＴＤＩｖｏｌ）值。

将扫描获得的２２组不同螺距图像取相同层面的

图像各４幅共８８幅，每幅图像分别取中心及上下左右

各相当于３、６、９、１２点位置距水模边缘下方约１ｃｍ处

设置为感兴趣区（ｒｅｇｉｏｎｏｆｉｎｔｅｒｅｓｔ，ＲＯＩ），ＲＯＩ面积

均为１０３ｍｍ２，测量、记录各 ＲＯＩ的ＣＴ值的标准差

（ＳＤ）值，以标准差（ＳＤ）值代表图像的噪声，每幅图

像均测量１０次，取其平均值。使用ＳＰＳＳ１１．５统计软

件进行统计处理，分别计算出关闭和使用ＣＡＲＥＤｏｓｅ

４Ｄ功能时各组不同螺距扫描图像 ＣＴ值的标准差

（ＳＤ）的均数和标准差（狓±狊），计量资料经方差分析和

狋检验，比较差异是否有统计学意义（以犘＜０．０５为差

异有统计学意义）。

结　果

实验组和对照组各１１组不同螺距的扫描时间

（ｓ）、有效ｍＡｓ及ＣＴＤＩｖｏｌ和图像噪声的均数和标准

差统计学分析见表１、２。

表中扫描时间（ｓ）、有效 ｍＡｓ和ＣＴＤＩｖｏｌ值根据

扫描时ＣＴ机自动显示、记录所得。

从两表可知，随着螺距增大，扫描时间逐渐缩短，

实验组有效ｍＡｓ值在２９～３１之间波动，ＣＴＤＩｖｏｌ值

在３．１６～３．４０之间变动。对照组不同螺距有效ｍＡｓ

值、ＣＴＤＩｖｏｌ值均保持不变。

表１　实验组不同螺距的扫描时间、有效ｍＡｓ及
ＣＴＤＩｖｏｌ和图像噪声的均数和标准差

螺距
扫描时间
（ｓ）

有效
ｍＡｓ

ＣＴＤＩｖｏｌ
（ｍＧｙ）

图像噪声的
均数和标准差

１．０ ４．３１ ３１ ３．３５ ７．３００±１．０３３

１．１ ３．９８ ２９ ３．２４ ７．２６５±１．１２５

１．２ ３．６６ ３０ ３．２４ ７．４６８±１．２６４

１．３ ３．３７ ２９ ３．１６ ７．４２５±１．２６８

１．４ ３．１１ ２９ ３．１６ ７．３９３±１．１２６

１．５ ２．９３ ３０ ３．２４ ７．４５３±１．１３０

１．６ ２．７４ ３０ ３．２４ ７．４７３±１．３０１

１．７ ２．６０ ３０ ３．３０ ７．４４０±１．１１７

１．８ ２．４５ ３０ ３．３０ ７．４２８±１．２７４

１．９ ２．３４ ３１ ３．３５ ７．４１３±１．１２３

２．０ ２．２５ ３１ ３．４０ ７．３２５±１．２８５

表２　对照组不同螺距的扫描时间、有效ｍＡｓ及
ＣＴＤＩｖｏｌ和图像噪声的均数和标准差

螺距
扫描时间
（ｓ）

有效
ｍＡｓ

ＣＴＤＩｖｏｌ
（ｍＧｙ）

图像噪声的
均数和标准差

１．０ ４．３１ ８０ ８．６４ ６．１２５±０．０３３

１．１ ３．９８ ８０ ８．６４ ６．１４４±０．１３６

１．２ ３．６６ ８０ ８．６４ ６．１４６±０．１５６

１．３ ３．３７ ８０ ８．６４ ６．２３３±０．３１１

１．４ ３．１１ ８０ ８．６４ ６．３３５±０．４２２

１．５ ２．９３ ８０ ８．６４ ６．１３２±０．２１８

１．６ ２．７４ ８０ ８．６４ ６．４１１±０．５２２

１．７ ２．６０ ８０ ８．６４ ６．４６２±０．６６４

１．８ ２．４５ ８０ ８．６４ ６．７０１±０．８５５

１．９ ２．３４ ８０ ８．６４ ６．８９９±０．５８９

２．０ ２．２５ ８０ ８．６４ ７．００１±０．９９６

在质量参考为８０ｍＡｓ时，实验组有效 ｍＡｓ值从

８０降低到２９～３１间，约下降６１．２５％～６３．７５％，ＣＴ

ＤＩｖｏｌ值从 ８．６４ 降低到 ３．１６～３．４０ 间，约下降

６０．６５％～６３．４３％，有效 ｍＡｓ值和ＣＴＤＩｖｏｌ值均以

螺距为１．４时最低，分别为２９（下降６３．７５％）和３．１６

（下降６３．４３％）；对照组有效 ｍＡｓ值、ＣＴＤＩｖｏｌ值均

保持不变。

实验组１１组螺距图像噪声比较经方差分析Ｆ≈

０．１４３（犘＞０．０５），表明差异无统计学意义。实验组与

对照组比较，实验组不同螺距图像噪声的均数和标准

差均比对照组增加。两组相同螺距图像噪声经ｔ检验

分析得：螺距为１．０～１．９时，狋值分别为７．１９１、

６．２５７、６．５６５、５．７７４、５．５６５、７．２６０、４．７９１、５．５３８、

２．９９７、２．５６４，犘值均＜０．０５，仅螺距为２．０时，狋值为

１．２６０，犘＞０．０５（图１、２）。

讨　论

１．容积ＣＴ剂量指数（ＣＴＤＩｖｏｌ）和螺距（ｐｉｔｃｈ）

现在比较公认的辐射剂量表征量有ＣＴ剂量指数

１００（ＣＴＤＩ１００）、加权ＣＴ剂量指数（ＣＴＤＩｗ）以及容

积ＣＴ剂量指数（ＣＴＤＩｖｏｌ）
［２］，这些辐射剂量表征量

并不直接表明受检者接受的剂量，但与其密切相关，并

与吸收剂量有相同的量纲，都以ｍＧｙ为单位。
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图１　实验组的ＲＯＩ及测量数据。ａ）螺距为１．０时的体模扫描图像；ｂ）螺距为１．４时的体模扫描图像；ｃ）螺距为２．０时的

体模扫描图像，示不同螺距图像噪声的差异无统计学意义。　图２　对照组的ＲＯＩ及测量数据。ａ）螺距为１．０时的体模扫描

图像；ｂ）螺距为１．４时的体模扫描图像；ｃ）螺距为２．０时的体模扫描图像，示不同螺距图像噪声的差异具有统计学意义，螺

距增大，图像噪声也增大。

ＣＴＤＩ１００是最基本的反映 ＸＣＴ机扫描剂量特征的

表征量，可用于统一比较ＸＣＴ机性能；加权ＣＴ剂量

指数（ＣＴＤＩｗ）反映所扫描平面内的平均剂量；容积

ＣＴ剂量指数（ＣＴＤＩｖｏｌ）是近年来由ＩＥＣ（国际电工委

员会）新定义的ＣＴ剂量表征量，反映整个扫描容积中

的平均辐射剂量，并广泛运用于ＣＴ技术工作中，多数

ＣＴ设备都可自动给出ＣＴＤＩｖｏｌ值。虽然ＣＴ机扫描

仪显示的ＣＴＤＩｖｏｌ值比实际测量计算得到的值要低，

但是ＣＴＤＩｖｏｌ值和受检者器官接受剂量相差不大，但

也有国外学者提出权重ＣＴＤＩｖｏｌ值这一概念来估算

ＣＴ受检者的器官接受剂量
［３］。在受检者的辐射防护

上，采用ＣＴＤＩｖｏｌ值进行辐射剂量的对比仍然是很有

价值的。

国际电工委员会（ＩＥＣ）将螺距或称为螺距因子定

义为：

ＣＴ螺距因子＝
△ｄ

Ｎ×Ｔ

其中Ｎ为一次螺旋扫描产生的断层数，它等于某

次扫描中所用的数据通道的数目，Ｔ为扫描层厚，△ｄ

为Ｘ射线管每旋转一周诊视床移动的距离。故螺距

即为扫描机架旋转一周诊视床移动的距离与所使用探

测器阵列的总宽度之比值。

２．螺距的改变对辐射剂量的影响

优化扫描参数，降低扫描辐射剂量的方法很多，如

降低管电压，降低管电流，增加螺距等。研究表明：当

扫描长度一定时，扫描辐射剂量随着螺距的增大而减

少，即辐射剂量与螺距成反比，这是由于扫描Ｚ轴上

某一点的受照时间缩短所致［３］。但随着螺距的增大，

层面敏感性曲线增宽，使影像在Ｚ轴的空间分辨力下

降［４］，故在保证图像质量的前提下，尽量采用大螺距扫

描，可减少患者的受照剂量。但本研究对照组数据显

示，随着螺距从１．０逐渐增大到２．０，扫描时间从

４．３１ｓ相应缩短至２．２５ｓ，但有效 ｍＡｓ、ＣＴＤＩｖｏｌ值却

保持８０和８．６４不变，究其原因是不使用ＣＡＲＤＤｏｓｅ

４Ｄ功能时，有效ｍＡｓ等于质量参考ｍＡｓ即扫描ｍＡｓ

固定于８０，随着扫描时间的缩短而相应增加了毫安量

补偿。因此，恰当的质量参考ｍＡｓ值也是降低扫描辐

射剂量的因素之一。

３．ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能的作用原理

ＣＡＲＤＤｏｓｅ４Ｄ是一个自动曝光控制系统，基于
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操作者定义的图像质量参考ｍＡｓ，系统会根据患者身

材和脏器的解剖形态自动调整球管电流，以及对于每

一个球管旋转的在线可控式球管电流调制。也就是说

ＣＡＲＤＤｏｓｅ４Ｄ会自动根据患者身材和扫描范围内射

线的衰竭变化自动调整（有效）ｍＡｓ。而图像质量参考

ｍＡｓ的设置，是根据诊断要求和放射科医师各自的偏

好来调整图像质量（图像噪声）的。其调制技术包括：

①轴位球管电流调制：基于单幅定位像（前后位和侧

位），从投照的方向测定沿患者身体长轴的衰减系数分

布图并通过一个复杂的算法对垂直方向的衰减分布图

进行估计，并由一个解析函数确定，该函数可以对每个

扫描层面的剂量和图像噪声进行优化。②成角球管电

流调制：基于上述轴位球管电流分布图，在每次球管旋

转过程中，系统会根据患者不同角度的衰减分布图自

动调制球管电流。因此，ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ技术可以通

过Ｘ轴、Ｙ轴、Ｚ轴及时间四维空间实时分析每例ＣＴ

扫描患者的解剖部位，相应调节曝光量［５］，以获得最佳

的Ｘ线强度分布，使得在较低的射线剂量水平上提供

稳定的图像质量。

４．使用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能对降低辐射剂量的

作用

本文资料结果表明：在质量参考ｍＡｓ值８０时，不

使用 ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ 功能，不同螺距扫描的有效

ｍＡｓ、ＣＴＤＩｖｏｌ值均保持不变，辐射剂量没有减少；使

用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能，不同螺距扫描的有效 ｍＡｓ、

ＣＴＤＩｖｏｌ值均显著下降，辐射剂量显著减少，但不同螺

距间的有效ｍＡｓ、ＣＴＤＩｖｏｌ值有所不同，螺距１．４时，

有效 ｍＡｓ、ＣＴＤＩｖｏｌ值最低 （分别下降 ６３．７５％、

６３．４３％）；使用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能，不同螺距扫描

的组间图像噪声差异无统计学意义。其原理是使用了

ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能，在其他扫描参数不变的情况下，

ｍＡｓ随着螺距而改变，大螺距时适当自动增加 ｍＡｓ，

小螺距时适当自动降低ｍＡｓ，使得每幅图像的光子量

无明显变化，故使用ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能不同螺距扫

描的组间图像噪声保持在相同或相近的水平。

综上所述，ＣＡＲＥＤｏｓｅ４Ｄ功能具有实时在线调

节辐射剂量作用，既可以提高射线的利用效率从而降

低辐射剂量［６］，又能保证图像质量；结合设计扫描螺距

为１．４左右，能够显著降低辐射剂量，并能兼顾图像质

量，因此具有临床应用价值。
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