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64 层 ΧΤ血管成像技术对脑血管病的诊断价值

叶道斌 o高建华 o张如意 o杨帆 o韩文娟

≈摘要  目的 探讨 yw层螺旋 ≤ × 血管成像技术对脑血管病的诊断价值 ∀方法 回顾性分析 tys例头颈部 ≤ × 血管成像检查

患者的影像资料 ∀图像后处理采用多平面重组 !最大强度投影和容积再现技术 ∀由两名放射科医师共同对原始及重组图像进行分

析 ∀结果 |w例显示异常 o其中狭窄梗阻性病变 xs例 o动脉瘤 ut例 o动脉瘤支架术后 t例 o夹闭术 w例 o动静脉畸形 v例 o烟雾病 w

例 o颈内动脉海绵窦瘘 w例 o静脉窦血栓 w例 o直窦闭塞伴永存镰状窦 t例 o大脑大静脉和直窦瘤样扩张 t例 o永存舌下动脉 t例 ∀

结论 yw层螺旋 ≤ × 血管成像技术对脑血管病的诊断具有肯定价值和明显优势 ∀

≈关键词  yw层螺旋 ≤ × ~血管成像 ~脑血管病
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传统的脑血管造影诊断技术具有创伤性并且存在

较高的风险和技术难度 ∀近年来 o≤ × 血管成像

k≤ × �l和磁共振血管成像技术由于无创 !方便和较高

的准确性 o越来越广泛地应用于脑血管疾病的诊断 ∀

随着多层螺旋 ≤ × 机的硬件和软件不断更新 o特别是

yw层螺旋 ≤ × 机的时间分辨率和空间分辨率得到了空

前提高 o使得 ≤ × � 图像质量和处理速度有了很大改

善 ∀本文结合我院实践 o对 yw层螺旋 ≤ × � 在脑血管

病中的诊断价值进行初步探讨 ∀

1 材料与方法

1 q1 临床资料  本院 ussx年 z月 ∗ ussy年 ts月收

治的 tys例可疑脑血管病变 !脑动脉瘤术后的患者行

yw层螺旋 ≤ × � ∀其中男 |{例 o女 yu例 o年龄 | ∗ z{

岁 o平均 xs岁 ∀

1 q2 扫描方法  使用 �∞ 公司 yw 层 ≤ × 螺旋机

k�¬ª«·¶³̈ §̈ ∂ ≤ × l o选用非离子型碘对比剂安射利

kvxs °ªr° l̄tss °¯经肘前静脉注射 o流速为 v ∗ w

° r̄¶∀扫描延迟时间运用 tx °¯小剂量团注法测试确

定 ∀扫描范围从主动脉弓至颅顶 o螺旋扫描 o球管旋转

作者单位 }武警总医院 ≤ × 科 o北京市 tsssv| ∀作者简介 }叶道斌

kt|yz2l o男 o湖北洪湖市人 o博士研究生 o副主任医师 o主要研究方向 }脑

血管 ≤ × 诊断 ∀

速度 s1 w ∗ s1 x ¶r转 o电压 tus ®∂ o电流 vxs ∗ wss

°� o探测器组合 yw ≅ s1 yux °° o螺距 s1 xty ∗ s1 |y| o

扫描平均时间 v ∗ x ¶∀

1 q3 图像重建方法  在 �⁄• w1 u工作站上对原始扫

描图像进行后处理 ∀重组方式有多平面重组k � °� l !

最大强度投影k ��°l和容积再现技术k∂ � l ∀采用合

适角度 !层厚和窗宽窗位显示 ∀

1 q4 图像分析  由两名放射科医师共同对原始及重

组图像进行分析 o评估是否正常以及病变部位 !特征和

性质 ∀

2 结果

正常 yy例 o所有 ��°和 ∂ � 图像中均能见到正

常颈内动脉 !大脑前中动脉 !椎动脉 !基底动脉和 t ∗ w

级血管结构 o并见静脉系统显影 o重组 ∂ � 图像更立

体 !清晰 ∀

|w例显示异常k不包括 • ¬̄̄¬¶动脉环常见变异 ot

侧椎动脉中止于小脑后下动脉 o椎动脉颅内段和颈内

动脉虹吸部硬化性钙斑 !无明显管腔狭窄者l ∀其中狭

窄梗阻性病变 xs例 o∂ � 图像清楚显示病变范围和狭

窄程度k图 tl ∀动脉瘤 ut例 o∂ � 图像清楚显示载瘤

动脉及瘤体大小 !形态k图 ul ∀动脉瘤支架术后 t例 o

支架和管腔通畅清楚显示 ~夹闭术 w例 o金属伪影明

显 o局部血管显示不清 ∀动静脉畸形 v例 o可见高度强
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化的畸形血管团 o供血动脉及引流静脉均显影k图 vl ∀

烟雾病 w例 o大脑前动脉及大脑中动脉起始部的狭窄

或闭塞及脑底部代偿的炊烟支都可显示 o��°图像较

∂ � 更清楚k图 wl ∀颈内动脉海绵窦瘘 w例 o均可见眼

静脉明显增粗迂曲 ou例可见瘘口 !海绵窦扩大和周围

静脉扩张k图 xl ou 例瘘口显示不清 ∀静脉窦血栓 w

例 o��°显示较 ∂ � 清楚k图 yl ∀直窦闭塞伴永存镰

状窦 t例k图 zl o大脑大静脉和直窦瘤样扩张 t例 ∀永

存舌下动脉 t例 ∀

ut例动脉瘤 !v例动静脉畸形 !w例烟雾病和 w例

颈动脉海绵窦瘘患者均经血管造影k§¬ª¬·¤̄ ¶∏¥·µ¤¦2

·¬²± ¤±ª¬²ªµ¤³«¼ o⁄≥�l证实 ∀静脉窦血栓 w例经内科

治疗随访证实 ∀

图 1  左侧颈内动脉闭塞(ΜΠς Ρ) 图 2  右侧大脑后动脉起始部囊状动脉瘤(ΜΠς Ρ)

图 3  动静脉畸形与大脑中动脉连接(ΜΠς Ρ) 图 4  烟雾病 ,右侧大脑中动脉起始段闭塞(ΜΙΠ)

图 5  颈动脉海绵窦瘘(ΜΠς Ρ) 图 6  上矢状窦血栓(ΜΠς Ρ)

图 7  直窦闭塞 ,永存镰状窦开放(ΜΠς Ρ)

3 讨论

≤ × � 的主要原理是在周围静脉高速团注造影剂 o

经时间延迟至靶血管内造影剂充盈达高峰期 o用螺旋

扫描对其进行快速连续的容积数据采集 o然后在工作

站进行后处理 o完成二维及三维图像的重组 ∀yw层螺

旋 ≤ × 由于扫描速度较以往多层螺旋 ≤ × 大大提高 o

是 ty层螺旋 ≤ × 的 w倍以上 o扫描参数的设置具有更

大的灵活性 o能够真正实现大范围各向近似同性的容

积数据连续采集 o显示更纤细的末梢血管 o提高微小病

变的检出率以及 � °� 和三维图像的质量 o可以减少

造影剂用量和辐射剂量≈t2u  ∀图像后处理工作站的功

能也较以前更强 o能够快速重建各种图像 o特别是 ∂ �
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对颅内外脑血管的显示具有重要价值 ∀

脑血管成像扫描技术的关键是选择合适的扫描范

围 !小的准直层厚和螺距 !扫描延迟时间和扫描持续时

间 o要在团注的对比剂首次通过靶血管 !强化处于峰值

时间段采集到图像 o此时所得到的图像分辨率最高≈v  ∀

在注射流率一定的情况下 o延迟时间受生理 !病理及循

环路径的距离等因素影响较大 o以往都采取经验法估

计扫描延迟时间 o选取范围在 tz ∗ us ¶之间 o常会因

过早地实施扫描而使靶血管的起始段未显影或因过晚

启动而使靶血管的峰值已逝 o显影浅淡 ∀通过小剂量

预注射软件可测得个体化的延迟时间和动静脉峰值时

间差 o前者作为扫描开始时间 o后者作为扫描数据采集

时间窗 o由此调整球管旋转时间或者进床速度 o避免扫

描速度超过血流速度 o能够确保造影成功 ∀笔者采用

扫描参数为球管旋转速度 s1 w ∗ s1 x ¶r转 o探测器组合

yw ≅ s1 yux °° o螺距 s1 xty ∗ s1 |y| o扫描范围自主动

脉弓水平至颅顶 o平均扫描时间 w ∗ z ¶o所有图像质量

均满足诊断要求 ∀

≤ × � 很大程度上要依赖图像后处理才能达到诊

断目的 ∀常用方法有 � °� !��°和 ∂ � ∀ � °� 是一

种二维重组的方法 o它利用原始二维的横断面图像重

组为新的二维图像 o可获得冠状面 !矢状面和任意方向

斜面 o保留了所有的原始数据 o包括颅骨 !血管及脑实

质 o对血管腔和管壁的显示真实 o特别适合狭窄病变的

定性定量评价和病因推断 o但整体感不如三维成像 ∀

��°是计算机以沿穿过被扫描物体的每条平行射线

上遇到的最高值作编码 o以灰阶成像的模式形成投影

成像的方法 o在外观上最接近数字减影血管造影

k⁄≥�l o但不能准确度量血管管径 o且立体感差 ∀ ∂ �

是目前最高级的三维成像方法 o利用容积扫描范围内

的所有像素 o以不同的灰阶或伪彩的形式表现出来 o图

像精细 o又有很强的立体感 o尤其适合显示血管与邻近

结构的三维关系≈w  o对于动脉瘤和动静脉畸形的显示

优于其他方法 ∀

研究表明 o只要选择合适的扫描条件 o综合运用图

像后处理技术 o可检出多数的动脉瘤 o直径最小者可达

t1 z °° o且其诊断效能与 ⁄≥� 相同 o对动脉瘤性质的

了解更是 ⁄≥� 所不能及的 ∀张之营等对三维 ≤ × �

显示的 ut个动脉瘤与手术进行对照 o检出率 tss h o

认为它可对动脉瘤的位置 !蒂的宽窄 !瘤的生长方向 !

同载瘤动脉及周边血管的关系明确表示≈x  ∀

由于 ≤ × � 是一种全颅脑血管造影技术 o可对动

脉 !静脉同时显影 o因此对脑血管畸形的诊治也有很大

价值 ∀有人对 uv例动静脉畸形患者 o以 ≤ × � 与 ⁄≥�

对比 o发现其诊断特异性及敏感度都为 tss h o而且对

供血动脉的数量 !走行 !畸形血管团的位置和性质 !引

流静脉状况等 o都与 ⁄≥� 及术中观察结果一致 ∀

由于 yw层 ≤ × � 可清晰的显示颈内动脉系及椎

动脉系 t ∗ w级的分支 o因此可以很好地评估颅内外脑

动脉的狭窄 !闭塞和侧支血管 ∀对于静脉窦病变也能

清楚显示 ∀对于血管病变治疗术后的随访也具有重要

价值 o特别是支架置入术后的评估 o但夹闭术后的金属

伪影会严重影响局部血管的评价 ∀本文脑血管病k包

括狭窄梗阻性病变 !动脉瘤 !动静脉畸形 !烟雾病 !颈动

脉海绵窦瘘 !静脉窦血栓l和少见血管变异k永存镰状

窦和永存舌下动脉l均显示清楚 o诊断明确 ∀

总之 oyw层螺旋 ≤ × � 是一种快速 !安全 !方便 !可

靠的诊断技术 o在各种脑血管病的诊断上具有肯定价

值 ∀
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第二届全国小儿脑性瘫痪规范化作业疗法培训班通知

  广东省康复医学会儿童康复专业委员会筹备组与广州康复实验学校拟于 ussz年 ts月中下旬联合举办国家级继续教育项目

小儿脑性瘫痪规范化作业疗法培训班 ussz2sy2st2sw{k国l o主要培训对象为医师k士l !治疗师k士l等人员 o主要学习小儿脑性瘫痪

的作业疗法 o以适应综合医院康复科 !儿科 !残疾儿童康复中心 !儿童福利院和社区康复的需要 ∀
本期培训班学制为 x天 o办班时间初步拟定于 ussz年 ts月中下旬 o学费 xss元 o资料费 tss元 o食宿统一安排 o费用自理 ∀届

时将有香港和国内著名小儿脑性瘫痪专家授课 o并安排赴香港参观学习两天 o费用自理 ∀需要参加香港地区参观 !学习者 o请在当

地5公安局出入境管理处6办理5港澳通行证6 ∀学习结束授予国家级继续教育 ´类学分 tu分 ∀拟参加培训班的同志务必在 ussz

年 |月 t号前将姓名 !性别 !年龄 !职称 !详细通讯地址k含邮编l !单位介绍信寄到学校 o学校负责发报到通知 o学员凭报到通知报

到 ∀

联系地址 }广州市天河北龙口西路 vzv号广州康复实验学校 o联系人 }黄艳华 !李林 o邮编 xtsyvs o电话 sus p v{w|uxx{ sus p

v{w|uwuv ∀手机 }tvwuvy|yu{s tvxsssvxyu| ∀

#wtw# 中国康复理论与实践 ussz年 x月第 tv卷第 x期 ≤«¬± � � «̈¤¥¬̄ × «̈ ²µ¼ °µ¤¦·o �¤¼ ussz o∂ ²̄ qtv o �²qx




