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#摘要$

!

目的!探讨胸椎骨赘引起肺部异常改变的
)*

表现!方法!回顾性调阅
#&!"

年
!

月
@

#&!3

年
!#

月本院胸部
)*

体检
#!"3

例"检出胸椎骨赘旁肺部异常改变"记录肺部异常改变的部位*形

态*大小及骨赘出现的部位*数目*最大骨赘的椎体及厚度"对多次体检的病例肺部异常改变进行随访观

察!结果!

#!"3

例体检者中"检出胸椎骨赘旁肺部异常改变
!G!

例%
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&"多发生于
*

,
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!!

水平"其

中男性发生率为
,?""R
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+
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&"女性发生率为
,?3,R
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+

!&+&

&"两组间差异无统计学意义%

"g

&?$+3

&!年龄
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岁发生率
!"?#"R
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&"年龄
&

3&

岁发生率
#?$,R
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+J
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!#J!

&"两组间差异有统

计学意义%

"g&?&&&

&!肺部异常阴影水平范围平均%

!,?G3̂ ,?,3
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3+?!#//

&"垂直范围

平均%

"!?$Ĵ #$?+,
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&!肺部异常区垂直范围与有骨赘椎体数目无相关性

%

"g&?+J+

&!肺部异常区水平及垂直范围与骨赘厚度呈正相关%

"g&?&&&

及
&?&+#

&!随访病例中
3G

例肺部阴影无变化"

"3

例发生变化!结论!胸椎骨赘相关性肺异常表现为胸椎骨赘旁的磨玻璃影*线状

影*网状影或混合阴影"随年龄的增加发生率增高"病灶范围与骨赘严重程度正相关"临床工作中应避免

误诊为肺炎或间质纤维化等其它病变!
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脊柱退行性变多见于
3&

岁以上的成人!是指包括

椎间盘和骨性结构等一系列的退行性变化!是机体对

生理性轴向负荷的一种慢性反应#胸椎退行性病变临

床上也较常见!典型的表现为椎体骨质增生及骨赘形

成!且多发生于胸椎的右侧(

!

)

#临床工作中!部分患者

因体检或其它原因行胸部
)*

时!可偶然发现胸椎骨

赘及骨赘旁肺实质内出现线状"网状阴影或磨玻璃改

变影等异常改变!常将其诊断为肺部炎症或间质纤维

化而建议治疗后复查!实际上!患者并无咳嗽"咳痰"气

促等临床症状#因此!本文回顾性分析本院
#&!"@

#&!3

年所有健康个体胸部
)*

体检的影像资料!总结

分析胸椎骨质增生并骨赘形成及与邻近肺组织异常改

变的关系!以及肺异常改变的随访变化!旨在提高对胸

椎骨赘相关性肺部异常改变的认识#

材料与方法

!]

临床资料

回顾性调阅
#&!"

年
!

月
@#&!3

年
!#

月本院影

像学数据库!纳入标准为无临床症状并行胸部
)*

体

检的健康人群!排除标准为
)*

显示肺部有呼吸伪影"

两下肺坠积效应"肺炎"肺结核"支气管扩张"肿块等病

例!最后纳入
#!"3

例!其中男
!!!3

例!女
!&+&

例!年

龄
!3

!

$#

岁!平均年龄$

"$?#3^!&?"+

%岁!年龄
"

3&

岁
JG"

例!年龄
&

3&

岁
!#J!

例#

#]

检查方法

所有病例均行胸部
)*

平扫!采用
L1;/;DZL6/0.

:6/S;Y1D1:16DQLk!#J

层螺旋
)*

或
*6ZF1\0Q

a

.

C1216D!G

层螺旋
)*

#仰卧位在深吸气后屏气状态下

自头向足侧扫描!扫描范围包括肺尖至肋膈角下缘#

扫描条件为管电压
!#&'>

O

!管电流采用毫安自动调

制技术$

$&

!

#3&/QZ

%!准直为
&?,3

!

#?&//

!螺距

&?J

!

!?&

!重建层厚
#//

!层间距
#//

!矩阵
3!#b

3!#

!视野
"&&//

!所有图像采用骨算法及标准重建算

法重建后传至医院图像归档及通信系统$
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图像分析

由
3

位放射学专业医学生在
7Q)L

工作站$

<;C.

6Z6Y:7Q)L

,

4NL3?3

!东软!中国沈阳%上调阅
)*

图

像!判读有无胸椎骨赘旁肺部异常改变!如有则记录肺

部异常改变的部位"形态"大小及骨赘出现的部位"数

目"最大骨赘的椎体及厚度#最大骨赘厚度的测量方

法为首先勾勒出椎体的边缘!然后自最大骨赘最凸点

向椎体边缘引一垂直线$图
!

%#再次随访体检的病例

记录肺部异常改变的随访变化#最后结果由从事
3

年

以上胸部影像诊断的医生审核#

"]

统计学分析

所有统计学分析应用
L7LL

软件$

=;8Z16D#&?&

!

NPA

!美国%!运用卡方检验对肺部异常改变发生率在

男性组与女性组"

&

3&

组与
"

3&

岁组之间进行两两比

较&运用
7;08Z6D

相关分析对骨赘相关性肺部异常改

变的患者年龄"病变范围和骨赘的个数"最大骨赘的厚

度进行相关性分析#以
"

#

&?&3

为差异有统计学意

义#

结
!

果

!]

骨赘相关性肺部异常改变的发生率

#!"3

例体检者中!检出胸椎骨赘引起肺部异常改

变
!G!

例!平均年龄为$

3J?+"^!&?,G

%岁!发生率为

,?3!R

$

!G!

,

#!"3

%!其中男性发生率为
,?""R

$

J+

,

!!!3

%!女性发生率
,?3,R

$

,J

,

!&+&

%!两组间差异无

统计学意义$

"g&?$+3

%#年龄
"
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岁发生率
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%!年龄
&
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岁发生率
#?$,R

$
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,

!#J!

%!两

组间差异有统计学意义$
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!表
!

%#

表
!

!

骨赘相关性肺异常改变在不同性别及年龄的发生率比较
!

%例&

分组 例数%

R
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值

性别
&?&!+ &?$+3
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男
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%
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&
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女
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%
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&

年龄
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岁
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%
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岁
+J
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骨赘相关性肺部异常改变的
)*

表现

!G!

例肺部异常改变均位于右下肺!表现为胸椎

骨赘旁胸膜下区肺的线状影"网格状影"小片状磨玻璃

改变影或混合密度影!其中
G!

例表现小片状磨玻璃密

度影$图
#

%!

!J

例表现为网格状$图
+

%!

#+

例表现为线

状影$图
"

%!

3$

例表现为混合密度影$图
!

"

3

%!

"

例伴

有轻度支气管扩张#肺部阴影水平范围平均为

$

!,?G3̂ ,?,3

%

//

$

"?,+

!

3+?!#//

%!垂直范围平

均为$

"!?$J^#$?+,

%

//

$

"?&&

!

!"&?&&//

%#

!G!

例中有
!,

例影像学报告诊断为右下肺慢性炎症,纤维

灶!

!

例报告为间质性炎症#
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骨赘相关性肺部异常改变与胸椎骨赘个数及
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女"

,3

岁"胸
!&

椎体骨赘旁网状影%箭&!

!

图
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女"

G,

岁"胸
$

椎体骨赘旁线状影%箭&!

!

图
3

!

男"

,,

岁!

0

&胸椎骨赘旁网状阴影及磨玻璃改变影%箭&"其内见支气管轻度扩张(

\

&

+"

个月后
)*

复查"骨赘旁

肺部阴影明显吸收%箭&!

图
!

!

男"

,#

岁"胸
J

椎体

骨赘旁线状影%白箭&及磨

玻璃影%黑箭表示胸椎骨

赘最大厚度的测量方法&!

图
#

!

男"

G,

岁!

0

&胸
,

椎体骨赘旁磨玻璃密度影

%箭&(

\

&冠状面图像示

胸
,

*

J

椎体骨赘旁磨玻璃密

度影%箭&!

图
G

!

胸椎骨赘的分布情况!

厚度的相关性

!G!

例中!仅
G

例$

G

,

!G!

!

+?,+R

%出现单个胸椎

骨赘!

!33

例出现多个胸椎骨赘$

!33

,

!G!

!

$G?#,R

%&

骨赘发生在
*

!

的有
"

例!发生在
*

#

的有
!!

例!发生

在
*

+

的有
+&

例!发生在
*

"

的有
"$

例!发生在
*

3

的

有
G+

例!发生在
*

G

的有
J3

例!发生在
*

,

的有
!&"

例!发生在
*

J

的有
!#J

例!发生在
*

$

的有
!+"

例!发

生在
*

!&

的有
!!G

例!发生在
*

!!

的有
,&

例!发生在

*

!#

的有
+#

例#但是!肺部异常改变垂直范围与发生

骨赘椎体的数目并无相关性$

0g&?&G$
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!G!

例中!最大骨赘位于
*

"

者
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例!

*
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者
#

例!

*

G

者
,

例!

*
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者
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例!
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J
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*

$

者
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例!

*
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者
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例!
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者
!

例$图
G

%#骨赘最大厚

度平均为$

J?!"̂ +?!G

%

//

$

#?&&

!

!G?J"//

%!肺部

异常区水平范围及垂直范围与骨

赘的最大厚度均有相关性$

0g

&?+!$

"

&?!G$

!

"g&?&&&

"

&?&+#

!

图
,

%#

"]

骨赘相关性肺部异常改变

的随访变化

G&

例为单次体检!

!&!

例行多

次体检!多次检查间隔平均为

$

+#?$+̂ $?,J

%月$

!!?+!

!

3&?GG

月%#在
!&!

例随访观察中!

3G

例

肺部异常改变无变化&

"3

例肺部

阴影发生改变!其中
$

例由磨玻璃

密度影变线状或网状影!

3

例由网

状影变线状影!

!#

例磨玻璃密度

影减少!

!$

例磨玻璃密度影增多#
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图
,

!

骨赘最大厚度与肺部阴影左右径散点图!

!

图
J

!

骨赘最大厚度与肺部阴影上下径散点图!

讨
!

论

胸椎骨质增生是脊柱退行性变最常见的表现!多

发生于
3&

岁以上!其典型表现为骨赘!即椎体前外侧

发出的骨刺!产生机制为椎间盘纤维环放射状退变!椎

体活动度增加及对
LF08

O

;

M

4

Z

纤维的牵张加大!从而

刺激了骨质增生(

!

)

#本组合并肺部异常改变的胸椎骨

赘病例中有
$GR

为多个胸椎骨赘!且骨赘高发水平为

下位胸椎$

*

,

!

*

!&

%!与文献大致相符(

#

)

!这是因为下

位胸椎和上位胸椎比较!其活动度更大所致#此外!本

组
*

$

水平的骨赘发生比例最高$

!+"

,

!G!

!

J+?#+R

%!

最大骨赘也最多见于该胸椎水平#

本组
#!"3

例体检个体中有
!G!

例出现胸椎骨赘

及相邻肺部异常改变影!发生率约
,?3!R

!且以
3&

岁

以上人群发生率更高$

!"?#"R

%!而患者均无症状!说

明胸椎骨质增生是机体的正常生理性老化过程!邻近

的胸膜下区肺部异常改变可能是继发的肺组织退变#

本研究显示男女性发生率无明显差异!与国内的研究

结果一致(

+

)

!但国外的研究发现男性比女性更为多

见(

#

)

!笔者认为可能是样本量差异所致#

之前的研究(

#.+

)及本研究均显示胸椎骨赘仅见于

右侧!这可能与降主动脉走行于左侧导致该侧椎体活

动度小于右侧!同时动脉搏动抑制了骨质增生有关(

"

)

#

因此!有学者(

3

)对
G#

例右位降主动脉的患者胸部
)*

进行观察!探讨降主动脉行程变化对胸椎骨赘的影响!

结果发现
#3

例胸椎骨赘中有
#+

例发生于椎体左侧!

仅
#

例为两侧同时发生!其中
!&

例也合并了骨赘旁肺

异常改变!这一结果也印证了降主动脉是决定胸椎骨

赘发生位置的主要因素#

胸椎骨赘旁的胸膜下区肺异常改变为线状"网状

阴影"磨玻璃影或混合阴影#有学者对
3

例胸椎增生

引起的肺部异常改变的病例进行尸检!显示骨赘对应

的胸膜下区肺泡腔萎陷!萎陷区胶原纤维明显增生!弹

性纤维轻度增生!提示肺纤维化改变#骨赘的机械性

压迫是导致这些肺异常改变的主要机制!其继发的循

环异常和通气障碍也可进一步促进病灶的形成(

G

)

#但

脊柱退变进程中炎性介质的释放是否会致相邻肺部炎

症反应还有待于进一步的研究证实#尽管网状影"线

状影的病理基础是肺泡间隔胶原纤维和弹性纤维增

生!但
)*

所见的磨玻璃影可能与胸膜下肺泡萎陷相

关!而部分线状影也可能是骨赘压迫导致的局灶性肺

不张!此外!本研究随访发现部分病灶可减少或变化!

所以笔者认为!这些肺部改变并非均为不可逆性的纤

维化病灶#

T:0';

等(

G

)报道肺部异常阴影以网状影"

线状影多见!任华等(

+

)报道以线状影最常见#实际上!

笔者发现肺部异常改变并非以单一的形式存在!线状

或网状影往往合并磨玻璃影!本组有
3$

例为这种表

现!甚至可伴有局部支气管轻度扩张#

尽管之前研究表明骨赘的厚度是决定相邻肺组织

出现异常改变的主要因素(

#.+

!

G

)

!但肺异常改变的范围

与胸椎骨赘的数目和严重程度是否相关尚未见相应报

道#而本研究结果显示!胸椎骨赘的数目与肺部异常

阴影的垂直范围无相关性!但骨赘的最大厚度与肺部

阴影的水平"垂直范围均有正相关#因此!骨赘严重程

度决定了邻近肺组织异常改变的范围#

和之前的研究比较(

+

)

!本组的随访病例最多!随访

时间最长#实际上!大部分患者的肺部异常无变化

$

3G

,

!&!

!

33?""R

%!

"3

例肺部阴影随访期发生改变!

但无明显规律性!其中
$

例由磨玻璃改变影变线状或

网状影!

3

例由网状影变线状影!

!#

例磨玻璃影减少!
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!$

例磨玻璃影增多#胸椎骨赘引起的异常肺部阴影

是一个慢性变化的过程!早期有可能仅表现为磨玻璃

样的密度增高影!反复骨赘刺激的过程中!肺部阴影可

发生变化!可从磨玻璃影变成线状或网状!亦可在线状

或网状的基础上再出现磨玻璃影#

在临床工作中!胸椎骨赘相关性肺异常改变需与

肺炎"间质性肺炎及坠积效应鉴别#肺炎患者多有发

热"咳嗽"咳痰等临床症状!且多表现为肺段或亚肺段

分布的实变影#间质性肺炎通常不局限性于胸椎骨赘

旁!多表现为两下肺胸膜下对称分布的肺部阴影!随访

病变可逐步增多"进展(

,

)

#坠积性效应多发生于双肺

下垂部位的胸膜下区!表现为斑片状磨玻璃影!俯卧位

扫描阴影消失(

+

)

#

总之!胸椎增生骨赘的机械压迫可导致邻近肺组

织出现磨玻璃影"线状影及网状影等异常改变!增生骨

赘厚度越大肺部异常改变的范围越大!大部分病灶可

稳定无变化!部分随访期可发生改变#影像工作者应

识别胸椎骨赘相伴随的肺异常阴影!在影像诊断报告

中可提及该改变!避免诊断为肺炎或肺间质性纤维化

而导致不必要的治疗或过度检查!减轻患者医疗负担#
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多模态神经影像新技术科研与应用培训班

!!

神经影像新技术的发展是脑科学发展的重要推动力!神经影像学研究属于典型的交叉学科"研究

者需要具备扎实的多学科背景知识和系统深入的学习训练"才能在该领域有所成就!我们因而主办此

次培训班"特邀请国内外影像学领域的著名专家"从技术*方法和应用多个角度"系统介绍各种磁共振成

像*脑电*神经调控等广义成像技术的基本原理*分析方法等基础知识"以及脑网络分析*个体化脑图谱*

大数据*人工智能等多个领域的前沿技术进展!而且"专家学者将结合自身的研究方向和多年的科研积

累"深入浅出地讲解多模态影像新技术和新方法在脑认知和脑医学研究中的应用方法"并传授科研思

路*课题设计与基金撰写的经验!

本研讨班的面向所有与脑疾病相关的临床医生以及认知神经科学领域的相关研究人员!宗旨在于

让初步接触神经影像学领域的学员们"了解多模态神经影像技术的基本原理*研究设计*分析方法*结果

解释等多方面的知识(让有一定经验的学员们"进一步加深认识*了解神经影像技术在国内外的最新进

展和动态"为做出高水平的研究工作打下基础(让神经影像领域内各个层次的学员均能学有所获!

培训费用为
+&&&

元+人%提供,培训费-正式发票&"包括培训费*资料费*培训期间餐费等(交通及住

宿费用自理!

培训地点'北京市朝阳区大屯路
!3

号中国科学院生物物理研究所
$

号楼
3&!

室
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