
介人放射学杂志 �� �  年第 ! 卷第 ∀ 期 � �!

位
,

消除肌肉痉挛 # 抗炎和消水肿作用 # 改善病

变部位及神经根的血循环和营养代谢 # ∀∃ %& 药

液于硬膜外腔病变部位推注
,

有
“

液体剥离作

用
”

可能分解粘连
。

二
、

新进路 经椎板外切迹注射药液至硬

膜外腔有 以下优点
∋ 进路短

、

经过的组织层次

少 # ( 线下用金属圈标记划线定点精确
,

进路局

限
,

进人硬膜外腔的标志清楚 )初学者可用非离

子造影剂证实 ∗其穿刺针尖是在硬膜囊侧前方
,

距患侧椎间盘突出部位最近
,

使药物更能集中
、

准确地作用于病变部位
,

此点已经造影和临床

效果证实
。

由于经椎板外切迹注射
,

使药物更能集中

准确地作用于病变部位
,

又鉴于以利美达松为

主的消炎止痛合剂
,

无刺激
、

作用时间 长
、

局部

浓度高
、

激素副作用少
,

具有止痛
、

消炎
、

消水肿

和分离粘连作用
。

故本组优 良率为 �+
,

−. / 其

效果较为满意
。

但最佳用量
、

远期效果以及如可

进一步综合治疗等
,

有待深人研究
。

如何提高 0 12 测量精确度的实验研究

林友岳 宋鲁跃 虞希祥

在 0 12 中
,

准确的测量分析为诊断和治疗

提供客观而可靠的数据
,

而国内多家同类使用

单位在临床运用中其测量分析结果与实际有较

大差异
。

鉴于此
,

本实验详细研究了影响测量精

确度的相关因素
,

旨在探索如何提高测量分析

的精确度
。

材料和方法

一
、

实验材料
�

,

成像设备
∋
美国 3 4 公司 567 型 0 12 系

统
。

∀
,

实验被测物的制作
∋
选用直径为 + % % 士

∃
,

∃ �
、

. % % 士 ∃
,

∃ � 长度为 8 ∃ % %
、

! ∃ % % 数条铜

圆柱
。

二
、

实验方法

)一 ∗
,

平面实验摄像方法
∋ 5 臂 6 臂角

度为 ∃ 。
,

球管至影像增强器 的距离固定 的为

�∃ ∃ 9 %
,

:; 7 为 � ∀ <= 9 >
,

焦点 �
,

&% % ? ,

床高度为

;≅ %
,

Α 7 Β. Χ
,

% 28 ∃
,

用非减影方式自动曝光摄

取图像
,

然后将图 & 中 � 与 ∀
,

+ 与 . 位置互换
,

按以上摄像方法摄取图像
。

)二 ∗
,

体模 Δ >Ε = Φ; % 实验
∋
将图中 &

,

∀
,

+
,

. 铜柱及导管放在体模上
,

采用非减影 自动曝

光摄取图像
。

)三 ∗
,

不同平面实验
∋
将 �

,

∀
,

+
,

. 铜柱用

纸盒垫高 !≅ %
,

导管位置不变
,

摄像方法同上
。

)四 ∗
,

用本系统的测量软件
,

选择不同的较

准部位和较准物测量各个不同位置铜术的直径
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和长度
,

按精确度
二
〔�

一 Η
测量数值

一
已知数值

已 知数值

�∃∃ / 公式来计算精确度
,

并进行必要的统计学

处理
。

结 果

一
、

在同平面上
∋

�
,

校准物与被测物在视野中心并靠近时

精确度最高
,

达 ��
,

+∃ /
。

∀
,

校准物与被测物分别在视野边缘
,

两者

靠近与否
,

其精确度都很高
。

达 � 
,

 8 /
,

与 )仅

次于 )&∗ 中
,

统计学处理未见 明显差异 )尸

Ι)∗
,

∃ − ∗
。

+
,

校准物与被测物分别在视野中心和边

缘时
,

精确度很低
,

为  �
,

�∃ /
,

与 )&∗ 中比较有

明显差异 )尸 Ι∃
,

∃� ∗
。

.
,

校准物及体模 Δ >Ε= Φ; % 干扰
,

自身校准

不准确
,

精确度最低
,

为  �
,

∀ ∃ /
。

−
,

以自制的铜 圆柱作校准物与以导管作

校准物所得测量结果的精确度经统计学处理未

见明显差异 )尸 Ι Χ
,

∃ − ∗
,

并以自制已知铜圆柱

作线段校准 )19 ϑ % 9 = Φ 9 Ε&<ΚΛΕ Φ<; = ∗ 测量距离时
,

精确度极高
,

达 ��
,

!! /
。

二
、

在不同平面上

以在同平面 )&∗ 中可获得最高精确度的方

法测量分析
,

所得结果的精确度仍不符合本

0 12 系统操作手册中规定的精确度 �∃ /
。

讨 论

从结果 中不难发现影响 0 12 测量精确度

的重要相关因素有
∋ �

,

校准物自身是否准确校

准 # ∀
,

校准物与被测物是否在同一平面上 # ∀,

校准物与被测物相互位置关系等
。

0 12 测量的

基本原理是
∋
系统通过校准物的分析

,

计算出该

图像的 % % Μ Δ () 每象素的 % % 值 ∗
,

然后把被测

两点之间的象素值
,

换算成 % % 值
。

同一物在视

野的不同位置随放大失真系数的不同
,

其ΒΝ 值

亦不同
,

则其测量的 % % 值亦不同
。

在理论上
,

当以球管焦点作为点光源为条件时
,

放大失真

系数即影像放大率
Ο

氰黯
。

而在实际运用中
,

球管焦点有一定面积
,

对物体的投影产生半

影
。

在条件许可时
,

尽量选用小焦点以提高影像

的分辨率
。

因此同平面上校准物与被测物在视

野中心并靠近时
,

其放大失真系数相同
,

故测量

的精确度最高
,

若此时被测物远离中心至边缘
,

放大失真最大
,

测量的精确度亦最差
。

校准物与

被测物都在视野边缘
,

在边缘区域
,

其放大失真

系数相同或接近
,

测量的精确度亦较高
。

同样
,

校准物与被测物在不同平面上时
,

放大失真系

数不同
,

两平面间距离越大
,

放大失真系数差值

越大
,

其测量结果越不精确
。

校准物受背景干扰

时
,

导管自身校准不准确
,

其测量结果也不准

确
。

因此如何正确选择或设置校准物是决定能

否准确测量 分析的前提
。

选择校准物的关键是

根据被测物位置寻找与其放大失真系数相同或

接近的校准物
。

在实际运用中
,

校准物 )导管∗往

往与病变部位不在同平面上
。

如巨块型肝癌的

测量
,

因导管在腹主动脉或肝固有动脉
,

所以校

准物往往在病灶下方
,

以放大失真系数小的校

准物来测量失真系数大的病灶
,

测量结果偏大
,

或者导管无法靠近病灶
,

使测量结果产生误

差
。

这些应引起注意并可根据本实验之结果相

应项予以纠正
。

更有些图象中无导管或检查过

程不需导管
,

则无校准物就无法测量分析
。

因此

自行设置校准物非常必要且不可缺少
。

结果中

表明
,

自制校准物与导管作校准物所得结果的

精确度无明显差异
,

并以铜圆柱的长度作线段

校准测量距离时
,

精确度最优
。

自制校准物可根

据临床具体情况放置以保证与病变部位在同平

面上并尽量靠近
,

提高测量的精确度
。

此方法简

单易行
,

值得推广应用
。


