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数字化断层融合在颌骨疾病诊断中的应用

邢海源，郭雪松，翟玉涛

【摘要】　目的：探讨数字化断层融合技术在颌骨疾病诊断中的优势。方法：搜集牙科患者，行数字化断层融合检查，

对牙周炎，颌骨囊肿，根尖脓肿，阻生齿，牙源性肿瘤，下颌骨骨折，赘生齿等疾病做出影像诊断，分析数字化断层融合技术

在颌骨疾病诊断中的应用优势。结果：４６例颌骨断层融合图像显示，牙周炎３例，颌骨囊肿４例，根尖脓肿３例，阻生齿１９

例，颌骨骨髓炎１例，赘生齿２例，断齿２例，牙源性肿瘤２例，上颌窦炎６例，下颌骨骨折３例，颞下颌关节脱位１例。随

诊观察断层融合技术诊断与临床诊断相符。结论：数字化断层融合技术在颌骨疾病上均能作出正确诊断。简便，快捷，价

格低，辐射少，不受体位限制，更能体现它的优点。
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　　数字化断层融合（ｄｉｇｉｔａｌｔｏｍｏｓｙｎｔｈｅｓｉｓ，ＤＴＳ）是

近年来一项新的Ｘ线断面成像技术，该技术能够克服

组织重叠，获得较高质量的断层图像。国外主要用于

检查乳腺和胸部［１］，国内主要用于骨骼和胸部的检

查［２３］，肾盂造影及 Ｔ管造影方面国内时有报道。颌

骨疾病的检查应用鲜有报道，笔者对口腔及颌面部行

断层融合检查，替代了曲面体层Ｘ线摄影，为ＤＴＳ的

应用填补了一项空白。

材料与方法

搜集２０１２年１２月－２０１３年６月在我院口腔科

治疗并作断层融合检查的患者４６例，其中男２５例，女

２１例，年龄７～７２岁，中位年龄３９岁。包括口腔疾病

及颌面部疾病，外伤后拟诊为骨折及颞下颌关节脱位

患者。所有患者均行下颌骨或上颌骨 ＤＴＳ检查。

ＤＴＳ使用岛津ＳｏｎｎｉａｌｖｓｉｏｎＳａｆｉｒｅ１７数字化大平板透

视摄影系统。矢状位检查方法：被检者平躺于检查床

上，下肢屈曲将下颌骨置于检查床中心，头部顺身体尽

量向被检对侧偏转，下颌仰起。冠状位检查方法：下颌

骨置于检查床中心，取正位居中，身体矢状面与台面垂

直，下颌仰起。Ｘ线管距床面距离１１００ｍｍ，选用ＴＯ

ＭＯＳ程序，曝光条件８３ｋｍ，２．８ｍＡ，９．０ｍｓ，Ｘ线管

移动角度－４０°～４０°。扫描获得的原始图像传入后处

理工作站选择 Ｈｅａｄ参数进行重建，重建图像中心层

面厚度１００～１３０ｍｍ，层间距选为２．０ｍｍ（最小层间

距可以选为０．５ｍｍ），重建范围２００ｍｍ。

所有图像由两名资深医师阅片并作出Ｘ线诊断，

不同意见协商讨论，后期对所检查患者跟踪随访观察。

结　果

所有患者行ＤＴＳ检查，４６例患者其中根尖脓肿３

例，ＤＴＳ表现为根尖周围小囊状密度减低，密度不均

匀，边界不十分整齐，根尖区骨硬板消失，破坏。牙釉

质挤压部分破坏吸收（图１）。牙周炎３例，ＤＴＳ表现

为上下颌牙槽骨混合型吸收。牙槽骨边缘呈波浪状发

生由嵴顶向根尖的水平方向吸收，颌骨囊肿４例，其中
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图１　１６～１８根尖骨质破坏吸收，１７根尖小囊状透光区，周围模糊线条影包绕（箭），左上颌窦

壁骨质见突破破坏，左上颌窦窦腔密度增高，密度较均匀。　图２　右下颌骨体内３２，３３根尖

下方下颌骨内见葫芦形高密度影，与牙齿走行方向一致，边界清晰锐利（箭）。　图３　右上颌

骨囊状透亮区，２８牙完全包裹于囊内（箭），牙根止于右上颌窦下壁，窦壁受挤压。　图４　４８

根尖周围骨质密度明显减低，边界尚清楚，但不十分整齐，其内骨质密度欠均匀，并跨越下颌

管，下方骨质亦见骨质破坏密度减低（箭）。

１例，女１９岁，表现为右上颌骨囊状透亮区，２８牙完全

包裹于囊内，牙根止于右上颌窦下壁，窦壁受挤压（图

３）。阻生齿１９例，表现为上下颌骨第三磨牙横置或斜

置，相邻磨牙不同程度受挤压变形，根尖不同程度破坏

吸收，边界模糊改变。下颌骨骨髓炎１例，男性５１岁

，左下颌骨红肿２个月余，ＤＴＳ表现为４８根尖周围骨

质密度明显减低，边界尚清楚，但不十分整齐，其内骨

质密度欠均匀，并跨越下颌管，下方骨质亦见骨质破坏

密度减低（图４）。多生齿２例，表现为两颗牙齿间赘

生小齿，突向牙列上方生长。断齿２例，表现为冠折。

牙源性肿瘤２例，１例男５０岁，右下颌骨体内３２、３３

根尖下方下颌骨内可见葫芦形高密度影，与牙齿走形

方向一致，边界清晰锐利。诊断为下颌骨内生性骨瘤

（图２）。１例下颌骨体下颌角处膨胀性多房囊性透光

区，边界清晰锐利，其内见分隔，提示造釉细胞瘤。上

颌窦炎６例，表现为上颌窦窦腔密度增高，窦壁黏膜肥

厚。下颌骨骨折３例，下颌骨正中联合部，下颌角区及

髁状突骨折。颞下颌关节脱位１例，表现为左髁突向

前方脱出关节窝外，位于关节结节前方。

临床随访结果：对４６例患者进行随访，牙周炎３

例及根尖脓肿２例，抗炎治疗痊愈。下颌骨囊肿４例，

２例行外科手术治疗根治；２例暂未做手术，进行抗炎

治疗后疼痛消失。多生齿２例，手术摘除，阻生齿１９

例，其中１２例手术摘除，７例抗炎治疗后疼痛缓解。

下颌骨骨髓炎１例，系统消炎后随访观察１个月痊愈，

下颌骨造釉细胞瘤１例，手术病理证实。下颌骨骨折

２例，给予内固定，对症处理，随访观察３个月患者痊

愈。上颌窦炎６例，给予抽液、抗炎及对症治疗，随访

观察３个月不同程度好转痊愈。颞下颌关节脱位手法

复位痊愈。

讨　论

１．ＤＴＳ对颌骨疾病的诊断价值

ＤＴＳ在颌骨方面获得了较高质量的断层图像，广

泛应用于口腔及颌面部疾病的检查和诊断，如初诊患

者的常规检查，颌骨的囊肿及良恶性肿瘤的诊断，牙萌

出，数量异常的病因诊断，阻生齿是否需要拔出，颞颌

关节的脱位，下颌骨的骨折，颌骨骨髓炎的诊断，上颌

窦的疾病及乳突的疾病。

口腔颌面部疾病是临

床的常见病、多发病，普通

Ｘ线的投照因组织重叠导

致病变显示不清，而诊断的

正确性很大程度上取决于

图像的分辨力和能见度。

ＤＴＳ检查弥补了普通Ｘ线

的不足，去除了组织重叠，

使得结构复杂的颌面部病

变成像清晰，空间分辨力甚

至超过了ＣＴ和曲面体层摄

影。ＤＴＳ可替代曲面体层

为临床的诊治提供准确的

诊断。

２．ＤＴＳ在颌骨疾病诊

断中的主要优点

ＤＴＳ技术在检查颌骨

疾病方面的成功关键在于

去除了颅面骨、上颌窦、颞

下颌关节及颈椎的明显重

叠。可以清晰完整的显示

牙冠、根尖、根尖周围骨质、

上下颌骨骨质结构，包括上

颌窦窦壁骨质结构，窦腔内

的密度，在空间分辨力上具

有绝对优势。本组４６例患
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者ＤＴＳ检查，透视下精准定位，选择病变冠状面或矢

状面曝光，视检查需要甚至可以任意角度曝光，３例表

现出上下颌牙槽骨骨质密度减低吸收确诊为牙周炎，３

例表现为根尖周围小囊状密度减低，根尖区骨硬板消

失，破坏，确诊为根尖脓肿经抗炎治疗痊愈。４例颌骨

囊状透亮区，边缘清晰锐利，其中１例牙齿包埋，确诊

为颌骨囊肿，下颌骨囊肿多伴有膨胀性，ＤＴＳ检查时

可以临床触诊选择囊肿的冠状面进行投照曝光，获得

的影像更加完整清晰。矢状面检查阻生齿１９例，显示

清晰，并完整显示根尖的密度及周围牙槽骨质情况。

断齿的检查可以选择冠状面和矢状面分别检查曝光，

这样能做到不漏诊不误诊，提高诊断率。用此方法２

例显示牙冠处横行线状低密度影为冠折，显示了独特

的优越性。１例患者矢状面检查表现为根尖周围骨质

密度明显减低，边界不十分整齐，其内骨质密度欠均

匀，并跨越下颌管，下方骨质亦见骨质破坏密度减低确

诊为下颌骨骨髓炎消炎１个月痊愈，１例下颌骨体下

颌角处膨胀性多房囊性透光区，边界清晰锐利，其内见

分隔，提示造釉细胞瘤，手术病理证实。１例上颌骨含

牙囊肿，显示右上颌骨囊状透亮区，２８牙完全包裹于

囊内，牙根止于右上颌窦下壁，窦壁受挤压清晰可见。

显示颞颌关节方面，骨质结构骨小梁，关节面情况，关

节间隙是否正常是否脱位，都显示清晰完整。

颌面口腔因解剖结构复杂或不是单一病灶，普通

Ｘ线投照成功率低，曲面体层也不能多角度观察，成为

诊断的难点。ＤＴＳ解决了这一难题，一次曝光后获得

图像可以根据感兴趣层面的位置反复重建，这样仅用

一组投影数据可以回顾性重建出任意深度的层面图

像。本组患者笔者对ＤＴＳ图像进行多次重建，进行多

角度观察，这些患者不同重建显示出不同的疾病影像。

例如１例５５岁男性患者，１次重建显示左上颌窦窦腔

密度均匀一致增高为上颌窦炎，２次重建显示根尖骨

质破坏吸收为根尖脓肿。另１例５０岁男性患者，１次

重建显示上下颌牙槽骨发生由嵴顶向根尖的水平方向

吸收，诊为牙周炎，２次重建显示右下颌骨体根尖方向

葫芦形高密度影，边界清晰，诊为下颌骨内生性骨瘤。

ＤＴＳ体位简单，开放性床面，患者相对舒服容易

接受。曝光时间短仅需２．５ｓ，患者接受辐射剂量小。

ＤＴＳ不受金属伪影影响，这是和 ＣＴ相比较的优越

性。并且ＤＴＳ厚度均匀一致，获得图像真实可信，通

过重建可以获得病灶的深度。和曲面体层比较，后者

图像厚薄不均，容易引发图像失真，影响临床诊断，也

无法获得病灶的深度。曲面体层摄影对患者体位要求

很高，成像质量受体位影响很大。曝光时间长，需要

２４ｓ，患者接受辐射剂量大。当然曲面体层一次曝光

就可显示全口牙齿的影像，这是ＤＴＳ做不到的。

３．ＤＴＳ技术的基本原理

ＤＴＳ又称体层合成摄影，断层融合成像或容积成

像等，其基本原理是在Ｘ线穿行轨迹中允许产生任意

数量的目地层，Ｘ线球管在移动的位置上多角度连续

投照，球管与探测器做平行于患者的同步反向运动，一

系列的投影图像被快速采集，使用像素偏移叠加或滤

波反投影的算法完成图像重建，任何设定高度的断层

图像均可被重建出来［４］。层间距可以任意选择，最薄

层厚可达０．５ｍｍ，一次连续曝光最少仅需２．５ｓ即可

完成检查。

４．局限及展望

ＤＴＳ检查在颌骨方面的应用探讨尚存在很多方

面的不足，有待进一步研究深入。时间短搜集患者资

料少，病种不全，无法进行更加深入全面的探讨，在后

续的研究中有必要进一步扩大病种，拓展其应用空间；

出于辐射剂量安全及伦理考虑，没有对患者进行曲面

断层检查，没有比较，缺乏说服力，这是笔者感觉最遗

憾的地方。
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