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个体化对比剂注射方案在冠状动脉
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成像中的应用

王凤仙'张记清'刘利霞 综述
!!

张月英 审校

"摘要#

!

冠状动脉
HU

血管成像已成为临床工作者筛查和诊断冠状动脉疾病的重要手段'而合适

且均匀的血管强化程度是准确诊断的前提(当前'根据影响血管强化的相关因素制定的个体化对比剂

注射方案受到研究者的广泛关注(本文旨在对近年来国内外关于个体化对比剂注射方案在临床中的应

用及进展进行综述(
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冠状动脉
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血管成像(
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)检查因其安全!无创成为诊断冠状动脉

(冠脉)疾病的主要影像学方法"已在临床得到广泛应

用$

"

"

$

&

#然而"准确的评估诊断有赖于合适且均匀的

血管强化程度"这与合理的对比剂注射方案密切相

关$

&

"

)

&

#以往研究中的注射方案较单一"通常采用固

定的对比剂用量及流率"导致不同个体冠脉强化效果

有所差异#为患者制定的个体化对比剂注射方案可在

保持图像质量的前提下优化使用碘对比剂"具有重要

的临床意义#

对比剂注射期相

目前"对比剂注射技术主要有单期相!双期相及三

期相
&

种#单期相注射指仅注射对比剂无盐水冲洗"

是最早在临床应用的注射方案"由于对比剂总量相对

较多而易产生上腔静脉伪影"干扰对右冠状动脉近段

的评估"目前主要用于主动脉!肺动静脉及大部分先天

性心脏病的检查$

*

&

.双期相注射是在注射对比剂后追

加定量生理盐水"而三期相注射是第
*

期注射部分对

比剂"第
(

期注射对比剂与生理盐水按一定比例组成

的混合液"第
+

期追加定量生理盐水#其中"注射方案

中生理盐水的作用主要有减少上腔静脉内存留的高浓

度对比剂产生的放射状硬化伪影对图像质量的影响.

增加患者的水化程度"有助于降低对比剂肾病的发生

率等$

@

&

#

鲁锦国等$

(

&认为三期相注射方案可以清楚地显示

右心系统"使肺动脉获得一定强化而不会遗漏肺栓塞

等病变的检测"因此三期相注射方案要优于双期相注

射方案且以第
(

期对比剂和生理盐水以
&

'

(

混合的注

射方案为优#基于以上优势"三期相注射方案已成为

行
HHUW

检查首选的方案#近年来"也有学者提出四

期相注射的概念即在三期相注射之前注射定量生理盐

水以减少外渗的发生$

'

&

#

个体化对比剂注射方案的应用

冠脉血管强化程度由患者相关因素(如体重!体表

面积!心输出量!心率等)!对比剂相关因素(如对比剂

浓度!注射速度!盐水冲洗等)和扫描相关因素(管电

压!扫描时间!扫描方案等)共同决定$

%

"

"#

&

#指南$

"

&指

出理想的冠脉强化标准为
&##

'

)*#X_

"过高或过低

都会影响疾病的诊断#根据影响血管强化的相关因素

制定个体化对比剂注射方案能获得不同患者之间较一

致的血管增强效果且减少对比剂用量"使患者最大程

度获益$

""

"

"$

&

#

"+

患者相关因素(表
"

)

体重是影响血管强化最重要的患者相关因素"在

临床工作中也因其计算简单而最常用#
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等$
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认为在
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排
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检查中要想获得满意的冠脉增强

效果(

HU

值
#

&$*X_

)"至少需要
#+(B/

%

P

6

(

&*#B

6

E

%

B/

)的对比剂用量(注射持续时间
"#<

)#随着
HU

冠脉扫描时间明显缩短"使减少对比剂注射时间进而

减少总量成为可能#崔明雨等$

")

&研究表明在第三代

双源
HU

检查中的对比剂总量按
#+@B/

%

P

6

(

&*#B

6

E

%

B/

)计算"根据公式
Y]

对比剂总量%(

*k

扫描曝光

时间)计算注射流率得到的图像质量与固定注射方案

组(

*#B/l*+#B/

%

<

)差异无统计学意义"而对比剂

总量及注射流率均有所降低#但有学者认为根据体重
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根据患者相关因素制定的对比剂注射方案

作者,分组
$病例%

体重
$

P

6

%

瘦体重
$

P

6

%

-NW

$

B

$

%

心率
$次,

BG4

%

浓度
$

B

6

,

B/

%

用量
Q

$

B/

%

流率
Y

$

B/

,

<

%

盐水冲洗

E<7

6
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等#
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$
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排
JQHU

%

!

W

$

$#

%

!

-

$

$#

%

!

%

H

$

$#

%

@&+%d"&+(

@)+)d"&+&

@@+#d'+*

@$+"d"#+%

@&+#d'+$

@$+%d"#+*

碘海醇
&##

碘海醇
&*#

#+(B/

,

P

6

$

$]))+(

%

#+@B/

,

P

6

$

$]&'+@

%

#+(B/

,

P

6

$

$])@+$

%

$])+*

$]&+%

$])+@

$#B/

'流率同对比剂

崔明雨等#

")

&

$第三代
QNHU

%

!

对照组$

@#

%

!

%试验组$

@#

%

@'+'$d'+')

@(+@%d"#+#&

碘海醇
&*#

*+##d#+##

#+@B/

,

P

6

$

&%+**d@+$&

%

*+##d#+##

&+%@d#+@$

*#B/

'流率同对比剂

刘忠啸等#

"*

&

$

@)

排
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%

!

W

组$

%%

%

!

%

-

组$

"#"

%

@'+"d"#+"

@%+*d"#+(

*#+$d(+%

*#+@d'+#

($+@*d")+#

()+#d"&+%

碘海醇
&*#

"+")B/

,

P

6

$

((+'d""+)

%

男+每公斤瘦体重
"+*$B/

女+每公斤瘦体重
"+@&B/

$

($+@d"&+'

%

Q

,$扫描时间
k'

%

)#B/

'流率同对比剂

于易通等#

"@

&

$第二代
QNHU

%

!

对照组$

"*#

%

!

%实验组$

"*#

%

@@+(*d'+@&

@'+$'d'+)%

"+(*d#+"*

"+(@d#+"@

(#d"#

("d""

碘佛醇
&*#

*

期
@#B/k

(

期
%B/

*

期
"#(##-NW

,

&*#k

(

期
""@#-NW

,

&*#

*+#

*

期
"#(##-NW

,

&*#k

(

期
""@#-NW

,

&*#

&#B/

'

*+#B/

,

<

杨琴等#

"(

&

$第二代
QNHU

%

!

对照组$

"##

%

!

体重调节组$

"##

%

!%

-

NW

调节组$

"##

%

@&+"&d'+&$

@$+*)d'+"$

@#+('d(+*@

"+@*d#+"&

"+@&d#+")

"+@$d#+"*

("+$d""+@

(&+&d"$+&

@%+(d"#+(

碘佛醇
&$#

(*+##d#+##

#+%B/

,

P

6

$

@"+)&d'+$&

%

&@+*B/

,

B

$

$

@#+##d(+*&

%

*+#

)+#$d#+)*

)+""d#+&'

注+瘦体重
]

体重
c

$

"D

体脂率%'体脂率由体质测量仪测量*

-NW]

$身高
c

体重%

"

,

$

*

%为推荐注射方案

调节对比剂用量是基于体重与血容量间的简单线性关

系"由于体内脂肪的影响"对于儿童及肥胖患者该方案

并不能准确计算用药剂量$

@

&

#研究表明$

"*D"(

&与根据体

重确定对比剂用量的方案相比"基于瘦体重(

C>?4

A7=

;

3>G

6

01

"

/-O

)及体表面积(

A7=

;

<KFI?5>?F>?

"

-NW

)计算对比剂用量的方案能获得更好的血管增强

效果#但在临床实践中由于二者的计算较复杂"目前

关于根据
/-O

及
-NW

调整对比剂注射方案的报道

也相对较少#

此外"患者的心率也是影响冠脉图像质量的重要

因素#一项心率对对比剂强化影响的研究表明极高心

率患者(

#

"##

次%
BG4

)的达阈值时间早!曝光时间短!

检查时间短"上腔静脉及右心系统容易出现对比剂聚

集而产生伪影"血管强化程度降低.而极低心率患者

(

&

*#

次%
BG4

)的达阈值时间晚!曝光时间长!检查时

间长"会出现远端充盈不足的现象"因此曹希明等$

"'

&

建议在设定对比剂注射方案时应同时考虑患者的心

率#但是"目前的大多数注射方案往往对心率要求较

严格"如将心率控制在
(#

'

%#

次%
BG4

以下#因此"根

据心率如何优化对比剂注射方案值得深入研究"尤其

是对于心率
$

%#

次%
BG4

的人群#

$+

对比剂相关因素(表
$

)

研究表明碘流率是影响血管强化最重要的因

素$

"%

"

$#

&

#碘流率为每秒所注射的对比剂碘量(

6

E

%

<

)即

对比剂浓度(

6

E

%

B/

)

c

对比剂注射流率(

B/

%

<

)"指

南$

"

&推荐应根据受检者体重选择不同的碘流率"进而

确定合理化的对比剂用量#马伟等$

$"

&证实了依据患

者体重设定碘流率的注射方案可在图像质量满足诊断

需要的基础上得到一致的血管强化程度#根据体重将

患者分为
&

@#

!

@"

'

(#

!

("

'

'#

!

'"

'

%#

!

$

%#P

6

*

组"

每组分别应用
"+#

!

"+$

!

"+)

!

$+#

和
$+$

6

%

<

的注射碘

流率"研究结果显示不同体重组间各血管平均
HU

值!

图像噪声!信噪比!对比噪声比及图像质量主观评分比

较差异均无统计学意义#

TG4

等$

$$

&研究表明基于碘

流率和
-NW

调整的对比剂注射方案均可在保证图像

质量的前提下实现不同个体冠状动脉较一致的血管强

化#

以上研究中均采用了单一浓度的对比剂"存在一

定的局限性#在不同浓度对比剂对血管增强效果影响

的研究中"

Ĝ4

6

等$

$&

&按体重确定碘含量(

$'#B

6

%

P

6

)"

对比剂总量为(体质量
c$'#B

6

%

P

6

)%对比剂浓度"注

射流率为对比剂用量%
"$<

"结果显示该方案下不同浓

度组的所有目标血管
HU

值均
$

&##X_

"符合诊断要

求"同时减少了对比剂用量及注射流率#体模研究$

$)

&

显示当碘流率及总碘负荷一定时"不同浓度的对比剂

可产生一致的血管增强效果"这也为不同浓度对比剂

在临床中的应用提供了思路#

L>4

6

7

等$

$*

&对
"#$)

名

患者进行的研究表明以固定碘流率(

$+#

6

E

%

<

)分别注

射碘含量为
&##

!

&*#

!

&(#

!

)##B

6

E

%

B/

的对比剂"各

组血管强化水平差异无统计学意义#但是值得注意的

是该方案中低浓度对比剂往往需要以高流率注射"这

在一定程度上增加了外渗发生的风险.高浓度对比剂

注射流率虽然相对较低"但因其黏度大(

&(n

时)可能

会对患者肾功能造成不同程度的影响$

$@

&

#

HHUW

检查中大部分医疗机构的工作者常根据

患者的年龄!肾功能水平等其他自身情况选择不同浓

度的碘对比剂(低渗或等渗)#笔者认为在不同医疗机

构中对符合检查要求的患者采用根据其体重确定碘流

率的注射方案可保证不同浓度的对比剂在检查中得到

合理利用#由于该方案中低浓度对比剂需要以高流率
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表
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根据对比剂相关因素制定的对比剂注射方案

作者,分组$病例%

管电压
$

PY

%

浓度
$

B

6

,

B/

%

碘流率
$

6

,

<

%

对比剂流率
$

B/

,

<

%

总碘摄入量
$

6

%

对比剂用量
$

B/

%

马伟等#

$"

&

!&

@#P

6

$

&&

%

!

@"

'

(#P

6

$

&&

%

!

("

'

'#P

6

$

&"

%

!

'"

'

%#P

6

$

&"

%

!$

%#P

6

$

&"

%

"##

"$#

碘帕醇
&(#

"+#

"+$

"+)

$+#

$+$

$+(

&+$

&+'

*+)

*+%

")+)

"(+&

$#+$

$'+'

&"+(

Ĝ4

6

等#

$&

&

!

实验组

!!

亚组
"

$

&#

%

!!

亚组
$

$

&#

%

!!

亚组
&

$

&#

%

!!

亚组
)

$

&#

%

!

对照组

!!

亚组
"

$

&#

%

!!

亚组
$

$

&#

%

!!

亚组
&

$

&#

%

!!

亚组
)

$

&#

%

"$#

碘帕醇
&##

碘佛醇
&$#

碘海醇
&*#

碘帕醇
&(#

碘帕醇
&##

碘佛醇
&$#

碘海醇
&*#

碘帕醇
&(#

*+*d#+@

*+$d#+(

*+"d#+@

*+#d#+@

*+*

@(d%

@)d'

@$d(

@"d(

'#

L>4

6

7

等#

$*

&

!

EM&##

$

$*)

%

!

EX&*#

$

$*"

%

!

EM&(#

$

$*'

%

!

EJ)##

$

$@"

%

"$#

碘普罗胺
&##

碘海醇
&*#

碘普罗胺
&(#

碘美普尔
)##

$+#

@+(

*+(

*+)

*+#

&*+%d@+)

&@+"d@+"

&*+(d*+@

&*+'d*+'

""%+(d$"+$

"#&+#d"(+)

%@+@d"*+$

%#+#d")+*
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根据扫描相关因素制定的注射方案

作者,分组$病例%

-JE

$

P

6

,

B

$

%

心率
$次,

BG4

%

对比剂浓度
$

B

6

,

B/

%

对比剂用量
$

B/

%

对比剂流率
$

B/

,

<

%

盐水冲洗 团注追踪
辐射剂量
$

BN8

%

碘负荷
$

6

%

TG4

等#

&'

&

$第二代
QNHU

%

!

"$#PY

$

""@

%

!

"##PY

$

""*

%

未限制
"

%#

碘普罗胺或
碘帕醇

&(#

碘克沙醇
$(#

@#

'

(# *+# &#B/

'

*+#B/

,

<

升主动脉'

"##X_

'

延迟
@< $]&+*

$]$+&

$)+%d#+%

"'+&d#+*

0̀?4

6

等#

&%

&

$
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$第三代
QNHU
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!
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$
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$
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"
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碘普罗胺
&(#
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&+*

*+#
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'流率
同对比剂

升主动脉'
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'

延迟
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L>87CK1G74HU

%

!

(#PY

$

&#

%

!

"##PY

$

&#

%

&

$&

未限制 碘帕醇
&(#

$$+)@d$+%)

&'+%%d*+"#

"@B

6

E

,

P

6

,

<

$*B

6

E

,

P

6

,

<

降主动脉'

$$#X_

'

延迟
"+@

'

$+$<

#+)&d#+$#

"+()d"+#"

注+

= 管电压均为
(#PY

注射"所以需要根据患者的血管情况确定合理的注射

速度以防外渗的发生#

&+

扫描相关因素(表
&

)

"@

层螺旋
HU

使
HHUW

检查成为一种可靠!无创

的诊断冠状动脉疾病的方法"但其临床检查时需严格

控制患者的心率(最好
"

@*

次%
BG4

)"训练患者屏气"

通常采用回顾性心电门控技术进行扫描(导致辐射剂

量相对较高)"同时冠脉扫描时间较长(

"'

'

$#<

)"对

比剂总量一般在
"##

'

"$#B/

左右#相比于
"@

层螺

旋
HU

"

@)

排螺旋
HU

的时间分辨率及扫描速度均显

著提高(冠脉扫描时间为
@

'

"#<

)"对比剂用量有所减

少(

"

"##B/

)"对于心率
&

@*

次%
BG4

的患者选择前

瞻性心电门控技术可有效降低辐射剂量$

$(

&

#后
@)

排

HU

机在硬件和软件方面进行了不同程度的创新"不

仅提高了图像质量"辐射剂量也有所降低"扫描速度的

提升也使对比剂用量的减少成为可能#目前"西门子

双源
HU

!

V,$*@

排
L>87CK1G74HU

!东芝
&$#

排
HU

等

已投入临床使用"

fK

等$

$'

&的研究中利用
L>87CK1G74

HU

的优势(

"@5B

宽体探测器!

#+$'<

球管旋转时间!

迭代算法等)将对比剂注射时间减少至
'<

可明显减

少对比剂用量"而图像质量与常规方法无明显差异#

双源
HU

前瞻性心电门控大螺距(

0G

6

0D

2

G150

)扫描模

式可在
#+$*<

内完成全心脏容积采集"采用超低对比

剂用量方案(

$#B/ l&+#B/

%

<

)也可获得满意的图

像质量$

$%

&

#

在国际放射防护委员会提倡的
W/WLW

原则指

导下"国际心血管
HU

协会$

&#

&建议对于体重
"

"##P

6

!

体重指数(

A7=

;

B?<<G4=>R

"

-JE

)

"

&#P

6

%

B

$ 的患

者"

HHUW

检查时应尽可能选择
"##PY

管电压#有学

者$

&"

&认为在
&$#

排
HHUW

检查中对于肥胖患者(

-JE

$

&#P

6

%

B

$

)同样可以选择
"##PY

管电压#降低管电

压增加了对比剂对
^

线的衰减"含碘对比剂的
HU

值

提高使血管与其周围组织的对比度增加"从而允许减

少对比剂用量(或使用低浓度对比剂)同时保证图像质

"CF#

放射学实践
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年
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月第
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卷第
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期
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量不受影响$

&$D&)

&

#但降低管电压的同时会增加图像噪

声"而迭代重建算法为降低管电压以有效降低辐射剂

量同时提高图像信噪比!保持图像质量提供了技术支

持$

&*

"

&@

&

#

,N_L

指南$

&(

&推荐使用的非离子型低渗或

等渗碘对比剂浓度为
$(#

'

)##B

6

%

B/

"其中含碘量

较低的碘克沙醇(

$(#B

6

E

%

B/

)比其他对比剂更安

全!舒适"逐渐受到国内外学者的青睐#一项前瞻性!

多中心研究$

&'

&表明当
"##PY

管电压结合迭代重建时

应用低浓度对比剂(

$(#B

6

%

B/

)即可获得与
"$#PY

管电压结合滤波反投影重建及
&(#B

6

E

%

B/

对比剂

同样的图像质量且碘负荷减少了
$@+*\

"有效辐射剂

量降低了
&)+%\

#在
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排螺旋
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检查中"
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&认为对于体重
"

'#P

6

的患者可选择
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管电

压"同时结合迭代重建!低浓度碘对比剂(

$(#B

6

E

%

B/

"

'#B/

)可在保证图像质量及诊断准确性的前提下降低

辐射剂量及碘负荷#目前"已投入临床使用的高端

HU

设备具备更低的管电压(

(#PY

)"为进一步降低辐

射剂量提供了条件#
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&研究表明在第三代双

源
HHUW

检查中
(#PY

管电压结合迭代重建技术的

应用可使
-JE

"
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%
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!心率
"

(#

次%
BG4

患者的

对比剂用量降至
$'B/

"注射流率降至
&+*B/

%
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"而

图像质量仍符合诊断要求#

H0>4
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&利用
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体探测器(

L>87CK1G74HU

)的优势"在检查中未限制患

者的心率"对
-JE

&

$&P
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%

B

$ 的患者使用
(#PY

管电

压结合迭代重建算法(

'#\ WNGLDY

)并按体重计算对

比剂注射流率(
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6
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"注射时间
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)#结果表

明与
"##PY

组相比"该方案在保持图像质量不受影响

的前提下可使有效辐射剂量降低
(*+&\

(

"+()BN88<

#+)&BN8

)"对比剂用量降低
)$+)\

(

&'+%%B/8<

$$+)@B/
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因此"考虑到辐射剂量的致癌风险"在图像质量满

足诊断要求的前提下"各医疗机构应结合扫描设备的

特点设置扫描参数(如低管电压!采用前瞻性心电门

控!大螺距扫描技术等)以控制
HHUW

检查的辐射剂

量"同时降低对比剂用量"实现检查的,双低-#

总结与展望

综上所述"依据影响血管强化的相关因素制定个

体化对比剂注射方案可实现不同个体间较一致的血管

增强效果且在一定程度上降低了对比剂肾病的发生风

险#检查时根据患者体型选择低管电压在降低辐射剂

量的同时也降低了对比剂用量#临床工作者需根据扫

描设备的特点不断优化扫描方案和对比剂注射方案"

尤其是对于高心率人群#
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