
低管电压扫描技术在CT泪囊造影成像中的应用研究

朱蕾, 刘云福, 康天良, 张永县, 许庆刚, 王永哲, 牛延涛

引用本文:
朱蕾, 刘云福, 康天良, 等. 低管电压扫描技术在CT泪囊造影成像中的应用研究[J]. 中华放射医学与防
护杂志, 2021, 41(3): 212-216.

在线阅读 View online: https://doi.org/10.3760/cma.j.issn.0254-5098.2021.03.010

您可能感兴趣的其他文章

Articles you may be interested in

人工智能图像优化技术在低剂量胸部CT检查中的初步应用研究

Impact of artificial intelligence imaging optimization technique on image quality of low-dose chest CT scan

中华放射医学与防护杂志. 2020, 40(9): 722-727   https://doi.org/10.3760/cma.j.issn.0254-
5098.2020.09.013

基于不同体质量指数CT尿路成像辐射剂量控制

Radiation dose control for CT urography based on different body mass index

中华放射医学与防护杂志. 2020, 40(1): 64-70   https://doi.org/10.3760/cma.j.issn.0254-5098.2020.01.012

第三代双源CT低剂量扫描在新型冠状病毒肺炎筛查中的应用

Application of chest low-dose CT screening of Corona Virus Disease 2019 with a third-generation dual-
source scanner

中华放射医学与防护杂志. 2020, 40(10): 783-788   https://doi.org/10.3760/cma.j.issn.0254-
5098.2020.10.009

定位像扫描参数对胸部CT影像质量和辐射剂量影响的模体研究

The influence of scout scanning parameters on image quality and radiation dose of chest CT:a phantom study

中华放射医学与防护杂志. 2021, 41(3): 217-221   https://doi.org/10.3760/cma.j.issn.0254-
5098.2021.03.011

基于第3代双源CT双低检查技术在肺栓塞成像的临床应用研究

Clinical study of pulmonary embolism CT imaging using the third generation dual-source CT with low tube
voltage and low contrast dosage

中华放射医学与防护杂志. 2020, 40(9): 712-716   https://doi.org/10.3760/cma.j.issn.0254-
5098.2020.09.011

http://www.cjrmp.net/
http://www.cjrmp.net/
http://www.cjrmp.net/zhfsyx/ch/reader/view_abstract.aspx?doi=10.3760/cma.j.issn.0254-5098.2021.03.010
http://www.cjrmp.net/zhfsyx/ch/reader/view_abstract.aspx?doi=10.3760/cma.j.issn.0254-5098.2020.09.013
http://www.cjrmp.net/zhfsyx/ch/reader/view_abstract.aspx?doi=10.3760/cma.j.issn.0254-5098.2020.01.012
http://www.cjrmp.net/zhfsyx/ch/reader/view_abstract.aspx?doi=10.3760/cma.j.issn.0254-5098.2020.10.009
http://www.cjrmp.net/zhfsyx/ch/reader/view_abstract.aspx?doi=10.3760/cma.j.issn.0254-5098.2021.03.011
http://www.cjrmp.net/zhfsyx/ch/reader/view_abstract.aspx?doi=10.3760/cma.j.issn.0254-5098.2020.09.011


影像技术

低管电压扫描技术在 ＣＴ 泪囊造影
成像中的应用研究

朱蕾　 刘云福　 康天良　 张永县　 许庆刚　 王永哲　 牛延涛

首都医科大学附属北京同仁医院放射科 １００７３０
通信作者: 牛延涛ꎬ Ｅｍａｉｌ:ｙｔｎｉｕ１６３＠ １６３.ｃｏｍ

　 　 【摘要】 　 目的　 探讨低管电压扫描方案在 ＣＴ 泪囊造影成像中的可行性ꎮ 方法　 采用拟人头

颈部模体ꎬ将对比剂(碘海醇)与盐水 １ ∶３混合液置于模体鼻翼一侧模拟泪囊ꎮ 分别采用 ８０、１００、１２０
和 １４０ ｋＶ 对模体进行扫描ꎬ每种管电压选择相应的 ｍＡｓ 使设备显示的容积 ＣＴ 剂量指数(ＣＴＤＩｖｏｌ)
分别为 １０、１５、２０、２５、３０、３５ 和 ４０ ｍＧｙꎮ 结合对每组图像的客观评价ꎬ以临床扫描参数 １２０ ｋＶ /
１８０ ｍＡｓ 的对比度噪声比(ＣＮＲ)为基准ꎬ得出相同 ＣＮＲ 时的最低剂量扫描参数 ８０ ｋＶ / ２４０ ｍＡｓꎮ 前

瞻性收集 ２０１９ 年 １１ 月至 ２０２０ 年 ７ 月来北京同仁医院收治的 ６２ 例泪囊 ＣＴ 扫描患者ꎬ按随机数表

法分为常规管电压组(１２０ ｋＶ / １８０ ｍＡｓ)和低管电压组(８０ ｋＶ / ２４０ ｍＡｓ)ꎬ每组各 ３１ 例ꎮ 测量两组

图像的 ＣＴ 均值、噪声(ＳＤ)及对比噪声比(ＣＮＲ)作为图像质量客观评价指标ꎬ主观评价由两位高年

资主治医师采用双盲法进行 ５ 分制评价ꎮ 结果　 模体研究中相同管电压下ꎬ ＣＴＤＩｖｏｌ增加 ＣＮＲ 也增

加ꎬ两者呈正相关( ｒ＝ ０ ９８５、０ ９６５、０ ９７１、０ ９７２ꎬＰ<０ ０５)ꎻ相同 ＣＮＲ 下ꎬ管电压越低ꎬ辐射剂量越

低ꎻ临床扫描参数 １２０ ｋＶ / １８０ ｍＡｓ 的 ＣＮＲ 为 ２７ ８ꎬ而 ８０ ｋＶ 在相同 ＣＮＲ 时对应的是 ２４０ ｍＡｓꎻ临床

研究中常规管电压组和低管电压组的 ＣＴＤＩｖｏｌ分别为 ３１ ２ 和 １２ ８ ｍＧｙꎬ低管电压组较常规管电压组

降低了约 ５９ ％ꎮ 两组图像泪囊区 ＣＴ 值、眶内脂肪区 ＣＴ 值与噪声差异均有统计学意义( ｔ＝ －３ ４７６、
２ ６０１、－５ ７０４ꎬＰ<０ ０５)ꎬ两组图像的 ＣＮＲ 差异无统计学意义(Ｐ>０ ０５)ꎮ 两名观察者间的一致性

良好(Ｋａｐｐａ>０ ７５)ꎬ两组图像主观评分差异无统计学意义(Ｐ>０ ０５)ꎮ 结论　 使用低管电压技术扫

描可以获得满意的泪囊 ＣＴ 图像质量ꎬ同时有效降低辐射剂量ꎮ
【关键词】 　 ＣＴ 泪囊造影ꎻ 辐射剂量ꎻ 低管电压

ＤＯＩ:１０ ３７６０ / ｃｍａ.ｊ.ｉｓｓｎ.０２５４￣５０９８ ２０２１ ０３ ０１０

Ｓｔｕｄｙ ｏｆ ｔｈｅ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｌｏｗ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｍｔｉａｌ ｓｃａｎｎｉｎｇ ｉｎ ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｏｇｒａｐｈｙ ＣＴ
Ｚｈｕ Ｌｅｉꎬ Ｌｉｕ Ｙｕｎｆｕꎬ Ｋａｎｇ Ｔｉａｎｌｉａｎｇꎬ Ｚｈａｎｇ Ｙｏｎｇｘｉａｎꎬ Ｘｕ Ｑｉｎｇｇａｎｇꎬ Ｗａｎｇ Ｙｏｎｇｚｈｅꎬ Ｎｉｕ Ｙａｎｔａｏ
Ｄｅｐａｒｔｍｅｎｔ ｏｆ Ｒａｄｉｏｌｏｇｙꎬ Ｂｅｉｊｉｎｇ Ｔｏｎｇｒｅｎ Ｈｏｓｐｉｔａｌꎬ Ｃａｐｉｔａｌ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙꎬ Ｂｅｉｊｉｎｇ １００７３０ꎬ Ｃｈｉｎａ
Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇ ａｕｔｈｏｒ: Ｎｉｕ Ｙａｎｔａｏꎬ Ｅｍａｉｌ: ｙｔｎｉｕ１６３＠ １６３.ｃｏｍ

【Ａｂｓｔｒａｃｔ】 　 Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ 　 Ｔｏ ｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅ ｔｈｅ ｆｅａｓｉｂｉｌｉｔｙ ｏｆ ｔｈｅ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｌｏｗ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ
ｓｃａｎｎｉｎｇ ｉｎ ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｏｇｒａｐｈｙ ＣＴ. Ｍｅｔｈｏｄｓ　 Ｔｈｅ ｍｉｘｔｕｒｅ ｏｆ ｉｏｈｅｘｏｌ ａｎｄ ｓａｌｉｎｅ ｗｉｔｈ ｔｈｅ ｒａｔｉｏｎ ｏｆ １ ∶ ３ ａｓ
ｔｈｅ ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔ ｗａｓ ｓｅｔ ｏｎ ｔｈｅ ｎｏｓｅ ｗｉｎｇ ｏｆ ｔｈｅ ｈｅａｄ￣ｎｅｃｋ ｐｈａｎｔｏｍ. Ｔｈｅ ｐｈａｎｔｏｍ ｗａｓ ｓｃａｎｎｅｄ ａｔ ８０ꎬ １００ꎬ
１２０ꎬ １４０ ｋＶ ｗｉｔｈ ａｐｐｒｏｐｒｉａｔｅ ｍＡｓ ｔｏ ｓｅｔ ｔｈｅ ｖｏｌｕｍｅ ＣＴ ｄｏｓｅ ｉｎｄｅｘ (ＣＴＤＩｖｏｌ) ａｔ １０ꎬ １５ꎬ ２０ꎬ ２５ꎬ ３０ꎬ
３５ ｏｒ ４０ ｍＧｙ. Ａｌｌ ｔｈｅ ｉｍａｇｅｓ ｗｅｒｅ ｏｂｊｅｃｔｉｖｅｌｙ ｅｖａｌｕａｔｅｄ ｔｏ ｆｉｎｄ ｏｕｔ ｔｈｅ ｏｐｔｉｍａｌ ｓｃａｎｎｉｎｇ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ ｏｆ
８０ ｋＶ / ２４０ ｍＡｓ ｗｉｔｈ ｔｈｅ ｓａｍｅ ｃｏｎｔｒａｓｔ￣ｔｏ￣ｎｏｉｓｅ ｒａｔｉｏ ( ＣＮＲ) ｏｆ ｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌ ｓｃａｎｎｉｎｇ ｃｏｎｄｉｔｉｏｎ ｏｆ
１２０ ｋＶ / １８０ ｍＡｓ. Ａ ｔｏｔａｌ ｏｆ ６２ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｈｏ ｃｏｎｄｕｃｔｅｄ ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｏｇｒａｐｈｙ ＣＴ ｉｎ Ｂｅｉｊｉｎｇ Ｔｏｎｇｒｅｎ Ｈｏｓｐｉｔａｌ
ｆｒｏｍ Ｎｏｖｅｍｂｅｒ ２０１９ ｔｏ Ｊｕｌｙ ２０２０ ｗｅｒｅ ｐｒｏｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙ ｓｅｌｅｃｔｅｄ. Ｔｈｅｙ ｗｅｒｅ ｒａｎｄｏｍｌｙ ｄｉｖｉｄｅｄ ｅｑｕａｌｌｙ ｉｎｔｏ
ｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌ ｓｃａｎｎｉｎｇ ｇｒｏｕｐ ｗｉｔｈ １２０ ｋＶ / １８０ ｍＡｓ ａｎｄ ｌｏｗ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｇｒｏｕｐ ｗｉｔｈ ８０ ｋＶ / ２４０ ｍＡｓ. Ｔｈｅ
ＣＴ ｎｕｍｂｅｒꎬ ｎｏｉｓｅ ( ＳＤ) ａｎｄ ｃｏｎｔｒａｓｔ￣ｔｏ￣ｎｏｉｓｅ ｒａｔｉｏ ( ＣＮＲ) ｏｆ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ ｗｅｒｅ ｍｅａｓｕｒｅｄ ａｓ ｔｈｅ
ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ ｉｎｄｉｃａｔｏｒｓ ｏｆ ｉｍａｇｅ ｑｕａｌｉｔｙ. Ｔｈｅ ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅ ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ ｗａｓ ｐｅｒｆｏｒｍｅｄ ｂｙ ｔｗｏ ｓｅｎｉｏｒ
ｒａｄｉｏｌｏｇｉｓｔｓ ｕｓｉｎｇ ａ ｄｏｕｂｌｅ￣ｂｌｉｎｄ ｍｅｔｈｏｄ ａｎｄ ａ ５￣ｓｃａｌｅ ｓｙｓｔｅｍ ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ. Ｒｅｓｕｌｔｓ　 Ｆｏｒ ｔｈｅ ｐｈａｎｔｏｍ ｓｔｕｄｙꎬ
ｔｈｅ ＣＮＲ ｗａｓ ｐｏｓｉｔｉｖｅｌｙ ｃｏｒｒｅｌａｔｅｄ ｗｉｔｈ ＣＴＤＩｖｏｌ ｕｎｄｅｒ ｔｈｅ ｓａｍｅ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ( ｒ ＝ ０ ９８５ꎬ ０ ９６５ꎬ ０ ９７１ꎬ
０ ９７２ꎬ Ｐ < ０ ０５). Ｗｉｔｈ ｔｈｅ ｓａｍｅ ＣＮＲꎬ ｔｈｅ ｒａｄｉａｔｉｏｎ ｄｏｓｅ ｄｅｃｒｅａｓｅｄ ｗｉｔｈ ｌｏｗｅｒ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ. Ｕｎｄｅｒ ｔｈｅ
ｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌ ｓｃａｎｎｉｎｇ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ ｏｆ １２０ ｋＶ / １８０ ｍＡｓꎬ ｔｈｅ ＣＮＲ ｗａｓ ２７ ８. Ａｔ ｔｈｅ ｓａｍｅ ＣＮＲꎬ ｔｈｅ ｏｐｔｉｍａｌ
ｓｃａｎｎｉｎｇ ｐａｒａｍｅｔｅｒｓ ｗｅｒｅ ８０ ｋＶ / ２４０ ｍＡｓ. Ｆｏｒ ｔｈｅ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｓｔｕｄｙꎬ ｔｈｅ ＣＴＤＩｖｏｌ ｏｆ ｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌ ｓｃａｎｎｉｎｇ
ｇｒｏｕｐ ａｎｄ ｌｏｗ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｇｒｏｕｐ ｗｅｒｅ ３１ ２ ａｎｄ １２ ８ ｍＧｙ ｒｅｓｐｅｃｔｉｖｅｌｙꎬ ５９％ ｄｅｃｒｅａｓｅｄ ｉｎ ｌｏｗ ｔｕｂｅ

２１２ 中华放射医学与防护杂志 ２０２１ 年 ３ 月第 ４１ 卷第 ３ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｒａｄｉｏｌ Ｍｅｄ Ｐｒｏｔꎬ Ｍａｒｃｈ ２０２１ꎬ Ｖｏｌ. ４１ꎬ Ｎｏ. ３



ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｇｒｏｕｐ. Ｔｈｅｒｅ ｗｅｒｅ ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅｓ ｉｎ ＣＴ ｎｕｍｂｅｒ ｏｆ ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔ ａｒｅａꎬ ＣＴ ｎｕｍｂｅｒ
ｏｆ ｏｒｂｉｔａｌ ｆａｔ ａｒｅａ ａｎｄ ｎｏｉｓｅ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ ( ｔ＝ －３ ４７６ꎬ ２ ６０１ꎬ －５ ７０４ꎬ Ｐ < ０ ０５). Ｔｈｅｒｅ ｗａｓ
ｎｏ ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｅ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｉｎ ＣＮＲ ｂｅｔｗｅｅｎ ２ ｇｒｏｕｐｓ (Ｐ> ０ ０５). Ｔｗｏ ｏｂｓｅｒｖｅｒｓ ｈａｄ ａ ｇｏｏｄ
ｃｏｎｓｉｓｔｅｎｃｙ (Ｋａｐｐａ >０ ７５). Ｔｈｅｒｅ ｗａｓ ｎｏ ｓｔａｔｉｓｔｉｃａｌｌｙ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔｅ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｉｎ ｓｕｂｊｅｃｔｉｖｅ ｒａｔｉｎｇ ｂｅｔｗｅｅｎ ２
ｇｒｏｕｐｓ (Ｐ>０ ０５). Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎｓ　 Ｌｏｗ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｓｃａｎｎｉｎｇ ｃｏｕｌｄ ｏｂｔａｉｎ ｓａｔｉｓｆａｃｔｏｒｙ ｉｍａｇｅ ｑｕａｌｉｔｙ ｉｎ
ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｏｇｒａｐｈｙ ＣＴ ａｔ ｍｕｃｈ ｌｏｗｅｒ ｒａｄｉａｔｉｏｎ ｄｏｓｅ.

【Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ】 　 Ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｏｇｒａｐｈｙ ＣＴꎻ Ｒａｄｉａｔｉｏｎ ｄｏｓｅꎻ Ｌｏｗ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ
ＤＯＩ:１０ ３７６０ / ｃｍａ.ｊ.ｉｓｓｎ.０２５４￣５０９８ ２０２１ ０３ ０１０

　 　 泪道疾病是眼科常见疾病之一ꎬ 主要包括炎

症、 外伤、 肿瘤及各种先天性发育异常等ꎮ ＣＴ 泪

囊造影检查作为评估泪道解剖结构和病理改变的

重要检查方法ꎬ 在泪囊病变的诊治中发挥着重要

价值[１]ꎮ 当前 ＣＴ 泪囊造影检查技术按照鼻窦非肿

块性病变检查技术扫描[２]ꎬ 眼晶状体作为辐射敏

感器官不可避免的要包含在扫描范围内ꎮ 因此ꎬ
在确保图像质量的前提下ꎬ 如何有效降低辐射剂

量ꎬ 已经成为临床研究热点[３]ꎮ 目前ꎬ 国内少见

关于泪囊 ＣＴ 辐射剂量优化的相关报道ꎮ 低 ｋＶ 扫

描是降低 ＣＴ 辐射剂量的重要手段之一[４]ꎮ 本研究

旨在应用低管电压技术对泪囊进行 ＣＴ 成像ꎬ 探讨

该方案对影像质量和辐射剂量的影响ꎮ

表 １　 头颈部模体 ＣＴ 扫描不同 ｋＶ 对应不同容积 ＣＴ 剂量指数的管电流 (ｍＡｓ)
Ｔａｂｌｅ １　 Ｔｕｂｅ ｃｕｒｒｅｎｔ ｏｆ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｋＶ ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇ ｔｏ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｖｏｌｕｍｅ ＣＴ ｄｏｓｅ ｉｎｄｅｘ ｉｎ ｈｅａｄ￣ｎｅｃｋ ｐｈａｎｔｏｍ ＣＴ ｓｃａｎｎｉｎｇ (ｍＡｓ)

管电压 (ｋＶ) １０ ｍＧｙ １５ ｍＧｙ ２０ ｍＧｙ ２５ ｍＧｙ ３０ ｍＧｙ ３５ ｍＧｙ ４０ ｍＧｙ
８０ １８３ ２７５ ３６５ ４５８ ５５０ ６４１ ６８８

１００ ９４ １４１ １８７ ２３４ ２８１ ３２８ ３７５
１２０ ５８ ８６ １１５ １４４ １７３ ２０２ ２３０
１４０ ３９ ５９ ７９ ９９ １１８ １３８ １５８

资料与方法

１. 实验材料及设备: 头颈部拟人模体 ７１１￣ＨＮ
(美国 ＣＩＲＳ 公司ꎬ 图 １)ꎬ ３００ ｍｇＩ / ｍｌ 碘海醇注射

液 (北京北陆药业)ꎬ ０ ９％氯化钠注射液ꎬ 直径

为 ５ ｍｍ 的塑料软管ꎮ 所有患者均在 ｕＣＴ７６０ 螺旋

ＣＴ 机 (中国联影公司) 上完成ꎬ 图像在联影

ｕＷＳ￣ＣＴ 后处理工作站上进行测量与分析ꎮ
２. 模体研究

(１) 模体扫描: 将碘海醇注射液 １ ｍｌ 与生理

盐水以 １ ∶ ３比例混合后ꎬ 注入直径 ５ ｍｍ 的塑料软

管ꎬ 模拟泪囊置于头颈部模体鼻翼一侧ꎮ 首先ꎬ
采用临床常用的 １２０ ｋＶ / １８０ ｍＡｓ 对模体进行扫描ꎬ
然后分别采用 ８０、 １００、 １２０ 和 １４０ ｋＶ 对头颈部模

体进行扫描ꎬ 每组管电压进行 ７ 次扫描ꎬ 每次扫描

选择的 ｍＡｓ 使设备显示的容积 ＣＴ 剂量指数

(ＣＴＤＩｖｏｌ ) 分 别 为 １０、 １５、 ２０、 ２５、 ３０、 ３５ 和

图 １　 头颈部拟人模体 ７１１￣ＨＮ
Ｆｉｇｕｒｅ １　 Ｈｅａｄ￣ｎｅｃｋ ｐｈａｎｔｏｍ ７１１￣ＨＮ

４０ ｍＧｙ (表 １)ꎬ 其他参数使用临床常用鼻窦 ＣＴ 扫

描条件ꎬ 螺距 ０ ７７５ꎬ 旋转速度 ０ ８ ｓ /圈ꎬ 视野

１８０ ｍｍ × １８０ ｍｍꎬ 准直宽度 ２０ ｍｍꎬ 重建矩阵

５１２ × ５１２ꎬ 重建层厚 １ ｍｍꎬ 层间隔 ０ ８ ｍｍꎬ 骨算

法重建核ꎬ 窗宽 /窗位 ２ ０００ / ２００ ＨＵꎬ 扫描范围眼

眶上缘至上颌骨下缘[３]ꎮ 记录每次扫描的 ＣＴＤＩｖｏｌꎬ
所有图像均传至工作站进行处理ꎬ 并计算 ＣＮＲꎬ
以获得相同影像质量下的辐射剂量最低的优化扫

描参数ꎮ
　 　 (２) 客观评价: 在头颈部模体中鼻甲断面图

像的塑料软管内和模体眶内固定位置处设定

１０ ｍｍ２ 的感兴趣区 (ＲＯＩ)ꎬ 测量 ＣＴ 均值和噪声

(ＳＤ)ꎬ 见图 ２ꎮ 采用公式 １ 计算对比噪声比

(ＣＮＲ) [５]:
ＣＮＲ ＝ (ＣＴ泪囊 － ＣＴ眶内脂肪) / ＳＤ眶内脂肪 (１)

　 　 (３) 统计学处理: 采用 ＳＰＳＳ ２３ ０ 软件进

行统计分析ꎮ ＣＮＲ 与辐射剂量之间的关系采用

Ｐｅａｒｓｏｎ 相关 分 析ꎬ Ｐ < ０ ０５ 为 差 异 有 统 计 学

意义ꎮ
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注: 箭头所指为 １０ ｍｍ２ 的感兴趣区 (ＲＯＩ)
图 ２　 头颈部模体横断面 ＣＴ 图像中模拟泪囊与眶内 ＲＯＩ
Ｆｉｇｕｒｅ ２　 ＲＯＩ ｉｎ ｏｒｂｉｔａｌ ｒｅｇｉｏｎ ａｎｄ ｓｉｍｕｌａｔｉｎｇ ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔ

ｉｎ ｈｅａｄ￣ｎｅｃｋ ｐｈａｎｔｏｍ ａｘｉａｌ ｖｉｅｗ

３. 临床研究

(１) 一般资料: 前瞻性收集 ２０１９ 年 １１ 月至

２０２０ 年 ７ 月来北京同仁医院就诊、 主诉溢泪、 泪道

冲洗证明其阻塞、 临床诊断为慢性泪囊炎行 ＣＴ 泪

囊造影检查的患者 ６２ 例ꎬ 年龄 ２９ ~ ８１ 岁ꎮ 纳入标

准: 中鼻甲前端附着部起始平面的泪囊横径≥４ ｍｍ
并且显影均匀的泪囊腔患者ꎮ 排除标准: ①对碘对

比剂过敏者ꎮ ②妊娠和哺乳期妇女ꎮ ③未满 １８ 岁儿

童患者ꎮ ④伴全身严重疾病及精神疾病、 认知障碍

患者ꎮ 所有患者按随机数表法分为常规管电压组和

低管电压组两组ꎬ 每组 ３１ 例ꎬ 常规管电压组男性 ５
例ꎬ 女性 ２６ 例ꎬ 年龄平均 (５０ ９３±１４ ４５) 岁ꎻ 低

管电压组男性 ４ 例ꎬ 女性 ２７ 例ꎬ 年龄平均 (５２ ５１±
１３ ２３) 岁ꎮ 两组患者年龄、 性别差异均无统计学意

义 (Ｐ>０ ０５)ꎮ 本研究经医院伦理委员会审定ꎬ 所

有患者签署了知情同意书ꎮ
(２) 扫描方法及参数: 先对患者泪道进行冲

洗清洁ꎬ 向泪道内注入碘海醇 (３００ ｍｇ / ｍｌ) 对比

剂 １ ｍｌꎮ 检查后再次进行泪道冲洗ꎬ 去除泪道内残

留的对比剂ꎮ 常规管电压组为临床对照组ꎬ 采用

临床常用参数 １２０ ｋＶ / １８０ ｍＡｓꎬ 低管电压组扫描

参数采用第一步模体实验结果得出的低剂量扫描

参数 ８０ ｋＶ / ２４０ ｍＡｓꎮ 其他扫描参数同模体实验ꎮ
(３) 图像处理及分析: 对所获得图像进行轴

位和冠状位重组ꎬ 层厚 ２ ｍｍꎬ 层间隔 ２ ｍｍꎬ 轴位

重组基线平行于听眶下线ꎬ 冠状位重组基线垂直

于硬腭[２]ꎮ
客观评价: 对所有横断面图像选取中鼻甲前

端附着处起始部分平面进行测量ꎬ 此层面位于泪

囊中下部分ꎬ 泪囊在此平面显示最大横切面ꎬ 在

泪囊区域与眶内脂肪区域设定 １０ ｍｍ２ 的 ＲＯＩꎬ 测

量 ＣＴ 均值和 ＳＤꎬ 并用公式 １ 计算 ＣＮＲꎮ
主观评价: 上述两组图像分别隐藏扫描参数和

信息后ꎬ 由两位高年资主治医师采用双盲法对 ＣＴ
图像质量进行评价ꎬ 评分标准[６]: １ 分为解剖结构

及病灶模糊ꎬ 不能诊断ꎻ ２ 分为解剖结构及病灶显

示不清楚ꎬ 细节不足以被发现ꎻ ３ 分为解剖结构及

病灶基本可以满足诊断ꎻ ４ 分为解剖结构和细节及

病灶较清楚ꎬ 能够评价ꎻ ５ 分为解剖细节及病灶清

晰ꎬ 能够简单明了地评价ꎮ 其中 ５ 分图像质量最好ꎬ
其余图像质量依次降低ꎮ 图像质量评分达 ３ 分以上

均能满足诊断要求ꎬ 即不影响病灶的观察和诊断ꎮ
(４) 统计学处理: 采用 ＳＰＳＳ ２３ ０ 软件进行统

计分析ꎮ 数据采用 ｘ±ｓ 表示ꎮ 计量资料的比较经正

态性检验符合正态分布ꎬ 对两组所测泪囊区 ＣＴ
值、 眶内脂肪 ＣＴ 值、 眶内脂肪噪声 ＣＴ 值、 ＣＮＲ
的结果比较采用独立样本 ｔ 检验ꎬ 主观评价指标采

用秩和检验ꎮ 主观评价两名观察者间的一致性采

用 Ｋａｐｐａ 检验ꎮ Ｐ<０ ０５ 为差异有统计学意义ꎮ

结　 　 果

１. 模体研究

(１) 管电压下 ＣＮＲ 与 ＣＴＤＩｖｏｌ的关系: ４ 组管

电压 ８０、 １００、 １２０、 １４０ ｋＶ 下 ＣＮＲ 与 ＣＴＤＩｖｏｌ两者

呈正相关 ( ｒ ＝ ０ ９８５、 ０ ９６５、 ０ ９７１、 ０ ９７２ꎬ Ｐ<
０ ０５)ꎮ 相同管电压时ꎬ ＣＮＲ 随着 ＣＴＤＩｖｏｌ的增加而

增加ꎻ 相同 ＣＮＲ 时ꎬ 辐射剂量随着管电压的降低

而降低ꎮ
(２) 低管电压组扫描参数的确定: 使用临床

扫描参数 １２０ ｋＶ / １８０ ｍＡｓ 所得图像的 ＣＮＲ 为

２７ ８ꎬ ＣＴＤＩｖｏｌ 为 ３１ ２ ｍＧｙꎻ ８０ ｋＶ 在相同的 ＣＮＲ
时其对应的有效管电流量为 ２４０ ｍＡｓꎬ ＣＴＤＩｖｏｌ 为
１２ ８ ｍＧｙꎮ

２. 临床研究

(１) 客观评价: 常规管电压组和低管电压组

图像泪囊区 ＣＴ 值、 眶内脂肪区 ＣＴ 值与眶内脂肪

区噪声值差异均有统计学意 义 ( ｔ ＝ － ３ ４７６、
２ ６０１、 －５ ７０４ꎬ Ｐ<０ ０５)ꎬ 低管电压组的脂肪区

ＣＴ 值低于常规管电压组ꎬ 泪囊区 ＣＴ 值和脂肪区

噪声均高于常规管电压组ꎻ 两组图像的 ＣＮＲ 值差

异无统计学意义 (Ｐ>０ ０５)ꎬ 见表 ２ꎮ
　 　 (２) 主观评价: 两名评价者间的一致性良好

(Ｋａｐｐａ >０ ７５)ꎬ 两组的图像质量评分全部≥３ 分ꎬ
均能满足诊断要求ꎬ 常规管电压组和低管电压组
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　 　 　 　 表 ２　 临床研究两组慢性泪囊炎患者 ＣＴ 图像质量客观评价比较 (ｘ±ｓ)
Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ ｏｆ ＣＴ ｉｍａｇｅ ｑｕａｌｉｔｙ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｃｈｒｏｎｉｃ

ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｉｔｉｓ ｉｎ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｒｅｓｅａｒｃｈ (ｘ±ｓ)
组别 例数 泪囊区 ＣＴ 值 (ＨＵ) 脂肪区 ＣＴ 值 (ＨＵ) 脂肪区噪声 (ＨＵ) ＣＮＲ

常规管电压组 ３１ ４ ７０８ ７５±２ １３８ ７４ －１１２ １９±２２ ３９ ６５ １１±１９ ８５ ７８ ２７±３４ ９９
低管电压组 ３１ ７ ２５３ ４１±３ ５４６ ８６ －１３２ ８１±３８ ８４ ９５ ３９±２２ ５２ ８１ ７７±４３ １７
ｔ 值 －３ ４７６ ２ ６０１ －５ ７０４ －０ ３５６
Ｐ 值 ０ ００１ ０ ０１２ ０ ０００ ０ ２５１

　 　 注: ＣＮＲ. 对比噪声比

图像主观评分为 ４ ８７±０ ３８ 和 ４ ８３±０ ４１ꎬ 差异无

统计学意义 (Ｐ>０ ０５)ꎬ 两组的 ＣＴ 泪囊造影检查

图像见图 ３ꎮ

注: 箭头所指为右眼泪囊显影

图 ３　 慢性泪囊炎患者不同管电压的 ＣＴ 泪囊造影图像

Ａ. 常规管电压ꎻ Ｂ. 低管电压

Ｆｉｇｕｒｅ ３　 Ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｏｇｒａｐｈｙ ＣＴ ｉｍａｇｅｓ ｏｆ ｔｗｏ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｗｉｔｈ ｃｈｒｏｎｉｓ
ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｉｔｉｓ ｕｎｄｅｒ ｄｉｆｆｅｒｅｎｔ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ　 Ａ. Ｃｏｎｖｅｎｔｉｏｎａｌ ｇｒｏｕｐꎻ

Ｂ. Ｌｏｗ ｔｕｂｅ ｐｏｔｅｎｔｉａｌ ｇｒｏｕｐ

讨　 　 论

低 ｋＶ 扫描是降低 ＣＴ 辐射剂量的重要手段之

一[４]ꎬ 在临床中已经广泛应用ꎮ 如何在保持图像

质量一致的前提下确定低 ｋＶ 的扫描参数少见文献

报道ꎮ 本研究先利用模体实验ꎬ 以使用临床扫描

参数的模体图像质量作为基准ꎬ 进而确定低 ｋＶ 的

扫描参数ꎬ 然后将低 ｋＶ 扫描参数应用于临床ꎬ 验

证与常规扫描参数图像质量的一致性ꎮ
降低辐射剂量会引起噪声的增加ꎬ 作为评价

图像质量的 ＣＮＲꎬ 增加对比度可以抵消噪声的增

加ꎬ 使得图像质量保持一致性ꎮ 管电压决定 Ｘ 射

线的能量ꎬ 能量越低ꎬ 物质的 Ｘ 射线衰减系数越

高ꎬ 组织对比越强ꎬ 对比度增加ꎮ 在 ＣＴ 泪囊造影

成像中ꎬ 观察的重点是对比剂与周围组织的对比ꎬ
而低 ｋＶ 却可以增加对比剂与周围组织的对比ꎬ 因

此在进行 ＣＴ 泪囊造影检查时使用低 ｋＶ 降低辐射

剂量成为可能ꎮ
目前ꎬ ＣＴ 低剂量扫描技术的策略主要包括增

大螺距、 降低管电流或管电压以及引入降噪重建

技术等[７]ꎮ 本研究采用降低管电压的方法降低辐

射剂量ꎬ 相比于其他线性降辐射方法 (如降低管

电流等)ꎬ 扫描时使用较低管电压降低辐射剂量的

幅度要大[４]ꎬ 且能保持图像质量的一致性ꎮ
本研究根据对照组临床常规扫描条件的 ＣＮＲ

为标准ꎬ 获得与之相同图像质量的低剂量实验组

的扫描条件ꎬ 使受检者的辐射剂量降低了约 ５９％ꎬ
与以往研究结果基本相符[８]ꎬ 低于非正常低辐射

剂量水平[９]ꎬ 两组图像客观评分 ＣＮＲ 无差异ꎮ 但

是ꎬ 由于泪囊造影 ＣＴ 检查过程中盐水冲洗与泪液

分泌等因素影响ꎬ 每个人对药物稀释程度不同ꎬ
导致临床实验中两组客观测量的 ＣＴ 值与 ＣＮＲ 的标

准差差异很大ꎮ 在图像质量主观评分中ꎬ 虽然常

规管电压组图像总分高于低管电压组图像ꎬ 但两

组图像评分无明显差异ꎬ 均达到诊断要求ꎬ 认为

实验组完全满足临床需求ꎮ
本研究存在局限性: ①未将软组织窗纳入比

较ꎬ 这主要是由于临床 ＣＴ 泪囊造影检查主要用于

观察邻近骨解剖与术前相关规划[１０]ꎬ 软组织窗使

用不多ꎬ 但对于泪囊肿物等特殊患者应加入软组

织窗共同评价ꎮ ②临床操作中注入对比剂为原液ꎬ
注药前先用盐水对泪道进行冲洗ꎬ 注射对比剂时

会有泪液混合ꎬ 对比剂会有不同比例的稀释ꎬ 为

贴合临床操作ꎬ 也为避免由于对比剂原液浓度过

高导致的线束硬化伪影与晕状伪影对实验测量结

果造成影响ꎬ 故将模体实验设计对比剂与盐水 １ ∶
３比例进行稀释ꎮ 本研究未在满足诊断的基础上对

碘对比剂的稀释程度进行对比研究ꎬ 需要在进一

步的研究中加以补充ꎮ ③根据以往临床研究: 中

鼻甲前端附着部起始部位平面位于泪囊中下部分ꎬ
泪囊在此平面显示最大横切面ꎬ 以此平面进行对

比ꎬ 临床按以下标准对泪囊进行分类: 横径<２ ｍｍ
为小泪囊腔ꎬ ２~５ ｍｍ 为中泪囊腔ꎬ >５ ｍｍ 者为大

泪囊腔[１１]ꎮ 慢性泪囊炎泪囊横径为 ５ ４８５±１ ５１９ꎬ
大于正常眼泪囊横径 ４ １３７±１ ２６４[１２]ꎮ 所以本临

床实验只选取此平面泪囊横径≥４ ｍｍ 的患者作为

研究对象进行测量分析ꎮ ④本研究只针对成人进

５１２中华放射医学与防护杂志 ２０２１ 年 ３ 月第 ４１ 卷第 ３ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｒａｄｉｏｌ Ｍｅｄ Ｐｒｏｔꎬ Ｍａｒｃｈ ２０２１ꎬ Ｖｏｌ. ４１ꎬ Ｎｏ. ３



行研究ꎬ 儿童的低剂量扫描还有待进一步研究ꎮ
综上所述ꎬ 低管电压扫描技术在泪囊 ＣＴ 造影

成像中可以显著降低受检者辐射剂量ꎬ 同时满足

诊断需求ꎬ 适合在临床实践中使用ꎮ
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Ｗａｎｇ ＴＴꎬ Ｐａｎ ＹＹꎬ Ｚｈｏｕ Ｈ. Ｃｏｍｐｕｔｅｄ ｔｏｍｏｇｒａｐｈｉｃ
ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｏｇｒａｐｈｙ ａｎｄ ｉｔｓ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｕｓｅ [Ｊ] Ｃｈｉｎ Ｊ Ｏｐｈｔｈａｌｍｏｌ
Ｏｔｏｒｈｉｎｏｌａｒｙｎｇｏｌꎬ ２００５ꎬ ５ ( ３): １６０￣１６１. ＤＯＩ: １０ ３９６９ / ｊ.
ｉｓｓｎ. １６７１￣２４２０ ２００５ ０３ ０１０.

[１２] 孙华ꎬ 许思思ꎬ 李勇ꎬ 等. 碘海醇注射液在 ＣＴ 泪道造影中的

应用研究[Ｊ] 中国耳鼻咽喉头颈外科ꎬ ２０２０ꎬ ２７ (２): ７６￣
７８. ＤＯＩ: １０. １６０６６ / ｊ￣１６７２￣７００２. ２００２. ０２. ００５.
Ｓｕｎ Ｈꎬ Ｘｕ ＳＳꎬ Ｌｉ Ｙꎬ ｅｔ ａｌ. Ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｉｎｈｅｘｏｌ ｉｎ ＣＴ￣
ｄａｃｒｙｏｃｙｓｔｏｇｒａｐｈｙ [Ｊ] Ｃｈｉｎ Ａｒｃｈ Ｏｔｏｌａｒｙｎｇｌｏ Ｈｅａｄ Ｎｅｃｋ
Ｓｕｒｇｅｒｙꎬ ２０２０ꎬ ２７ ( ２ ): ７６￣７８. ＤＯＩ: １０. １６０６６ / ｊ￣１６７２￣
７００２. ２００２. ０２. ００５.

(收稿日期: ２０２０￣０８￣１３)

６１２ 中华放射医学与防护杂志 ２０２１ 年 ３ 月第 ４１ 卷第 ３ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｒａｄｉｏｌ Ｍｅｄ Ｐｒｏｔꎬ Ｍａｒｃｈ ２０２１ꎬ Ｖｏｌ. ４１ꎬ Ｎｏ. ３


