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　　【摘要】　目的　探讨 CT低剂量扫描在颅脑外伤和脑出血复查中的必要性。方法　回顾性分析 30例颅脑外伤

及脑出血患者 , 其中 17例颅脑外伤 , 13例脑出血的患者 ,分析所有患者所做 CT检查次数 、每次所受辐射剂量。结果
　17例颅脑外伤中:1例 11次;1例 10次;1例 9次;4例 6次;4例 5次;6例 4次;13例脑出血中:1例 8次;1例 7次;
6例 6次;2例 5次;3例 4次。总共检查次数为 171次 , 人均天数为 72d。结论　颅脑外伤及脑出血的患者因病情需要
进行多次 CT检查 , 所以检查时应用符合影像诊断要求的低剂量扫描是十分必要的。
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　　自从应用 X射线进行人体检查以来 , 特别是 CT技术的不

断发展 , 随之带来的受检者接受辐射剂量的增加及其潜在危害
性也受到更广泛的关注 [ 1] 。随着社会的进步 , 由交通等原因造

成的颅脑损伤不断增加 ,而脑出血的患者趋于年轻化 ,实施有效

的抢救措施是增加存活率和减少后遗症的关键 [ 2] , 这些患者在
临床抢救及治疗过程中 ,医师要随时观察病人病情的变化 , CT

检查是必不可缺少的。笔者回顾性分析 30例住院治疗的颅脑

损伤和脑出血的病人复查次数以及每次检查所受辐射剂量 ,探

讨 CT低剂量扫描在颅脑损伤和脑出血复查中的必要性。

1　材料和方法
1.1　临床资料　回顾性分析 30例颅脑外伤及脑出血患者 ,有

17例颅脑外伤 , 为一侧或双侧脑挫裂伤 ,其中 9例伴有蛛网膜

下腔出血;13例脑出血的患者 , 出血量在 20ml以上 ,其中 5例

伴破入脑室。男 18人 ,女 12人 ,最小年龄 20岁 , 最大年龄 82

岁 , 平均年龄 47.5岁 , 17例颅脑损伤的患者住院治疗中 CT复

查:1例 11次;1例 10次;1例 9次;4例 6次;4例 5次;6例 4

次;13例脑出血住院治疗中 CT复查:1例 8次;1例 7次;6例

6次;2例 5次;3例 4次。
1.2　方法　使用 GElightspeed16螺旋 CT机 , 扫描方式:

head—Axial;转速:0.8s/rot;分为 2个序列 , ①6层;层厚:5mm;
②10层;10mm;螺距为 0.938:1;层数:16 层 , 扫描参数为:

120kV, 200mA,每周扫描时间 2.0s。
1.3　剂量指数　放射量测定信息是根据 CT剂量指数(CTDI)
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和 CIDIw剂量指数提供 , 可选择 CTDI容量和他的联合 DLP

(doselengthproduct-剂量长度乘积)辅助 ,由于不能表征个体
患者接受的具体剂量 , 所以用 CTDI和 CTDIw制定相对比值。

2　结果
本组 30例 , 在住院期间总共检查次数为 171次 ,总住院天

数 2 160d,人均住院天数为 72d。最初 1 ～ 2d必需复查 1次 ,以
后还需要根据病情进行复查。

3　结论

3.1　辐射剂量对人体的危害　自 1990年 Naidich等首先报道
低剂量胸部 CT扫描之后 , 低剂量越来越受到人们的关注 [ 5] ,

多层螺旋 CT的迅速发展 , 很多新的技术是建立在较大的辐射
剂量的基础上 , 线量越多图像密度分辨率越高 , 辐射剂量也越

大 , 在提高了诊断疾病的准确率同时增加了患者的照射剂量。
根据联合国原子辐射效应科学委员会(UNSCEAR)在 1988年

的报告中有关医疗照射中指出 , X射线诊断的医疗照射已经成
为人工电磁辐射的最大来源 [ 4] , 相关资料把 X射线对生物体

的照射所产生的生物效果分为 5个阶段:①物理阶段;②物理
化学阶段;③化学阶段;④生化学阶段;⑤生物学阶段。其中生

化学阶段所用时间为数秒至数小时 ,这样会使分子的变化引起
DNA和蛋白质的生物构造的变化。 大脑是人体最高中枢器

官 , 而人脑属于中感受性组织 , 不应长时间或者短时间内多次
照射 , 而眼中晶状体属于中高感受性组织 , 在扫描颅脑的时候

尽量避免扫描到眼晶状体 , 但在病情需要时 , 又不能减少次数 ,
只有降低辐射剂量才能避免上述器官因辐射而受损 ,所以只有

降低辐射剂量检查才是可行的办法。 (下转第 487页)

的缓解 , 显效 11例 , 有效 3例 , 无效 1例。其中 1例无效的患

者在放疗前疼痛为Ⅰ 0(轻度), 可不服用止痛药物 , 另外 14例

患者在放疗中及放疗结束后均停用或减用止痛药物。 所有经

放疗的患者均未见放疗的不良反应。

3　讨论
恶性骨转移癌常见临床症状是持续性的骨痛 , 化疗 、激素

及止痛药物等治疗有一定的疗效 ,但难以持久 , 并且大剂量的
药物长期应用所引起的不良反应影响患者的生活质量。放射

治疗骨转移癌可迅速止痛 ,绝大多数患者可获得持久的止痛效
果 , 从而提高患者的生活质量。我们采用 3D—CRT, 应用三维

适形治疗计划 , 根据患者的各自情况分别采用不同的治疗计
划 , 提高了照射的准确性及靶区剂量分布的均匀性。由于放疗

的作用原理是抑制或杀死肿瘤细胞 , 使胶原蛋白合成增加 , 继
而血管纤维基质大量产生 ,成骨细胞活性增加而形成新骨 [ 1] 。

目前对骨转移癌的放疗止痛剂量及分割方式无统一模式 ,治疗

方案各异 [ 2] 。我们认为 , 对患者为中 、重度疼痛 , 采用 3Gy/F,
5F/W的三维适形放疗比较理想 , 可明显有效地缓解患者疼

痛 , 改善睡眠 ,减少或停用止痛药物 [ 3] , 减轻放疗反应的副作
用 , 延长生存期。由此可见放疗止痛效果确切 ,见效快 , 副作用

小 , 安全性好 ,是理想的治疗骨转移癌的有效方法。
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部病变 , 而且通过一次曝光能分别显示肺部和胸廓 ,以获取更
多的诊断信息。提高了胸片的影像质量 , 使得胸部的摄影条件

比常规的胸部 X射线摄影明显降低 , 而且 CR照片宽容度 , 宽
曝光度和后处理功能远远比常规 X射线照片要广的多 [ 6]。 通

过图像的处理来显示不同的解剖部位的影像 [ 7] , 这对密度变化
范围较大的小儿胸部是非常有利的。也正因为如此 , 只要在足

够 X射线穿透力(即一定千伏值)的基础上 , 具备一定的毫安
量 , 就可得到优质的小儿胸片 CR的图像 ,这不仅可减少病人和

工作人员接受的 X射线剂量 ,一定程度减少了工作人员的工作

量 [ 6] , 还可以避免了球管的老化 , 延长 X射线球管的寿命。
相比传统平片系统 , DR小儿胸片摄影不但在影像清晰度 、

对比度及分辨率上有了极大的提高 , 并且使胸片摄影在工作流
程上有了极大的优化 [ 8]。 X射线号 、条形码 、病人的姓名等等

病人信息的一一对应 ,最大限度的避免了误操作引起的病人混
淆 , 即照即得的影像避免了由于重照引起的医患纠纷 , 并且方

便的影像后处理功能保证了最佳影像的获得 ,

4　结论
小儿数字摄影胸片与常规胸片相对比 , 影像质量有了质的

飞跃 , 并以其卓越的性能和高图像质量的特征 , 被人们广泛接

受。
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3.2　低剂量作用及发展前景　X射线对人体的危害程度与每
次受照射剂量的大小和受照射次数有直接关系 , 因此在使用 X

射线技术为患者诊断疾病的时 , 不但要考虑照射剂量 , 而且应
尽可能减少次数。在相同扫描次数 , 低剂量 CT扫描的 X射线

总剂量明显低于常规剂量 CT扫描 , 既减少患者的辐射剂量又
有利于延长 X射线管的寿命。国际放射防护委员会(ICRP)主

张 X射线诊断应遵循实践正当性 , 防护最优化原则进行。虽然
X射线的应用给人类带来巨大益处 , 对医学影像技术的发展起

了很大的推动作用 , 但同时也对人类的健康带来了一定的危害
和影响。辐射损伤的主要因素包括:辐射线的性质 、X射线的

剂量 、照射方式 、照射部位 、范围和次数;年龄;性别等 , 其中 X
射线的剂量占着很重份量。目前公众对 X射线防护越来越重

视 , 尽量减少 X射线检查的次数 ,减少每次检查的受照剂量 , 只
有这样才可以降低 X射线检查给公众及其后代带来的潜在性

危险。刘自民等 [ 5]报道:低剂量辐射诱导的适应性反应是通过
激活细胞中的信号传递系统 , 引起基因表达或关闭 ,一系列蛋

白或酶的产生而对自由基进行消除 ,使损伤后 DNA修复 ,最终

通过凋亡等机制清除带有损伤的细胞或对相继高剂量辐射产

生抗性。

3.3　低剂量 CT扫描在颅脑损伤和脑出血中应用的必要性　
本组 30例颅脑损伤和脑出血的住院患者因病情需要 CT复查

率较高 , 平均每人约 6次。 [ Kalender, 1999a]等 [ 1]提出在头颅

检查中:扫描范围 15cm, 层厚 5mm, 管电流 ×旋转时间 =200

mAs,管电压 =120kVp, 得到器官剂量为 22.2mSv,有效剂量为
0.9 mSv, 本组患者得到的器官剂量大于 22.2 mSv, DLP=

993.90mGy-cm, 而复查次数又不能改变的情况下 ,尽量降低
辐射剂量 , 以免造成患者不必要的辐射损伤 , 低剂量的检查可

以降低累计剂量 ,既可满足检查的需要又减低患者受辐射量。

总之 ,低剂量 CT扫描技术在颅脑外伤及脑出血中的必要
的 ,技术人员在进行头颅复查患者扫描时 , 应适当的调整扫描

参数 ,保持对患者低水平的辐射剂。只要所需检查器官低剂量
CT扫描的影像符合诊断要求 , 这样既减少了患者的辐射剂量 ,

又延长设备使用寿命 [ 7] ,故对颅脑外伤及脑出血患者治疗的需
要多次复查中也该应用符合影像诊断要求的低剂量扫描进行

检查是十分必要的。
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