CT图像阅读原则与诊断报告书写指南

1 概述

——CT的图像信息很丰富，如何科学地识别、阅读、分析研究这些信息确实是一件极为重要的事；如何书写和描述CT诊断报告，也极需规范。

——遵照阅片原则和阅片流程阅读图像是提高医学影像学诊断水平和医疗质量的基本条件。

——书写一份非常规范的CT诊断报告必须有书写报告的原则与要求。

——对当前的CT诊断报告，阅读者能通过阅读而闻到书写者呼吸的声音,就是一份好的诊断报告。

——规范的CT诊断报告其内容应包括：

* CT扫描部位、扫描方式、扫描条件（参数）、扫描基准线、层厚、层间隔、螺距等技术参数。

* 对比剂的应用与否，对比剂的种类、给药方式、给药剂量。

* 图像内容的阅读与描述：

①靶器官（部位）整体发育情况，正常解剖学结构和信息测量。

②病变⑴部位⑵形态⑶数目⑷毗邻关系⑸密度/信号强度 a.低密度b.高密度c.等密度d.混合密度⑹强化效果与评价⑺边缘⑻水肿⑼软硬度⑽有无引流/供血血管⑾占位效应⑿病灶大小

——在描述时，应先由外向内或自上（头侧）向下（足侧）的顺序进行阅读。并通过采用比较影像学的方法进行分析。也可以采用对照和对比的方法进行研究。

——比较医学影像学是指：

* 阅读图像时要采用双侧器官进行形态、结构、密度、大小、边缘等的相互比较（如两侧大脑半球、两侧肺脏、两个心室或心房、两侧肾及肾上腺、两侧精囊腺、两侧甲状腺、两侧眼眶、两侧乳腺、两侧卵巢等）；

* 正常与正常者相比较（多指同龄人）；

* 正常与变异相比较；

* 正常与异常相比较；

* 病变间相比较，如胶质细胞瘤与其他肿瘤相比较有何不同，环状强化的比较鉴别诊断，环壁的比较（转移瘤、脓肿）；

* 强化相与平扫相比较；

* 病变演变过程的动态影像学资料相比较；

* 不同的成像设备所获得的影像资料相比较；

* 还有一些比较学研究内容也算此范畴，如脑垂体的比较解剖学研究。

——在诊断报告中还涉及到对比和对照及相同性、相近性、近似性等关键词的使用。

* 对比指两种物质的大小、高低和质的不同。

* 对照是指两个或两组以上的资料、数据相对照进行分析研究。

* 相近和相似不等于是相同。

* 这些差别就是要靠科学的阅读、分析与研究，认真进行比较，才能发现。

——描述的语言应规范，用词准确，多用形容词、量词和数词。

——段落大意清楚，标点符合规范。

——诊断意见应分出级别，即一级诊断一个和二级诊断1—2个。

总之，医学影像学诊断报告的书写是一个专门的课题，应该给予深入地研究和规范。医学影像学医师必须了解这些内容和方法才能不断地提高医疗质量。

2 计算机断层扫描（CT）阅片原则与报告书写规范

2.1 头部及颈部

2.1.1 颅脑

——以××线为基线，层厚××cm，层间隔××cm。

——颅骨形态与密度无异常。

——两侧大脑半球对称，密度未见异常。脑灰白质发育如常，脑室旁脑白质无异常密度。

——中线结构居中。

——脑沟、脑裂及脑池无异常密度，形态如常。

——未见颅压增高征象。

——基底神经节及内囊、胼胝体和丘脑均未发现异常。

——小脑密度均匀。脑干形态与密度如常。

——两侧内听道无扩张。

——眼眶及内容物未见异常。

——鼻窦发育良好，密度均匀，骨壁完整。

——蝶鞍大小形态如常，鞍内密度无异常。

印象  颅脑CT图像正常

2.1.1.1 阅片内容与流程

大脑纵裂       * 位于中线

* 无移位

* 大脑镰：

- 宽度

- 密度 (无钙化)

皮层的脑沟     * 大脑和小脑：

- 形状

- 沟的数量

- 沟的宽度

- 无增宽

- 无局部变窄或增宽

- 边界清晰的脑池和皮层标志

- 是否对称

大脑皮层        * 宽度(厚度)

* 分布(无异位组织)

* 有无异常团块样分布或巨脑回、小脑回

* 密度(如下)，无钙化或出血

* 在大脑皮质和颅板之间无异常的液体聚集 (凸或凹)

脑室            * 形状(特别是第四脑室的形态，是否为马蹄形)

* 大小与年龄匹配(如下)

* 对称(无单侧或局部扩张)

* 脉络丛钙化(大小、形态、位置)

* 无颅压增高的征象(例如：脑沟消失、变窄或脑室的单侧扩张)

白质            * 密度(均匀，特别在脑室周围 如下)

* 无低密度区域(局限的、腔隙的或弥散的)

* 无高密度改变(钙化、出血)

* 与皮层相关的正常宽度

* 有无白质稀疏改变

基底神经节、    * 位置

内囊和外囊、    * 大小

丘脑            * 轮廓

* 密度

胼胝体          * 结构

* 形态

* 大小

* 厚度

* 密度

脑干            * 形状(两侧大脑脚是否对称)

* 密度(均匀的)

* 无局部的异常

小脑            * 大体形状(对称)

* 皮层(宽度，沟型)

* 白质(密度均匀，小脑白质树形状如常)

颅内血管        * 走行

* 宽度

* 血管内密度(是否增高)

* 无异常的扩张

* 有无钙化

* 无畸形的血管

蝶鞍和垂体      * 大小(如下)

* 结构

* 密度

* 边界

* 鞍背与前床突形状与密度

* 鞍旁结构

颞骨岩部        * 桥小脑角区：

- 宽度和内耳道的骨性部分对称(如下)

- 脑脊液间隙对称和大小未见异常，无肿块

* 乳突气房，乳突窦(形态、边缘、密度)

- 解剖

- 气腔形成

- 边界 (壁厚，无间断的平滑轮廓)

- 无肿块

- 无液体密度的浑浊化

- 毗邻关系

* 耳蜗和半规管：

- 解剖

- 结构

- 边缘平滑

- 外耳道(有无闭塞及堵塞物)

颅骨            * 形状

* 轮廓(光滑、锐利、无膨胀或骨质的突出、无溶骨或成骨区)

2.1.1.2 重要的测量数据

正常CT值：                白质           灰质

* 平扫（平均值）：         39Hu           32Hu

* 增强（平均值）：         41Hu          33-35Hu

(每个数值的偏差 ±2Hu[hounsfield units])

皮质和白质之间的CT值相差：大约7 Hu

1 侧脑室体部指数：

* B/A ＞ 4 = 正常

2 侧脑室前角：(Monro孔水平)

* 40岁以下：＜ 12 mm

* 40岁以上：＜ 15 mm

3 第三脑室的宽度：

* 儿童 ＜ 5 mm (婴儿稍宽)

* 60 岁以下成人 ＜ 7mm

* 60 岁以上成人 ＜ 9 mm

4 眼静脉的宽度：

* 3-4 mm

5 视神经 (轴位)：

a 眼球后节段：5.5 mm±0.8 mm

b 最狭窄的位置 (约在眼眶中央部位)：4.2 mm±0.6 mm

6 眼球的位置：

* 眼球的后缘在颧骨间线后 9.9 mm±1.7 mm处

垂体：矢状重组图像垂体的高度：2-7 mm

注：在以下情况标准大小有变化：

- 妊娠期：为 12 mm

- 青春期： 女性为 10 mm，男性为 8 mm

内耳道：5-10 mm (平均 7.6 mm)；两侧相差应该在1mm之内，但要注意窗口技术的选择

2.1.2 垂体

——蝶鞍大小、位置和形态无异常。鞍底部和各壁的边缘光滑、界限清楚。

——垂体位置、形状和大小无异常。增强扫描前后垂体密度均匀。其内没有局限性低密度或高密度区。——垂体柄无移位。漏斗居中且大小未见异常。

——视交叉和蝶鞍上的脑脊液间隙未见异常。海绵窦、颈内动脉和颈动脉虹吸部分无异常改变。

——所见颅脑部分无异常。

——蝶窦气化发育良好，腔内密度无异常，窦壁光滑无粘膜肥厚。

印象  垂体CT扫描图像正常

2.1.2.1 阅片内容与流程

蝶鞍               * 位置

* 形状(U 状)

* 正常大小、无扩大及破坏的壁

* 底及壁宽度无异常

* 边缘光滑锐利

垂体               * 位置：

- 位于蝶鞍的中心

* 形状：

- 豆形

- 上缘笔直或稍微内凹(外凸情况只发生在青春期或妊娠期)

* 大小(如下)

* 密度：

- 平扫垂体密度均匀

- 均匀强化

- 垂体内无局限性的高密度或低密度区

漏斗               * 位置(居中)

* 大小(如下)

视交叉             * 位置

* 大小(如下)

* 对称

* 视神经的走行

蝶鞍上的脑脊液     * 形状(对称)

间隙 (交叉池)      * 宽度(无局限性狭窄)

海绵窦             * 形状(对称)

* 密度(是否均匀)

* 大小(如下)

* 无浸润

颈内动脉           * 大小(粗细)

(虹吸部)           * 走行

* 密度

* 两侧是否对称

颅脑               * 颞叶

* 下丘脑

* 第三脑室底

* 视交叉部

蝶窦               * 边缘：光滑、正常的宽度(特别是顶部)，轮廓

* 气腔形成

2.1.2.2 重要的测量数据

1  垂体：

a 高度 (在正中冠状面)：2-7 mm

注：标准大小在以下时间内有变化：

* 妊娠期：为 12 mm

* 青春期：女孩为 10 mm，男孩为 8 mm

b 宽度 (在冠状面上的横向长度，分娩年龄的女性)：

12.9 mm±1.6 mm

在冠状面上的垂体的面积 (高度×宽度，分娩年龄的女性)：

93mm2 ±1.6 mm2

2 视交叉：

* 冠状位：a，宽度 9-18 mm；b，高度 3-6 mm

* 轴位：c，宽度 12-27 mm；d，深度 4-9 mm

3 垂体柄：

*  ＜ 4 mm

2.1.3 颞骨岩部

——颞骨岩部发育良好而且双侧对称。骨皮质边缘光滑、完整，有正常的小梁结构。

——每侧的内耳道光滑，边界清晰，形状及宽度无异常。耳蜗和半规管无异常。前庭导水管、面神经管无异常。

——乳突气房气化良好、边缘清楚、腔形态如常，骨壁厚度未见异常。乳突类型：气化型、板障型、硬化型、混合型。鼓室发育好，听小骨外观无异常。

——双侧桥小脑角区形态无异常，桥小脑角池、脑干的形态和密度无异常。

——双侧外耳道无异常。

——所见颅脑部分无异常。

印象  双侧颞骨岩部CT扫描图像正常

2.1.3.1 阅片内容与流程

颞骨岩部          * 结构

* 形状(三角形)

* 双侧对称

* 轮廓(骨皮层边缘光滑、清晰)

* 小梁的内部结构 (无骨折线，无骨质破坏或局限性低密度或高密度区)

（低密度或高密度：病变相对于其所在组织密度减低或增高）

* 颅骨(侧窦硬膜间角)边缘光滑、锐利

* 厚度

内耳道            * 形状

* 走行

* 宽度(如下)

* 骨的边缘(光滑、锐利）

* 前庭蜗神经(脑神经 VIII) 和面神经(脑神经VII)，如果可见：

- 宽度 (一定，无左右不等)

- 强化特征 (无强化)

* 密度

耳蜗和半规管      * 解剖

* 结构

* 边缘平滑

* 鼓室：

- 解剖

- 形状

- 边缘

- 气腔形成

* 听小骨(锤骨，砧骨，镫骨：存在、形状、在听骨链的相对位置)

乳突和鼓窦        * 小房的解剖(窦腔、小房的形态，气化程度，房壁是否光滑规整，卵圆窗，耳蜗和耳蜗的螺管)：

- 小的、大的或大小不等的小房；正常=从窦腔到末端的小房大小一致)

- 气腔形成

- 边缘(间隔厚度，轮廓平滑不间断)

- 无肿块

- 无异常液体或软组织密度

- 密度

桥小脑角区        * 脑干

- 形状

- 密度(均匀)

- 大脑脚

- 无局部异常

- 脚间池

* 前庭蜗和面神经核：

- 无低密度

- 无肿块

* 前庭蜗神经和面神经的进入部位（在脑桥髓沟的外侧进入脑桥和延髓)

- 两侧对称

* 脑脊液间隙

- 桥小脑角池(对称，脑脊液密度)

- 无肿块

- 轮廓清晰

- 无血管袢

* 外耳道：

- 密度

- 解剖

- 走行

- 宽度

- 边界

所显示颅脑        * 大脑(特别是颞叶)和小脑：

的其它区域          - 形态

- 脑沟

- 清晰的皮层结构

- 脑沟的宽度

- 脑沟的数目

- 无局部增宽或变窄

- 皮质和白质的密度均匀(无高密度或低密度改变)

CSF 间隙          * 桥前池

* 第四脑室

2.1.3.2 重要的测量数据

1 内耳道 ：

* 大约 5-10 mm，左右侧之间的差异约为1mm

2.1.4 眼眶

——双侧眼眶对称且大小无异常，眶锥发育无异常。

——眶壁的结构无异常，光滑、边界清晰。无局限性骨质破坏和眶壁骨质及软组织局限性增厚。

——双侧眼球对称且大小和位置无异常。球内密度均匀，无异常密度影。

——眼环光滑完整，边界清晰且厚度未见异常。每侧视神经走行和粗细无异常。

——眼肌位置、密度及走行无异常。球后脂肪显示清晰，眼静脉无增粗。

——所见部分颅脑和鼻窦无异常。

印象  眼眶及其内容物CT扫描图像正常

2.1.4.1 阅片内容与流程

眼眶                * 对称

* 大小未见异常

* 眶锥部未见异常

眼眶壁              * 边缘光滑锐利

* 无骨质破坏

* 无骨质及软组织局限性增厚

眼球                * 位置(如下)

* 对称

* 大小(如下)

* 球形

球内容物（玻璃体、

晶状体）            * 密度(均匀)

眼环                * 边缘(光滑、清晰)

* 厚度均匀

视神经              * 正常管径(如下)

* 走行

眼部肌肉            * 位置

* 宽度(如下)

* 走行

球后脂肪            * 清晰

* 无肿块

眼静脉              * 走行(有无受压、迂曲、变形和扩张)

* 粗径(如下)

泪腺                * 大小

* 对称

* 无单侧或双侧增大

* 位置(如下)

* 无邻近骨质吸收破坏

* 内部结构均匀

* 无低密度区

* 边缘平滑

2.1.4.2 重要的测量数据：

1  眼球直径：

* 轴位：

- 右：28.6 mm±1.2 mm

- 左：29.4 mm ± 1.4 mm

* 矢状位（重组）：

- 右：27.8 mm± 1.2 mm

- 左：28.2 mm±1.2 mm

2  眼球的位置：

* 后缘位于颧骨间线后 9.9 mm±1.7mm

3  视神经 (轴位) ：

a  球后段：5.5 mm±0.8 mm

b  最狭窄的部位(大约在眼眶中间部分)：4.2mm±0.6mm

4  眼静脉：

* 1.8 mm± 0.5 mm (轴位，4 mm的层厚)

* 2.7 mm±1 mm (冠状位)

5  眼部肌肉

a 上直肌：3.8 mm± 0.7 mm

b 斜肌：  2.4 mm± 0.4 mm

c 外直肌：2.9 mm± 0.6 mm

d 内直肌：4.1 mm±0.5 mm

e 下直肌：4.9 mm± 0.8 mm

泪腺：少于1/2的腺体位于颧骨额突前方

2.1.5 鼻窦

——额窦气化良好、清楚且含有气腔，壁完整而光滑。

——筛窦外观如花瓣状，腔内含气，骨壁完整尤其是眶侧缘无破坏。没有壁的侵蚀或粘膜增厚的区域。

——蝶窦发育正常且具有粗糙的蜂窝状结构。没有液体聚集或粘膜增厚。

——上颌窦两侧对称，壁光滑，厚度未见异常。窦腔清楚且充气，无骨质破坏。

——窦口无扩大及闭塞，钩突位置如常，无肥大。

——鼻中隔位于中线且鼻甲发育无异常。

——鼻腔、咽和所见咽旁间隙结构图像无异常。

印象  鼻窦CT扫描图像正常

2.1.5.1 阅片内容与流程

额窦               * 解剖(结构清晰)

* 壁的轮廓(光滑)

* 气腔形成(自然)

筛窦               * 解剖(结构清晰)

* 气腔形成(自然)

* 骨质结构(尤其是眼眶边缘：边缘光滑、锐利、完整)

* 无壁侵蚀

* 无黏膜增厚

* 前后组筛窦解剖清楚

蝶窦               * 解剖(粗糙的蜂巢结构)

* 清晰的含气腔

* 无液体聚集

* 无黏膜肿胀

* 骨质结构(光滑、壁完整，无侵蚀破坏)

* 没有外在的壁压痕

上颌窦             * 解剖(结构清晰)

* 大小(两侧对称)

* 骨质结构(光滑、壁完整，无侵蚀破坏)

* 气腔形成

* 没有牙根样致密影通过上颌窦底

鼻腔              * 解剖(对称)

* 大小

* 充气(清晰)

* 鼻中隔位于中线上

* 鼻甲发育未见异常(每侧上有三个上、中、下鼻甲)

* 鼻骨

咽和咽旁间隙结构   * 解剖 (对称)

* 大小

* 壁厚

* 无异物、钙化或肿块

2.1.5.2 重要的测量数据

1   额窦：

* 高度约1.5 - 2cm

2   蝶窦：

* 宽度约0.9 - 1.4cm

3  上颌窦：

a 宽度约2cm

b 高度约2cm

2.1.6 颈部软组织

——颈部软组织结构无异常。

——颈椎排列整齐，生理曲度存在，无病理弯曲。诸椎体形态规则，结构完整，无异常密度区。诸附件形态如常，无错位。各椎间隙等宽，椎间盘形态、位置无异常。

——口底肌肉两侧对称，发育良好。口腔底部和颈部间隙清晰，界限清楚。

——所见腮腺和下颌下腺部分无异常。

——咽部和喉部边缘规则，无增厚和肿块样病变，壁厚度均匀，无增厚。

——双侧甲状腺基本对称，大小无异常。内部结构清晰，密度均匀。

——所见颈部血管外观无异常。

——颈部的肌肉结构无异常且颈部无肿大淋巴结的征象。

印象   颈部的软组织CT扫描图像正常

2.1.6.1 阅片内容与流程

颈部软组织         * 结构

* 正常解剖

* 肌间脂肪线清楚

* 颈椎位置未见异常

口腔底部肌肉       * 解剖

* 宽度

* 双侧对称

* 轮廓清晰

* 内部结构(清楚无破坏)

* 口腔底部的间隙界限清晰

下颌下腺和腮腺     * 大小(对称)

* 密度

* 无腺导管扩张

* 在腺组织内无低密度或高密度区

* 钙化

咽部和喉部         * 形状(对称)

* 大小

* 壁光滑

* 壁厚度未见异常

* 无肿块

颈部间隙           * 咽后间隙

* 咽旁间隙(内脏间隙)

* 颈动脉间隙

* 颈椎前后间隙

* 椎骨周围间隙：(椎骨前和脊柱旁部分)

- 结构

- 边缘

- 对称

- 内部结构

- 宽度(如下)

食管               * 位置

* 壁厚(如下)

* 边缘

* 无肿块

甲状腺             * 解剖(二个叶，大部分对称)

* 大小(如下)

* 内部结构(均匀)

* 无囊肿

* 无结节

* 无钙化

颈部血管           * 走行

* 管径(如下)

* 管径连续性好

* 无钙化

颈部肌肉           * 解剖

* 对称

* 边缘

* 内部结构(密度)

淋巴结丛           * 无肿大淋巴结

颈椎               * 椎体

(在可评价条件下)     - 数量

- 形状

- 位置

- 轮廓

* 椎间盘

* 椎间隙

* 椎管：

- 宽度

- 无局限性变窄

* 颈髓宽度未见异常

* 无肿块

* 无狭窄

* 椎骨附件诸骨

* 小关节间隙

* 曲度(矢状位、冠状位重组图像)

2.1.6.2 重要测量数据

椎前软组织

1  咽后壁：约1.7 mm ± 0.7 mm

2  舌后部：约6.0 mm ± 1.1 mm

3  气管后部：约8.4 mm ± 2.5 mm

上呼吸道管腔(正常呼吸)

4  喉部入口 (舌骨水平面)：约19 mm ± 4 mm

5  声门 ：约21 mm± 4 mm

6  气管 ：约17 mm± 3mm

7  甲状腺的大小：

a 长度：3.6-6cm (重组)

b 宽度：1.5-2cm

c 深度：1-2cm

血管的管径(甲状腺水平)

8  颈总动脉 ：6-10 mm

9  食管：壁厚 3 mm

2.2 胸部

2.2.1 胸部器官

——两侧肺野充气良好，边缘与胸壁相适应。无局部胸膜增厚和胸腔、心包腔的液体积聚征象。

——肺结构如常，肺野密度均匀，肺纹理粗细、分布、走行无改变，无增多或稀少改变。肺内无结节或其它异常密度增高影。

——纵隔居中无增宽。前、中、后纵隔中无肿块的征象。

——两侧的肺门无肿大，主支气管形态规则，位置如常，腔内含气、密度均匀。

——心脏位置如常。心房、室腔形态如常，腔壁及腔内无异常密度影，各房室腔无增大，心包厚度均匀，无强化及增厚征象。心包内无积液，心包下无异常增多的脂肪组织。

——诸肋骨断面骨质结构、密度未见异常改变。

——大的胸内血管和所见主动脉无增粗。

——胸廓和胸部软组织无异常。

印象  胸部器官CT扫描图像正常

2.2.1.1 阅片内容与流程

肺                * 解剖(双侧对称)

* 完全贴附在胸壁上

* 无胸壁增厚

* 无液体聚集(斑片状或局部)

* 完全通气

* 肺实质CT值(如下)

* 肺纹理(由中心向外围减少)

* 无结节

* 无片状或索条状密度增高影

纵隔              * 结构，位置

- 居中

- 宽度(如下)

- 前、中、后纵隔无肿块

* 肺门区域：

- 无肿块或肿大淋巴结

* 主支气管：

- 解剖

- 走行

- 宽度(如下)

* 心脏：

- 位置 (中线稍偏左)

- 结构

- 大小(心腔-如下)

- 心肌(宽度-如下)

血管              * 胸内的血管：(升主动脉、主动脉弓、降主动脉、腔静脉-如下)

- 解剖

- 大小

* 主动脉以上的血管：(锁骨下动脉、头臂干、左颈总动脉)

- 解剖

- 大小

膈                * 形状(无轮廓异常，肋膈角清晰、锐利)

* 位置(大约在第10至第11后肋水平)

* 宽度(无局部增厚，无缺损)

胸廓(肋骨、锁骨、 * 位置

胸骨、肩胛骨)     * 结构

* 轮廓和对称

* 无骨质增生及破坏

* 胸椎：

- 位置

- 形状

胸部软组织        * 结构

* 宽度

* 对称

* 密度

2.2.1.2 重要测量数据

1  肺实质的CT值：

* -403 ± 25 Hu

2  主动脉直径：

* ＜ 4 cm

a  升主动脉：

* 肺动脉干分支水平：3.2cm ± 0.5cm

* 主动脉根部水平：3.7cm ± 0.3cm

b 降主动脉：

* 2.5cm±0.4cm

* 主动脉弓：2.25cm±2.75cm

升主动脉与降主脉直径的比率 = 1.5 ：1

3  上腔静脉的直径：

* 主动脉弓水平：1.4cm ± 0.4cm

* 肺动脉干分支水平：2cm ± 0.4cm

4  肺动脉的直径：

* 肺动脉干：2.4cm ± 0.2cm

* 右侧肺动脉近端：1.9cm ± 0.3cm

* 右侧肺动脉末梢：1.5 cm ± 0.3cm

* 左侧肺动脉：2.1cm ± 0.4cm

5  主支气管的宽度：

* 右侧约15 mm

* 左侧约13 cm

6 纵隔：

* 胸腺的横径：1 - 2cm

心脏

心腔的大小

7 右心房：

* 最大横径：4.4cm

- 主动脉根水平：1.9cm ± 0.8cm

- 二尖瓣水平：3.2cm ± 1.2cm

- 心室中心：2.8cm ± 0.4cm

8 左心房：

a  最大前后径：4 - 5cm

* 主动脉根部水平：2.4cm ± 4.5cm

* 二尖瓣水平：2.9cm ± 4.9cm

b  最大横径：9cm

* 主动脉根部水平：5.5cm ± 8.4cm

* 二尖瓣水平：4.9cm ± 9.1cm

9 正中矢状面和室间隔的角度 = 38 º

10 室间隔的厚度：

* 大约5-10 mm

11 心包的厚度：

* 1-2 mm

12 心肌的厚度 ：

* 10-12 mm

2.3 腹部

2.3.1 上腹部器官

——肝脏的位置、大小如常，形态规则，各叶比例适当，边缘平滑锐利。内部结构和CT值无异常。肝内密度均匀，肝CT值65Hu左右，平扫时肝血管影对比不清，肝内外胆管无扩张，胆囊不大。

——脾位置大小如常。外部轮廓清晰、内部密度均匀。

——胰的大小、位置如常，内部结构无异常，轮廓光滑，边缘可有小的分叶。胰管无阻塞。

——双侧肾脏大小与位置无异常。肾实质的厚度和结构无异常。

——肾盂和肾盏结构如常。

——肾上腺无增大。

——主要大血管形态如常，走行及其分支无异常改变，无异常扩张或狭窄，管壁厚薄均匀。

——腹腔及腹膜后无肿大淋巴结的征象，无腹水征。

——所见上腹部胃肠道走行、分布如常，管壁无增厚，官腔无狭窄或扩张，无胃肠外游离气体。

——所见部分肺脏和软组织无异常改变。

印象  上腹部器官CT扫描图像正常

2.3.1.1 阅片内容与流程

肝                * 位置

- 右膈正下部，部分位于左膈下

* 大小 (如下)

* 边缘：

- 光滑

- 锐利

* 正常CT值 (如下)

* 内部实质结构密度均匀，无局灶性异常

* 肝内胆管：

- 走行

- 宽度(一般情况下：增强后胆管不可见 如下)

- 无结石

- 无气体

* 肝外胆管：

- 走行(从肝门到胰头)

- 宽度(如下)

- 均匀的液体密度

- 无结石

- 无气体

* 肝内血管影显示情况(血管影是否在平扫时高于肝质密度)

* 胆囊：

- 大小(如下)

- 平滑的外部轮廓

- 正常壁厚(如下)

- 无胆囊周围积液

* 胆囊的内容物：

- 均匀

- 液体密度

- 没有结石(低密度或高密度)

- 没有气体

* 肝门由肝动脉、肝总管和门静脉组成，无肿块及肿大淋巴结

* 两侧肋膈角清晰且充气，无胸膜渗出、浸润及肿块

脾                * 大小(如下)

* 平滑的外部轮廓

* 均匀的内部结构

* CT值(如下)

胰                * 与年龄相当的正常数值(如下)

* 正常的小叶，胰腺内无异常密度影。

* 平滑的外部轮廓，胰周脂肪间隙密度无增高。

* 胰管通畅

* 没有胰周积液

* 正常主动脉旁区域

肾脏              * 成对的

* 位置(如下)

* 大小(如下)

* 平滑的轮廓

* 实质的厚度(如下)

* 密度(如下)

* 皮质和髓质的厚度

* 肾盂(解剖，对称，大小，无扩张，均匀的液体密度内容物)

* 肾盏(形状，厚度，均匀的内容物)

* 强化特征 (如下)

输尿管            * 无重复

* 走行

* 泌尿引流通畅

* 正常的输尿管周围脂肪组织存在

* 增强后的两侧输尿管几乎同时强化

肾上腺            * 形状

* 大小(如下)

* 细长的侧肢

* 无局限性低密度(囊肿、腺瘤)、等密度或高密度区

肠结构（结肠袋、  * 解剖

小肠）            * 形状

* 壁厚

* 口服对比剂后均匀的密度增高

* 无游离的肠外或腹部内气体或液体

主要的血管        * 位置

* 大小(如下)

* 增强后管腔内密度均匀增高

* 无大的(内膜)钙化

* 无附壁血栓形成

* 无分离

淋巴结（尤其是腹膜后、肠系膜、主动脉旁）

* 无肿大淋巴结

肺底部            * 结构

* 完全充气

* 无黏连

* 无肺结节

软组织            * 解剖

* 对称

* 密度

2.3.1.2 重要的测量数据

大小：

1  肝：

A 肝左缘的角度：约45˚

b 左叶：(在脊柱旁线上标准前后径)为5 cm

* 尾状叶/右叶 (CL/RL)=0.37 ± 0.16(肝硬化时为0.88 ± 0.2)

2  脾：

a 厚度 (D)： 4 - 6 cm

b 宽度 (W)： 7 - 10cm

c 长度 (L)： 11 - 15cm (重组)

脾指数：D×W×L= 在 160 和 440之间

3  胰腺 ：

a 头部为3.5 cm

b 体部为 2.5 cm

c 尾部为 2.5 cm

4  肾上腺(变异较大)

* 侧肢的厚度 ＜ 10 mm

5  胆囊：

a 断面直径为 5 cm (＞5 cm可疑为有水肿)

b 胆囊壁的宽度：1-3 mm

c 胆总管的宽度： ≤8 mm (在胆囊切除术后：≤ 10 mm)

6  下腔静脉：

* 横径为 2.5 cm

7  腹主动脉：

* 横径约18-30 mm

8  肾脏：

a 前后径约18-30 mm

b 横径5 - 6cm；头尾向的直径 (=最高层到最低层)8 - 13cm

c 横肾轴 ：肾夹角 120˚

d 肾脏皮层的宽度 ：4 - 5 mm

e 输尿管的宽度 ： 4 - 7 mm

肾脏的上极的位置：

* 右 ： L1 的上缘

* 左 ： T12 的下缘

对比剂达到皮髓质平衡时间：

* 1 分钟

对比剂排泄进入肾盂肾盏系统时间：

* 3 分钟

吉氏筋膜(厚度)：

* 1-2 mm

大于1 cm 的淋巴结在病理学上是可疑的，大多数情况下是有意义的

CT值：

* 肝： 65 Hu ± 10 Hu

* 脾： 45 Hu ± 5 Hu

* 胰： 40 Hu ± 10 Hu

* 脂肪： -65 到 -100 Hu

* 肾脏：平扫30～45Hu缺乏对比；强化后皮层：约140 Hu

* 肾上腺： 平扫为 25-40 Hu

* 肌肉 ： 45 Hu ± 5 Hu

* 静脉 ： 平扫时大约为 40 - 55 Hu

* 胆囊 ： 0-25 Hu

2.3.2 肝

——肝脏的形态、位置和大小如常，边缘平滑规则，密度均匀，CT值在正常范围。内部结构未见异常，无局部的异常。肝脏各叶比例适当，肝脏CT值不低于脾的CT值。平扫时肝血管对比不清。

——肝内、外胆管走行、宽度如常，内容物密度均匀。

——胆囊大小如常，边缘平滑，内容物均匀。

——肝门无异常，肝裂不宽。

——其他可见的上腹部器官无异常。

印象  肝脏CT扫描图像正常

2.3.2.1 阅片内容与流程

肝脏              * 位置：

- 大部分在右半膈正下部，小部分位于剑突偏左侧

* 大小 (如下)

* 边缘 ：

- 光滑

- 锐利

* CT值 (如下)

* 均匀的内部实质结构， 没有局灶性密度异常

* 肝内胆管：

· 走行(离心的，越向外围越细)

· CT图像阅读原则与诊断报告书写指南(2)

· - 宽度(通常情况下：胆管在增强后不应显影)

· - 无结石

· - 无气体

· * 肝外胆管：

· - 走行(从肝门到胰头)

· - 宽度(如下)

· - 均匀的液体密度

· - 无结石

· - 无气体

· - 肝内血管影 (平扫时肝内血管密度高于肝质密度)

· * 胆囊：

· - 大小(如下)

· - 轮廓(光滑锐利)

· - 壁厚(如下：没有弥漫或局部增厚)

· - 胆囊周围无积液

· * 胆囊内容物：

· - 均匀

· - 液体密度 (如下)

· - 无结石 (低密度或高密度)

· - 无气体

· - 肝动脉、肝总管和门静脉构成的肝门；无肿块或肿大淋巴结

· - 肋膈角清晰锐利；无胸膜肥厚、浸润或肿块

· 脾                * 位置

· * 结构

· * 大小(如下)

· * 密度(均匀的内部结构)

· * 轮廓(平滑)

· 胰腺              * 位置

· * 结构

· * 大小

· * 密度(均匀的内部结构)

· * 轮廓(光滑，分成小叶)

· * 胰管

· * 主动脉旁的区域

· 肾上腺、肾脏（如果可见）

· * 位置

· * 大小(如下)

· * 内部结构

· 腹腔              * 肠结构(在可见和可评价条件下：结构、宽度、壁厚)

· * 没有游离的肠外或腹内气体或液体

· 软组织            * 结构清晰，无异常占位性病变

· 2.3.2.2 重要的测量数据

· 大小

· 1  肝：

· a 肝左缘角：约45˚

· b 尾状叶/右叶 (CL/RL)=0.37 ± 0.16(在肝硬化时为0.88±0.2。参考线[从内侧面]：I线是尾状叶的内侧缘的切线；II线与I线平行是门静脉的外侧面的切线；Ⅲ线与肝外缘相切，垂直于门静脉和上腔静脉连线的中点线，和I、II线垂直。

· c 左叶：(在脊柱旁线上测得的前后径) 为 5cm

· 2  门静脉：

· * 为 1.5 cm

· 3  肝静脉：

· * 为 0.5cm

· 4  胆囊：

· * 水平的直径为 5cm(＞5 cm 可疑为积液)

· 5  胆囊壁的厚度：

· * 1-3 mm

· 6  胆总管的宽度：

· * ≤ 8mm (胆囊切除术后：≤ 10 mm)

· 脾：

· * 厚度(D)：4 - 6cm

· * 宽度(W)：7 - 10cm

· * 长度(L)： 11 - 15cm

· * 脾的指数：D×W×L = 160 – 440

· 肾脏：

· 头尾向的直径：8 - 13cm

· * 前后径：约4cm

· * 横径 5 - 6cm

· 上极的位置：

· * 右侧 ： L1上缘

· * 左侧： T12 的下缘

· 肾脏皮质的厚度：

· * 4 - 5 mm

· 吉氏筋膜(厚度)：

· * 1-2 mm

· 肾上腺(可变异)：

· * 侧肢的厚度 ＜10 mm

· 腹主动脉的直径： 大约18-30 mm

· 大于1cm的淋巴结在病理学上是可疑的

· CT值

· 肝：65 Hu ± 10 Hu

· 胆囊内容物：0  - 25 Hu

· 脾：45 Hu ± 5 Hu

· 胰腺：40 Hu ± 10 Hu

· 脂肪：-65 到 -100 Hu

· 肾脏平扫：35 - 45 Hu

· 肾上腺平扫：25 - 40 Hu

· 肌肉：45± 5 Hu

· 血管平扫：约40 - 55 Hu

· 2.3.3 胰腺

· ——胰腺位置、大小如常，可略有小叶状突起，边缘平滑锐利。

· ——胰腺的小叶正常大小与年龄相当。实质的内部结构如常，密度均匀，CT值在正常范围，胰腺内无低密度或高密度改变。胰管的走行和管径无异常。

· ——十二指肠无异常。胆总管宽度正常范围，无阻塞，腔内充满液体。

· ——可见的肝内和肝外胆管未见异常。

· ——胰周脂肪无异常。

· ——脾静脉和肠系膜血管如常。肠系膜根部结构无异常，密度均匀。

· ——可见的肝脏、脾、肾和肾上腺的部分无异常。肾旁的和结肠旁间隙结构正常存在。

· ——主要的大血管无异常改变，腹腔和腹膜后无肿大淋巴结的征象。

· 印象   胰腺CT扫描图像正常

· 2.3.3.1 阅片内容与流程

· 胰腺              * 位置(自然)

· * 结构

· * 大小与年龄相适(如下)

· * 正常小叶组成(青少年时期通常边缘是直的，随年龄增长显示出分成小叶的演变过程)

· * 平滑的外部轮廓

· * 内部的实质结构(年轻人均匀，随年龄增长稍不均匀)

· * 无局灶性异常(例如：钙化、囊肿、肿瘤)

· * 胰管：

· - 位置 (居于胰腺中央)

· - 宽度(如下)

· - 无阻塞

· - 无局部或串珠状的扩张或变窄

· - 末端(常与胆总管胰内段共同开口于十二指肠Vater氏乳头)

· * 胰周无积液(指分泌液沿左侧和右侧的肾旁间隙，进入网膜囊内，沿结肠旁沟延伸)

· * 主动脉旁的区域

· * 脾静脉：

· - 走行(靠着胰腺的后表面， 从脾门流向门静脉)

· - 宽度

· - 有无钙化

· * 淋巴结：(尤其是胰旁的和胰脾丛)

· - 大小

· - 数量

· * 胰周脂肪：

· - 表现为脂肪CT值

· - 无浸润

· - 无液体

· * 肠系膜动脉和静脉：

· - 走行

· - 大小

· * 十二指肠(降部：直接与胰头相邻；水平部；直接与钩突相邻)

· * 横结肠系膜

· * 胃：

· - 光滑的外表面

· - 正常壁厚

· - 环绕着脂肪组织

· - 腔内密度均匀，有时在胃底和体部可见齿状粘膜缘

· * 肝外胆管：

· - 走行(从肝门到胰腺头)

· - 宽度(如下)

· - 均匀的液体密度

· - 无结石

· - 无气体

· 肝脏              * 位置

· * 大小(在可评价条件下)

· * 边缘

· - 光滑

· - 锐利

· * CT值(如下)

· * 均匀的内部实质结构

· * 肝内胆管

· - 走行(离心的，越向周围越细)

· - 宽度(通常情况下： 增强后不显现)

· * 胆囊：(如果可见)

· - 大小

· - 内容

· - 壁厚

· * 肝动脉、肝总管和门静脉构成肝门；无肿块或肿大淋巴结

· 脾脏              * 位置

· * 大小

· * 边缘

· * 密度(如下)

· 肾                * 成对的

· * 位置

· * 大小

· * 轮廓平滑

· * 实质的厚度

· * 密度(如下)

· 肾上腺            * 形状

· * 大小(如下)

· * 对称的侧肢

· * 无局部隆起

· 肠结构 (结肠袋、小肠)

· * 正常壁厚

· * 口服对比剂后均匀高密度

· * 没有游离的肠外或腹内的气体或液体

· 血管 (主动脉、下腔静脉)

· * 大小

· * 无腔内阻塞

· 淋巴结丛( 腹膜后主动脉旁)

· * 无肿大淋巴结

· 2.3.3.2 重要的测量数据

· 胰腺的大小：(各年龄的正常范围)

· 年龄(年)    头1(mm)   身体2(mm)    尾部3(mm)

· * 20-30      25-32         17-21          16-20

· * 31-40      23-29         16-20          15-18

· * 41-50      22-29         16-19          14-17

· * 51-60      21-27         14-18          14-17

· * 61-70      20-26         14-18          13-16

· * 71-80      17-25         12-17          11-15

· 经验法则：头≤3.5 cm ，体和尾≤ 2.5 cm

· 4  胰管：

· * 宽度 1-3 mm

· 5  胆总管宽度：

· * < 8 mm (胆囊切除术后≤10mm)

· CT值：

· * 胰腺： 40 Hu±10 Hu

· * 肝脏： 65 Hu±10 Hu

· * 脾： 45 Hu±5 Hu

· * 肾： 平扫 35-45 Hu；增强后肾脏皮质：约140Hu

· * 肾上腺：平扫 25-40 Hu

· * 肌肉： 45±5 Hu

· * 血管：平扫约40-55 Hu

· * 胆囊： 0-25 Hu

· * 脂肪： -65 到 -100 Hu

· 大小：

· * 脾：宽度 7-10 cm，高度 4-6 cm，长度 11-15 cm

· * 肾上腺 (可变的)：侧肢的厚度≤ 10 mm

· * 胆囊： 水平直径为 5 cm ( ＞ 5 cm 可疑为水肿)

· * 胆囊壁的厚度：1-3 mm

· * 吉氏筋膜 (厚度)：1-2 mm

· * 腹主动脉的直径：约18-30 mm

· * 大于1cm的淋巴结在病理学上是可疑的

· 2.3.4 肾

· ——双侧肾脏大小、位置如常，肾实质厚度和密度无异常。无肿块影。

· ——肾盏、肾盂结构清晰，形状如常，无扩张及受压变形，内无结石，泌尿系统无阻塞征象。

· ——增强扫描显示皮髓质适时强化，对比剂均匀排泄进入肾盂肾盏且无充盈缺损。

· ——肾周和肾旁间隙存在，无异常致密影。

· ——其他可见的上腹部器官，特别是肾上腺，均无异常。

· 印象  双肾脏CT扫描图像均正常

· 2.3.4.1 阅片内容与流程

· 肾脏              * 解剖：

· - 成对的

· - 位置(如下)

· - 大小(如下)

· - 形态

· * 器官轮廓：

· - 光滑、锐利

· * 实质的厚度

· * 密度(如下)

· * 皮髓质关系未见异常

· * 肾盂：

· - 肾盏的结构和形状

· - 双侧对称

· - 无扩张

· * 输尿管：

· - 每侧各一

· - 走行

· - 宽度(如下)

· - 通畅无阻塞

· * 肾周和肾旁间隙

· - 脂肪密度

· - 无肿块

· - 软组织结构无增厚

· - 无积液

· * 肾周和肾旁的筋膜：

· - 走形

· - 宽度(无弥漫性或局限性增厚)

· 肾上腺            * 形状

· * 大小(如下)

· * 细长的侧肢

· * 无局部隆起

· 腹膜后间隙        * 无肿块、液体或高密度影

· 肠结构            * 结肠袋，小肠

· * 壁厚

· * 均匀强化

· * 没有游离的肠外或腹内气体或液体

· 血管              * 走行

· * 大小(如下)

· * 钙化

· * 无肿大淋巴结(如下)

· 软组织            * 密度(均匀)

· * 对称

· * 肌肉(大小，内部结构，边缘)

· * 脂肪(密度，没有软组织或液体渗入)

· 2.3.4.2 重要的测量数据

· 1  肾极之间的距离：

· * 上极：相隔约10 cm (4-16 cm)

· * 下极：相隔约13 cm (9-18.5 cm)

· 2  横位的肾脏轴：

· * 肾夹角120˚

· 3  肾门水平的肾横径：

· * 5-6 cm (a，横向的)×3-4 cm (b，前后的)

· 4  皮层的厚度：

· * 4-5 mm

· 5  输尿管的宽度：

· * 4-7 mm

· 6  吉氏筋膜 (厚度)：

· * 1-2 mm

· 肾上极的位置：

· * 右侧：Ll 的上缘

· * 左侧：T12 的下缘 (可变的；注意相差不超过1.5个椎体高度)

· 肾脏的大小：

· * 头尾向的( = 最高到最低层面！)8-13 cm

· 肾脏大小的左右差异：

· * 头尾向的 ＜1.5 cm

· 肾脏的CT值：

· * 平扫 35-45 Hu

· * 增强后肾皮质约140 Hu

· 达到皮髓质平衡时间：

· * 1 分钟

· 对比剂排泌进入肾盂肾盏：

· * 3 分钟

· 7  肾上腺大小（变异较大）：

· * 侧肢的厚度 ＜10 mm

· 正常肾上腺的密度：平扫 25-40 Hu

· 8  腹主动脉：横径约18-30 mm

· 9  下腔静脉：

· * 横径为2.5 cm

· 血管的密度：平扫约40-55 Hu

· 大于1cm 的淋巴结在病理学上是可疑的

· 2.3.5 肾上腺

· ——双侧肾上腺大小和位置如常，侧肢发育未见异常。

· ——密度均匀，无肿块及局限性隆起，周围脂肪间隙清晰，无占位征象。

· ——肾上腺无增厚。

· ——增强扫描示肾上腺强化特征无改变，时间在正常范围。

· ——其他可见的上腹部器官，特别是肾脏等均无异常。

· 印象  双侧肾上腺CT扫描图像正常

· 2.3.5.1 阅片内容与流程

· 肾上腺            * 成对的

· * 位置(肾的上部和前部)

· * 形状

· * 大小(如下)

· * 边缘(光滑锐利)

· * 细长的肾上腺无局部低密度、等密度或高密度隆起

· * 无钙化

· * 强化特征：

· - 均匀强化

· - 肾上腺内无低密度或高密度病变

· 肝脏              * 大小(如下)：

· * 边缘

· - 光滑

· - 锐利

· * 均匀的内部实质结构

· * 肝内和肝外胆管

· * 肋膈角清晰而且两侧充气

· 脾                * 大小(如下)

· * 光滑的外部轮廓

· * 均匀的内部结构

· 胰腺              * 大小

· * 胰管

· 肾                * 成对的

· * 位置(如下)

· * 大小(如下)

· * 轮廓光滑

· 胃和肠            * 位置

· * 有无扩张/液平面

· * 无肿块

· * 无浸润

· 主要的血管        * 横径

· * 血流

· 淋巴结            * 无肿大淋巴结

· 膈                * 无局限性增宽

· * 肋膈角处的肺组织(无渗出和高密度影)

· 椎体              * 边缘， 骨结构

· 软组织

· 2.3.5.2 重要的测量数据

· 大小

· 1  肾上腺 (可变的)：

· * 厚度 ＜10 mm

· * 密度：(平扫) 25-40 Hu

· 肾上极的位置：

· * 右侧：Ll 的上缘

· * 左侧：T12 的下缘

· 横位的肾脏轴：

· * 肾夹角120˚

· 肾脏的大小：

· * 头尾向的：8-13 cm

· * 前后的：约4cm

· * 横向的：5-6 cm

· 吉氏筋膜 (厚度)：

· * 1-2 mm

· 脾：

· * 宽度：7-10 cm

· * 深度：4-6 cm

· * 长度：11-15 cm

· 腹主动脉的直径：

· * 约 18-30 mm

· 2.3.6 女性盆腔

· ——骨盆入口未见异常，髂骨翼和髂腰肌形态与结构无改变，未见骨质增生和破坏，肌肉无肿胀。

· ——所见肠管结构，特别是盲肠和直肠，无异常且无壁增厚或肿块征象。

· ——直肠周周的脂肪和坐骨直肠窝无异常。

· ——子宫大小、形态如常边缘平滑，位置未见异常。可见与年龄相适的结构。子宫肌层密度均匀。子宫腔发育未见异常，而且子宫附件无异常。阴道穹隆无异常。

· ——充盈的膀胱外部轮廓光滑，壁厚薄均匀，无异常改变。

· ——小骨盆血管的走行和管径未见异常。无肿大淋巴结的征象。

· ——骨盆骨骼，尤其是股骨头、骶髂关节和耻骨联合部结构无异常，无骨质破坏。

· ——周围无明显的软组织异常。

· 印象  小骨盆CT扫描图像正常

· 2.3.6.1 阅片内容与流程

· 骨盆入口          * 结构

· * 宽度

· * 对称

· * 髂骨翼(形状)

· * 髂腰肌：

· - 大小

· - 密度

· - 对称

· 肠结构            * 位置

· (尤其是盲肠       * 壁厚(正常扩张情况下，如下)

· 和直肠)           * 壁无局部增厚

· * 管腔充盈良好，无软组织肿块

· 直肠周围的脂肪    * 密度(脂肪密度)

· * 无浸润

· * 无肿块

· 坐骨直肠窝        * 双侧对称

· * 无肿块

· * 无淋巴结病变

· 子宫              * 位置

· * 大小

· * 边缘(外形平滑)

· * 密度(如下)

· * 子宫腔：

· - 形态

· - 大小

· - 密度

· - 内容

· 子宫颈、阴道      * 位置

· * 大小

· * 边缘

· 卵巢              * 位置

· * 大小

· * 密度

· * 对称性

· * 无软组织密度或液体密度肿块

· 膀胱              * 适度充盈

· * 外部轮廓光滑

· * 膀胱壁厚度 (如下)

· 血管              * 管径

· * 走行

· * 无明显内膜钙化

· 淋巴结站          * 无淋巴结增大(＞1cm)

· 骨盆诸组成骨      * 形态

· * 边缘(皮质光滑锐利，完整连续)

· * 骨性结构

· * 无局限性高密度或低密度区

· * 股骨头为圆形位于髋臼中心

· * 骶髂关节面光滑间隙未见异常

· * 耻骨联合(如下)

· 皮下软组织和肌肉  * 密度

· * 范围

· * 边缘

· * 对称性

· 2.3.6.2 重要的测量数据

· 1  骶髂关节间隙；

· * 软骨厚度 2-5 mm (前部和下部：2-3 mm)

· 2  子宫：

· * 大小 (可变的)：青春期前期：长≤3 cm，横径约1cm

· * 未产妇：长≤8 cm，横径约4 cm

· * 经产妇：长≤9.5 cm ，横径约5.5 cm

· * 绝经后：长≤6 cm ，横径约2cm

· a 直立位子宫横径(充盈良好的膀胱) ≤ 5 cm

· b 子宫颈：横径≤ 3cm

· 3  卵巢：

· * 青春期前期： a，长≤ 2.5 cm ； b，横径约2.5 cm

· * 性成熟期： a. 长≤4 cm ； b，横径约2.5 cm

· * 绝经后： a. 长≤ 3 cm ； b，横径约1.5 cm

· 4        膀胱

· * 壁厚(充盈良好的膀胱)：约3 mm

· 5  直肠：

· * 壁厚 ≤ 5 mm

· 6  耻骨联合

· * 宽度 ＜ 6 mm

· 7  骨盆的尺寸：

· * 骨盆出口：前后径(尾骨到耻骨联合后缘)：约9cm

· 骨盆下部水平CT扫描轴位图像                     直肠与子宫颈部水平CT扫描轴位图像

· 2.3.7 男性盆腔

· ——骨盆入口形态如常，髂骨翼和髂腰肌的形态、结构无异常改变。

· ——所见肠结构，特别是盲肠和直肠未发现异常改变，无肠壁增厚或局限性肿块征象。

· ——直肠周围的脂肪和坐骨直肠窝显示明显。

· ——扩张充分的膀胱轮廓光滑、壁厚薄较均匀，无异常增厚和新生物。

· ——精囊形态、大小、位置如常，密度均匀。双侧膀胱和精囊夹角清晰、大小在正常范围。

· ——前列腺大小形状如常，内部结构密度均匀，无异常钙化影。

· ——小骨盆内的血管的走行和管径均未见异常。无异常肿大淋巴结。

· ——骨盆诸组成骨的外形未见异常，尤其是股骨头、骶髂关节无骨质破坏及关节间隙改变。

· ——周围软组织无异常改变。

· 印象   小骨盆CT扫描图像正常

· 2.3.7.1 阅片内容与流程

· 骨盆入口          * 形态

· * 宽度

· * 对称性

· * 髂骨翼(形状)

· * 髂腰肌：

· - 大小

· - 密度

· - 对称性

· 肠结构 (尤其是盲肠和直肠)

· * 位置

· * 壁厚度(正常扩张情况下，如下)

· * 没有局部壁增厚

· * 管腔充盈良好无软组织肿块

· 直肠周围的脂肪    * 密度(脂肪密度)

· * 无浸润

· * 无肿块

· 坐骨直肠窝        * 左右对称

· * 无肿块

· * 无淋巴结病变

· 膀胱              * 充分扩张

· * 外形光滑

· * 壁厚度(如下)

· 精囊.             * 位置(膀胱后面)

· * 大小(如下)

· * 对称性

· * 双侧膀胱精囊角(如下)清晰

· 前列腺            * 位置(以膀胱出口为中心)

· * 形态(圆形)

· * 大小(如下)

· * 密度(均匀，如下)

· * 无钙化

· * 增强扫描后无单侧不均匀强化

· 血管              * 管径

· * 走行

· * 无明显内膜钙化

· 淋巴结            * 无淋巴结病变

· 骨盆的骨骼        * 形态

· * 边缘(皮质光滑锐利，完整连续)

· * 骨性结构

· * 无局限性高密度或低密度区

· * 股骨头为圆形位于髋臼中心

· * 骶髂关节面光滑，间隙未见异常

· * 耻骨联合

· 皮下组织和肌肉    * 密度

· * 范围

· * 边缘

· * 对称性

· 2.3.7.2 重要的测量数据

· 1  骶髂关节间隙

· * 宽度 2-5 mm (前部和下部为 2-3 mm)

· 2  膀胱

· * 壁厚：(扩张良好膀胱)约3 mm

· 3  精囊：

· * 大小：(变化较大)

· a 长度 5cm

· b 宽度 2 cm. 高度 2.5 cm

· c 膀胱精囊角：两侧均清晰

· 4  前列腺

· * 大小：(因年龄而异，20-70岁)

· a 前后径 2.5-3 cm

· b 左右径(及上下径)3-5 cm

· * 密度均匀，CT值：40-65 Hu

· 5  直肠：

· * 壁厚 ≤ 5 mm

· 2.4 脊柱

· 2.4.1 颈椎

· ——颈椎侧位示前凸生理曲度未见异常，排列整齐。

· ——椎体形态规则，边缘清楚，骨小梁结构无异常。皮质厚度在正常范围，无骨赘形成。

· ——骨性椎管矢状径在正常范围。

· ——椎间盘的密度无异常，后缘正中凹陷正常存在，未见椎间盘突出于椎体后缘和椎体周缘。

· ——脊髓位于椎管中央，宽度未见异常，密度均匀，无局限性狭窄或扩张。

· ——神经根走行未见异常，椎间孔大小和结构未见异常。椎小关节和钩椎关节无硬化、变窄。

· ——椎前和椎旁软组织无异常。

· 印象  所检查的颈椎CT扫描图像正常

· 2.4.1.1 阅片内容与流程

· 位置             * 颈椎前凸(生理曲度)

· * 无节段性排列紊乱(定位扫描)

· * 齿状突位置未见异常(如下)

· * 无侧曲

· 骨性椎管         * 宽度(如下)

· * 形状

· 椎体             * 形状

· * 皮质(厚度，边缘：平滑、锐利)

· * 没有边缘骨赘

· * 骨小梁(均匀的蜂窝状排列， 无稀疏或局部骨质缺损，无变细或变粗)

· * 骨性结构(在可评估条件下：没有溶骨性缺损、骨折线或异常成骨)

· 椎间隙           * 宽度

· * 边缘(平滑锐利)

· * 椎间盘未突出于邻近锥体后缘和周缘

· 脊髓             * 位置(位于中央)

· * 宽度(如下)

· * 无局限性狭窄或扩张

· * 密度(均匀)

· * 髓周硬膜囊间隙清晰：

· - 无前方压迫(如椎间盘或骨赘所致)或后方压迫(如黄韧带肥厚所致)

· 椎间孔           * 结构

· * 宽度

· * 无前方压迫(如椎间盘或骨赘所致)或后方压迫(如黄韧带肥厚所致)

· 神经根           * 走行及穿过神经孔

· * 无局限性增粗

· 椎小关节         * 形状，对称性

· * 椎弓峡部

· * 椎弓完整

· * 棘突(形状、长度、骨性结构)

· 软组织           * 于椎体和棘突两侧对称分布

· * 无肿块

· * 椎前软组织结构(尤其是咽部及甲状腺，无肿块)

· 2.4.1.2 重要的测量数据

· 1  齿状突前间隙的前后径：

· * ＜ 2 mm

· 2  椎管矢状径：

· * c1 ≥21 mm

· * c2 ≥20 mm

· * c3 ≥17 mm

· * c4 -c7 = 14 mm

· 3  椎管的宽度：

· * 椎弓根水平椎管横径＞ 20-21 mm

· 4  脊髓宽度：

· * 矢状面 ＞ 6 - 7 mm

· 2.4.2 胸椎

· ——胸椎侧面观脊柱后凸生理曲度如常，无排列紊乱。

· ——椎体及附件形态及骨小梁结构无异常。皮质厚度未见异常，无骨赘形成，未见骨质破坏，无假关节形成。

· ——骨性椎管矢状径在正常范围。

· ——椎间盘的形态规则，密度无异常，后缘正中凹陷正常存在，椎间盘不突出于椎体后缘。

· ——脊髓位于椎管中央，宽度未见异常，密度均匀，无局限性狭窄或扩张。

· ——神经根走行如常，椎间孔大小和结构均无异常。肋椎关节和肋横突关节不紊乱。

· ——椎前和椎旁软组织无异常。

· 印象   所检查的胸椎节段的CT扫描图象正常

· 2.4.2.1 阅片内容与流程

· 位置             * 胸椎后凸(生理曲度)

· * 无侧曲

· * 无节段性排列紊乱(侧面观)

· 骨性椎管         * 宽度(如下)

· * 形状

· 椎体             * 形状

· * 皮质(厚度、边缘：平滑、锐利)

· * 没有边缘骨赘

· * 骨小梁(均匀的蜂窝状排列，无稀疏或局部骨质缺损，无变细或变粗)

· 椎间隙           * 宽度

· * 边缘(平滑锐利)

· * 椎间盘未突出于邻近椎体后缘

· 脊髓             * 位置(位于中央)

· * 宽度(如下)

· * 无局限性变细或增粗

· * 密度(均匀)

· * 髓周硬膜囊间隙清晰：无前方压迫(如椎间盘或骨赘所致)或后方压迫(如黄韧带肥厚所致)

· 椎间孔           * 形状

· * 宽度

· * 无前方压迫(如椎间盘或骨赘所致)或后方压迫(如黄韧带肥厚)

· 神经根           * 走行及穿过神经孔

· * 无局限性增粗

· 椎小关节         * 形状，对称性

· * 椎弓峡部

· * 椎弓完整

· * 棘突(形状、长度、骨性结构)

· * 肋横突关节

· * 肋椎关节(无肥大)

· 软组织           * 于椎体和棘突两侧对称排列

· * 无肿块

· * 椎前软组织结构(尤其是肺、心脏和主动脉)

· 2.4.2.2 重要的测量数据

· 1  椎管的宽度：

· * 椎弓根水平椎管横径 ＞ 20-21 mm

· 2  椎管的矢状径：

· * T1 - T11 = 13-14 mm，T12 = 15 mm

· 3  jones-thomson比率：(=A×B/C×D)；

· * 在0.5 和0.22之间为正常( ＜ 0.22为椎管狭窄)

· 4  椎间隙的宽度：

· * 在T1处最小

· * T6 - T11：约4-5 mm

· * 在 T11 - T12处最大

· 3

· 2.4.3 腰椎

· ——腰椎侧面前凸生理曲度如常，排列整齐，未见病理性弯曲。

· ——椎体形态规则，边缘清晰，骨小梁形态结构无异常。皮质边缘厚度未见异常，无骨赘及骨质破坏。

· ——骨性椎管矢状径未见异常。

· ——椎间盘的形态规则，密度无异常，后缘正中凹陷正常存在，椎间盘不突出于椎体后缘和周缘。

· ——脊髓圆锥位于L1，位置未见异常，并正常延续为马尾。硬膜囊宽径无异常。

· ——神经根走行如常，穿过神经孔，神经孔大小和结构均无异常。

· ——椎小关节不明显，但是未见小关节结构紊乱。

· ——椎前和椎旁软组织无异常。

· 印象  所检腰椎及附件CT扫描图象正常

· 2.4.3.1 阅片内容与流程

· 位置             * 腰椎前凸(生理曲度)

· * 腰骶角(如下)

· * 无排列紊乱(侧面观)

· 骨性椎管         * 形状

· * 宽度(如下)

· 椎体             * 形状

· * 皮质(厚度、边缘：光滑锐利)无边缘骨赘

· * 骨小梁(均匀的蜂窝状排列，无稀疏或局部骨质缺损，无变细或变粗)

· 椎间隙           * 宽度

· * 边缘(平滑锐利)

· * 椎间盘未突出于邻近锥体后缘(椎间盘后缘在L1-L4 的是凹面的，在L4/5 的是平直的，在 L5/S1是微凸的

· 脊髓             * 位置(位于中央)

· * 无局限性变细或增粗

· * 内容物内液体密度

· * 脊髓圆锥(在L1水平，形状)

· * 马尾神经宽度和排列未见异常，无后方粘连和局限性前方压迫(如椎间盘、骨赘所致)或后方压迫(如黄韧带肥厚所致)

· 神经孔           * 形状
· * 宽度

· * 无前方压迫(如椎间盘或骨赘所致)或后方压迫(如黄韧带肥厚)

· 神经根           * 走行及穿过神经孔

· * 无局限性增粗

· 椎小关节         * 形状，对称性

· * 椎弓峡部

· * 椎弓完整

· * 棘突(形状、长度、骨性结构)

· 软组织           * 于椎体和棘突两侧对称排列

· * 无肿块

· * 椎前软组织结构(主动脉、腔静脉)，无肿块

· 2.4.3.2 重要的测量数据

· 1  腰骶角 (S1/横剖面)：

· * 26-57˚

· 2  椎间隙宽度或腰椎间盘高度：

· * 平均8-12 mm， 从 L1到L4/5递增，从L5/S1递减

· 3  椎管宽度：
· * 椎弓根水平之椎管横径：L1 - L4 ＞ 20 – 21mm， L5 ＞ 24 mm

· 4  矢状径：
· * 16-18 mm(简易公式：至少15 mm；11-15 mm = 相对狭窄，小于10mm = 绝对狭窄)

· 5  jones-thomson 比率：(=A×B/C×D)

· * 在 0.5 和0.22之间为正常(＜ 0.22= 椎管狭窄)

· 6  侧隐窝(矢状径)：

· * ＞ 4-5 mm

· 7  黄韧带：

· * 宽度 ＜ 6 mm

· 8  椎间盘CT值：

· * 70 + 5 Hu
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