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`̀ B

图像质量客观评价'同一方案下不同螺距模

拟
`̀ B

的
5L

#

AB7

值差异均无统计学意义"

(e

#2$#$

&

(2!#$

!

"

$

#2#"

$%相同螺距下不同扫描方案

模拟
`̀ B

的
5L

#

AB7

值差异有统计学意义"

(e

$2"11

&

!21#'

!

"

#

#2#"

$!其中
A

方案
5L

值显著低

于
<

方案与
>

方案!

AB7

值显著高于
<

方案与
>

方

案!差异有统计学意义"

"

#

#2#"

$!

<

方案与
>

方案

5L

#

AB7

值差异无统计学意义"

"

$

#2#"

!表
(

#表
%

#

图
(

$&

`̀ B

图像质量主观评分'对各组磨玻璃密度结节

图像质量进行主观评价'不同方案全部模拟
`̀ B

主

观评分均
"

$

分!图像质量较好!均满足临床诊断要

求&

<

#

>

#

A$

种方案之间的模拟
`̀ B

主观评分差异

有统计学意义"

)e$;2%!$

!

"e#2###

$!其中
A

方案

的模拟
`̀ B

主观评分均
"

;

分!图像评分优于
<

方

案与
>

方案!差异有统计学意义"

"

#

#2#"

$%

<

方案与

>

方案之间差异无统计学意义"

"

$

#2#"

!图
%

$&

%b

辐射剂量和扫描时间与
P

轴过采集距离

<

方案对应的
A9L8J4/

#

L=_

#

*L

值分别为

"

((2$$f#2$$

$

,̀

O

#"

;$;2"$f$$2$%

$

,̀

O

1

3,

#

"

!2;;f#2;'

$

,5J

%

>

方案与
A

方案对应的
A9L8J4/

#

L=_

#

*L

值分别为"

12&#f#2$#

$

,̀

O

#"

$$$2'$f

%&2''

$

,̀

O

1

3,

#"

;2!&f#2$'

$

,5J

!与
<

方案相比

A9L8J4/

#

L=_

#

*L

值降低了"

%$2%f#21

$

a

&随螺距

减小
A9

扫描
A9L8J4/

#

L=_

#

*L

值与过采集距离均

呈 减小趋势!螺距
#2$''

时!与
#2''$

相比有效剂量

DMF

放射学实践
%#%(

年
!

月第
$!

卷第
!

期
!

7-I.4/_0-3T.3F

!

[GH%#%(

!
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!
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表
$

!

不同螺距下胸部模体的辐射剂量与扫描时间

螺距 A9L8J4/

#

,̀

O

$

L=_

#

,̀

O

,

3,

$

*L

#

,5J

$

P

轴过采集
距离#

,,

$

扫描时间
#

K

$

#2''$ (#2%$f(21% ;(!2$"f&;2!# "21$f(2#; '&2# %2'(

#21#; (#2(!f(21$ $'12("f&(2'( "2"&f(2#( 1(2& $2"(

#2!#( (#2(%f(2'& $&&2;"f&%2'# "2%1f(2#% !$2! ;2"!

#2$'' '2"!f(21# $;;2'"f!"2(% ;21$f#2'( "(2( !2&$

图
%

!

不同方案下模拟
`̀ B

的主观评分"

*L

降低 "

(&2%f#21

$

a

!

P

轴过采集距离缩短

;"2',,

&扫描时间随螺距减小而增加"表
$

$&

讨
!

论

肺磨玻璃密度结节在
A9

图像中是一种非特异性

的影像学改变!由多种病变引起包括肺部局灶性感染#

局灶性的纤维化及良性肿瘤等%或是癌前病变如不典

型腺瘤样增生!原位腺癌等(

"

)

&由于
`̀ B

早期症状

不明显!随病情进展可发展为早期肺癌!出现临床症状

时已为晚期!治疗难度大!预后差!严重威胁患者生活

质量和生命安全(

!

)

&对于初次发现
`̀ B

!如据形态学

或者强化特点无法诊断良恶性!医生一般建议定期复

查&

%#(&

年
\/F.K3QHF0

协会更新的
`̀ B

诊疗指南提

到对于偶然发现肺结节患者直径
#

!,,

单发
`̀ B

无需随访!

"

!

&

1,,

单发
`̀ B

需
!

&

(%

个月后复

查胸
A9

!如果病灶仍然存在且大小没有变化则需每

年随访胸
A9

!至少持续
"

年(

&

)

&这就不可避免的增加

了患者受照射的机会和辐射剂量&因此!如何有效降

低
A9

辐射剂量是影像科医生需要解决的重要问题&

降低辐射剂量的方法有很多!其中包括降低管电

压输出#自动管电流调制#改变螺距等(

1+'

)

&以往研究

大多讨论管球参数与辐射剂量的关系!对螺距影响图

像质量与辐射剂量的机制少有研究&吴爱琴等(

(#

)研

究认为无论是采用固定
,<K

还是自动管电流调节模

式!不同螺距下的
A9L8J4/

均无明显变化!客观图像

评价差异无统计学意义"

"

$

#2#"

$!与本文结果相一

致&我们发现不同螺距下
L=_

与
*L

值相差较大!这

种差异主要是由于
A9

扫描沿
P

轴方向会在扫描范围

内产生半影现象!因此在扫描范围的两端会自动过采

集一段距离用于均匀入射到探测器上
?

射线强度!

P

轴过采集距离"

P

$随螺距增大而增加(

((

)

&经计算螺距

#2''$

时
&e'&2#,,

!实际扫描距离
;#&,,

%螺距

#2$''

时
&e"(2(,,

!实际扫描距离仅为
$!(2(,,

!

因此减小螺距可在不损失影像信息的基础上缩短受检

者实际采集距离!降低辐射剂量&本研究数据显示采

用
P+L@6

自动管电流调节技术与常规螺距"

:

.T3Qe

#2''$

$扫描时与固定
,<K

相比
*L

值降低
%%2"a

!采

用小螺距"

:

.T3Qe#2$''

$可进一步降低辐射剂量

(&21a

&

通常情况下!增加螺距能够减少胸部
A9

扫描时

间!降低呼吸及心脏运动伪影(

(%

)

&但是大螺距会导致

图像层面敏感性曲线增宽!

P

轴分辨力明显下降!不可

避免地造成图像质量下降(

($+(;

)

&本研究采用
_Q./.

:

K

>0.//.-H3F%"!.A9

扫描仪!探测器宽度达到
1#,,

!能

大幅降低受检者检查时间&采用常规螺距"

:

.T3Qe

#2''$

$能在
$K

之内完成一次胸部
A9

扫描!小螺距

"

:

.T3Qe#2$''

$扫描也仅需要
!2&$K

!对于一般患者均

可完成
(#K

之内憋气&因此在调节螺距时笔者建议

尽可能选用较小的螺距从而降低辐射剂量%对于不能

配合屏气的患者可适当提高螺距减少呼吸伪影产生几

率&

W.,

等(

("

)将平均年龄
$"2!

周婴幼儿分为高呼吸

频率组与低呼吸频率组行胸部常规
A9

检查发现无论

是采用高螺距还是低螺距的
A9

扫描结果均可以满足

诊断需求!尤其是对于呼吸频率较低婴幼儿不同螺距

扫描方案之间图像质量差异无统计学意义"

"

$

#2#"

$!而低螺距组
*L

值相比高螺距组降低
%!a

!与

本文结论相一致&

\>_

算法是目前
A9

普遍采用的重建算法!该算

法基于简单的模型假设!重建速度快!但对
?

线剂量

波动变化较敏感!无法解决辐射剂量降低带来的图像

质量问题(

(!

)

&

.L4KF;

是飞利浦公司推出的第四代双

空间多模型迭代重建技术!通过在投影空间和图像空

间同时进行迭代!在不改变图像质量的基础上有效降

低图像噪声!消除蜡像状伪影!提升影像分辨力(

(&

)

&

EMF

放射学实践
%#%(

年
!

月第
$!

卷第
!

期
!

7-I.4/_0-3T.3F

!

[GH%#%(

!

D4/$!

!
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本实验数据显示
>

方案采用
\>_

算法重建!

`̀ B

主

观评分
"

分
&

个!

;

分
$#

个!

$

分
((

个!与
<

方案相比

分数略有降低!差异无统计学意义"

"

$

#2#"

$%

A

方案

采用
.L4KF;

迭代重建!

"

分增加至
$%

个!

;

分
(!

个!

主观图像评价显著提高!与其他两组差异均有统计学

意义"

"

#

#2#"

$&因此应用
.L4KF;

迭代重建图像能在

降低辐射剂量基础上更清楚显示
`̀ B

内部结构及其

与周围组织关系!对临床判断
`̀ B

良恶性提升较大!

与
LFHV<6

等(

(1

)研究结果相一致&

本研究采用的是胸部仿真体模!可多次重复实验!

不受医学伦理学限制&不足之处'

#

实验中模拟
`̀ B

直径为
(#,,

#

(",,

!对于直径更小的结节未纳入研

究%

$

本研究为体模实验!仿真体模肺实质和正常肺组

织有差别!不能完全模拟临床实际状况%

%

由于机器限

制!实验采用的螺距均
#

(

!对螺距
$

(

的情况尚需进

一步研究&如何将本研究结果更好地应用于临床个体

化的检查是今后的研究重点&

综上所述!

P+L@6

技术可在保证
`̀ B

图像质量

前提下使受检者辐射剂量降低
%#a

以上%结合小螺距

"

#2$''

$薄扫!辐射剂量可进一步降低至约
$!a

%

.L4KF;

迭代技术在
`̀ B

临床应用价值较高!可在较

低辐射剂量情况下改善
`̀ B

主观图像质量并降低图

像噪声!能更清楚地显示其与周围组织的关系!对肺部

`̀ B

临床鉴别与诊疗方案具有更高参考价值&因此

对肺磨玻璃密度结节进行
A9

检查时!推荐选择
P+

L@6

技术下小螺距"

#2$''

$薄扫联合
.L4KF;

迭代进

行采集&
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