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·论著·

　　肝脏囊性病变包括肿瘤坏死囊性病变和非肿瘤囊

性病变，早期给予有效的诊断措施能提高肝脏囊性占

位的诊断准确性，对保障临床治疗及预后有着积极作

用
[1]
。螺旋CT(CT)和核磁共振(MRI)作为主要诊断手

段，已被广泛应用于临床中
[2]
。本研究对肝脏囊性占

位患者分别给予螺旋CT和核磁共振诊断，对比两种诊

断方法的临床效果，详情见下文。

　　1  资料与方法

　　1.1 一般资料  选取我院2017年3月～2018年1月

期间收治的68例肝脏囊性占位患者作为研究对象，其

中男患者33例，女患者35例；年龄24～74岁，平均年

龄(49.00±1.65)岁；经病理检查：肝脏发育性囊性

病变9例，炎性囊性病变24例，肝脏恶性肿瘤囊变病

变35例。

　　1.2 检查方法  ①螺旋CT检查法：使用Philips

扫描仪行CT扫描，电流为240mAs，层厚为(5～10)

mm，间距为(5～10)mm；扫描范围由患者的右侧膈顶

到肝脏的下缘。若有必要可对患者局部实施增强扫

描检查，造速控制在(2～3)ml/s，之后对患者肝脏

进行动脉三期增强扫描及延迟扫描，其延迟时间需

≤240s；取得检查结果。②核磁共振检查法：使用

Neusoft NSM-P035磁共振扫描仪，在患者进行核磁共

振前，需叮嘱患者取下身上携带的所有金属饰品，避

免金属饰品影响核磁共振检查结果。常规扫描序列主
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[Abstract] Objective To explore the diagnostic role of spiral CT and MRI in liver cystic lesions. Methods  A total of 68 cases of 

liver cystic lesions admitted between March 2017 and January 2018 were selected as study objects. Compared and 
analyzed the imaging features of different liver cystic lesions treated by CT and MRI.Compared the results of CT 
and MRI,Meanwhile,Compared the sensitivity and specificity of the two examination methods to the diagnosis 
of liver cystic lesions. Results  CT examination showed that the rate of hepatic developmental cystic lesions was 
88.89%, inflammatory cystic lesions was 83.33%,and the rate of hepatic malignant tumor cystic lesions was 91.43% 
lower than 100%,95.83% and 97.13% of MRI examination,respectively. The difference between the two groups 
showed statistical significance (P<0.05). MRI was 93.18% sensitive to the diagnosis of liver cystic lesions, and 95.83% 
specificity,although significantly higher than the 79.55% and 79.17% of CT findings,the difference between the two 
groups was statistically significant (P<0.05). Conclusion  Both CT and MRI can effectively diagnose hepatic cystic space 
occupying,and the accuracy rate is higher.ButMRI is more sensitive and specific,which is suitable for the changes of 
liver cystic diseases.
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要包括T1WI增强、T1WI、加压脂及T2WI等内容，扫面

范围主要是由患者右侧膈顶到肝脏下缘，并根据疾病

诊断需要，加做不同方位图像，为提高检查准确度，

医疗人员选择12ml的扎喷酸葡胺造影剂进行增强检

查，并通过手推方式进行注射；检查时应仔细观察患

者肝脏囊肿性病变的大小、密度、部位、形态、信号

以及有无囊壁结节、包膜是否出现等。

　　1.3 观察指标  观察分析CT和MRI对肝脏囊性不

同病变的影像学特征，对比CT和MRI检查结果，同时

对比两种检查方式对肝脏囊性病变的诊断效能(敏感

性、特异性)。

　　1.4 统计学处理方法  本次研究所得试验数据经

整理后均输入SPSS 18.0进行统计学分析，计量资料

采用(χ
-
±s)表示，计数资料和等级资料均采用(%)

表示，计数资料行χ
2
检验，P＜0.05则具有统计学意

义。

　　2  结   果

　　2.1 CT和MRI检查结果对比分析  CT检查肝脏发

育性囊性病变率88.89%，炎性囊性病变率83.33%，

肝脏恶性肿瘤囊变病变率91.43%分别低于MRI检查的

100%、95.83%、97.13%，两组数据差异具有统计学意

义(P＜0.05)，见表1。

　　2.2 CT和MRI检查肝脏囊性病变的特异性及敏感

性比较  CT对肝脏囊性病变的诊断敏感性为79.55%，

特异性为79.17%；MRI对肝脏囊性占位诊断敏感性为

93.18%，特异性为95.83%。两组数据差异具有统计学

意义(P＜0.05)，见表2。

　　2.３ 影像学表现  ①肝脏发育性囊性病变：肝

脏发育性囊性病变9例，CT下可看见单发(或者多发)

低密度的囊性病灶，病灶大小不均匀，且呈现圆形的

形状或者类似圆形的形状，边界较清晰；而MRI平扫

下可看见肝脏内出现单发(或多发)水样信号阴影，且

呈现出圆形形状或者类似圆形的形状，无显著强化。

对多囊肝合并多囊的患者，CT及MRI扫描下均可看见

肝脏、双肾内出现多大囊性病灶，且大小不一，病

灶呈弥漫性的分布，肝脏及双肾在实质强化后可清晰

看见多发囊性病灶。②炎性囊性病变：24例炎性囊性

病变患者中，在CT扫描下可见肝囊肿囊性病变的有20

例，其囊肿大小为(2～10)cm，CT值为(10～20)HU，

囊性的厚度表现不均匀，且存于张力；其中11例患者

在囊肿的周围存有低密度影，9例患者的囊肿内部存

有气液平面；增强扫描后可见囊壁呈中度强化。MRI

扫描下可见肝囊肿呈现出长T1和长T2的混杂信号，增

强扫描后可见囊肿病灶出现不规则的强化，且内有分

隔，囊壁的周围可见大片状的强化病灶。③恶性肿瘤

囊变病变：恶性肿瘤囊变病变患者有35例，多发的转

移瘤在CT扫描下可见患者肝内出现多发囊性病变，形

态较规则，边界较清晰，增强扫描后可见轻度-中度

的环形强化；单发的转移率大小不一，且呈现出环形

强化。MRI扫描下可见肝内或者多发囊性病灶，病灶

大小不均匀，并呈现出均匀T1的低信号，且病灶的正

中心信号更低，T2呈较高信号，中央的信号最高，呈

现出轻度环形强化。

　　3  讨   论

　　螺旋CT和核磁共振作为两种主要检查手段，在诊

断肝脏囊性占位时，均能清楚的显示出病灶大小、位

置以及与周围组织的关系，还能通过增强扫描掌握血

供的特点，两种检查方式准确率均比较高。但对不同

类型的肝脏囊性占位，其检查敏感性和特异性还是存

在一定差异的。螺旋CT主要采用滑环技术，可任意

地、回顾性进行图像重建，无层间隔大小约束和重

建次数限制
[3]
。核磁共振检查主要是将患者放入特殊

的磁场中，通过在无线电射频脉冲击作用下以激发人

体内的氢原子核，进而引发人体内氢原子核的共振，

吸收大量能量，待停止射频脉冲结束后，核磁共振仪

可以接受到共振后产生的检查图像。对人体不会造成

放射性的伤害，图像的分辨率较高，能够多层面、多

方位的成像，还能通过二维和三维的方式清晰显示出

人体解剖结构及病变情况，对病变部位达到定位准

确
[4]
。研究结果显示：CT检查肝脏发育性囊性病变率

表1 CT和MRI检查结果对比分析[n]

检查方式	           检查结果

	 发育性囊性病变   炎性囊性病变   恶性肿瘤囊变

CT	   8(88.89%)	   20(83.33%)	 32(91.43%)

MRI	   9(100%)	   23(95.83%)	 34(97.13%)

表2 CT和MRI对肝脏囊性病变的敏感性、特异性比较(%)

检查方式	   敏感性               特异性

CT	           79.55	               79.17

MRI	           93.18	               95.83

χ2	           3.4737	        3.0476

P	           0.0624	        0.0809
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88.89%，炎性囊性病变率83.33%，肝脏恶性肿瘤囊

变病变率91.43%分别低于MRI检查的100%、95.83%、

97.13%，两组数据差异具有统计学意义(P＜0.05)。

　　MRI对肝脏囊性病变诊断敏感性为93.18%、特异

性为95.83%虽明显高于CT检查的79.55%和79.17%，两

组数据差异具有统计学意义(P＜0.05)。与CT相比，

MRI诊断肝脏囊性病变诊出率、敏感性及特异性等效

果更高，与鲁万鑫
[5]
研究结果基本一致。

　　综上所述，CT和MRI对诊断肝脏囊性病变效果均

较明显，但MRI诊出率、敏感性及特异性更高，临床

可根据具体情况选择合适的影像学检查方法。
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　　本研究结果显示，干预后观察组ADL评分明显

低于对照组，QOL-AD和MMSE评分明显高于对照组(P

＜0.05)，提示康复护理有效提高了患者的日常生活

能力及认知功功能。分析原因可能为：传统常规护理

虽然护理内容广泛，基本可满足患者的日常生活护理

需求，但护理工作往往停留在帮助患者解决日常生活

困扰层面，对提高其认知水平及自身日常生活能力无

显著效果；康复护理干预则在对患者病情评估基础上

依据其认知功能及生活自理能力状况制定有针对性的

康复训练计划，康复护理中着重提高患者的认知功能

及其自身的日常生活能力，旨在通过康复训练改善患

者的临床症状，延缓其疾病进展。研究中发现，在康

复护理中，通过对患者进行全面的健康教育及语言功

能、记忆功能、行为情感功能以及定向力训练等康复

训练，有效改善了患者的认知功能，并通过反复训练

和刺激，减轻疾病对患者大脑神经功能的损害程度，

有效减轻认知功能障碍，提高其日常生活能力
[8-9]

。

同时，康复护理过程中分期对老年痴呆患者的病情进

行评估，并以此为依据调整康复护理方案，不但使得

护理措施更具针对性和有效性，而且也使得护理人员

对疾病认知不断提高，从而在护理实践中不断改进

和完善护理方案，提高护理效果
[10]

。有研究资料显   

示
[11]

，康复训练有助于提高患者的认知功能，从而提

高其生活自理能力，改善其生活质量，与本研究结果

一致。也有研究者采用康复护理对老年血管性痴呆患

者进行护理，结果显示患者的认知功能及生活质量显

著提高，证实康复护理具有较高的应用价值
[12]

。

　　综上所述，康复护理可显著改善老年高血压脑出

血术后痴呆患者的日常生活能力，提高其认知功能，

对延缓疾病进展提高患者生活质量有重要价值。
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