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[Abstract] Objective  Scientific research of multislice spiral CT angiography 3D 

reconstruction technology application in the diagnosis of cerebral vascular diseases, for 

the treatment of patients with cerebral vascular disease to provide scientific reference 

data. Methods  Using retrospective method, selected in our hospital from August 2015 - 

2016 February were cerebral vascular lesions in patients with clinical data of 35 cases as 

the research object, the application of multislice spiral CT angiography for examination, 

using spss20.0 statistical software for statistical analysis after the application of multi-slice 

spiral CT angiography in workstation for 3D reconstruction and analysis of the anatomical 

relationship of patients with vascular lesions of the brain. Results  35 cases of patients 

with cerebral vascular disease in 19 patients with aneurysm patients, 10 cases of dynamic 

venous malformation patients, 2 cases of cerebral vascular stenosis in patients with, 4 cases 

of embryonic brain aneurysm (congenital dysplasia) patients, each set of data comparisons 

were statistically significant (P<0.05), 35 cases of patients with cerebral vascular disease 

of multislice spiral CT angiography showed clear, to observe the size and shape of the 

specific location of the aneurysm, after pathological examination is not difficult to find 

31 of 35 cases of patients with cerebral vascular disease in positive cases, positive rate was 

88.57%. Conclusion  Multi-slice spiral CT angiography (made image three-dimensional 

reconstruction techniques used in The diagnostic effect of cerebral vascular disease is more 

significant.

[Key words] Multi Slice Spiral CT; Angiography; Three Dimensional Reconstruction 

Technique; Cerebral Vascular Disease; Diagnostic Value

　　脑血管病变好发于老年人群，脑血管病变是造成老年人群死亡的

首要因素
[1-2]

。脑血管病变中的主要为危险因素包括以下几个方面：

其一，高血压；其二；动脉粥样硬化；其三，高脂血症；其四，吸    

烟
[3]
。多层螺旋CT血管造影技术在进入临床工作中之后，因其可以大

面积的扫描，再加上使用了相应的三维重建技术，因此多层螺旋CT血

管造影技术被广泛应用于脑血管病变者的诊断中。笔者根据相关工作

经验，采用回顾性的方法，选取在我院收治的脑血管病变患者临床资

料35例作为研究对象，研究结果显示多层螺旋CT血管造影三维重建技

术应用于脑血管病变中的诊断效果较为显著，具有微创、安全性高以

及价值性高等特点，现报道如下。

　　1  资料与方法

　　1.1 一般资料  选取在我院2015年8月～2016年2月收治的脑血管

病变患者临床资料35例作为研究对象，应用多层螺旋CT血管造影进行

相关检查，在应用多层螺旋CT血管造影之后在工作站进行三维重建，

分析脑血管病变患者的解剖关系。35例脑血管病变患者中有18例男

性患者，17例女性患者；患者的年龄在53.2～78.6岁，平均年龄为

(65.9±5.63)岁；临床表现：5例言语障碍、18例头痛、10例恶心呕

吐、2例其他。多层螺旋CT平扫发现其中有4例脑梗死患者、6例单纯
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脑内血肿患者、15例蛛血者、5例

畸形血管团影者、5例平扫无异常

者。

　　1.2 方法  35例患者均接受

多层螺旋CT(飞利浦Affiniti 50

螺旋CT，管电压120kV,管电流

250mA，扫描层厚3×3.0mm，成

像矩阵512×512)血管造影，注

入250mg/ml碘海醇110ml，注射

速率：3.6ml/s～4.6ml/s；延迟

时间：15s～20s；扫描范围：颅

底～颅顶全面扫描。

　　三维重建技术：35例脑血管

病变者均采用容积再现、表面阴

影所遮盖所显示出的相关技术、

最大强度投影法等。

　　1.3 观察指标  在应用多层

螺旋CT血管造影之后在工作站进

行三维重建，分析脑血管病变患

者的解剖关系。

　　1.4  统计学方法  采用

SPSS20.0统计学软件进行统计学

分析，计量资料用(χ
-
±s)表示，

组间差异、组内差异采用t检验，

计数资料比较采用χ
2
检验，P

＜0.05时为差异有统计学意义。

　　2  结   果

　　2.1 脑血管病变患者的检测

指标比较  85例脑血管病变患者

中有29例动脉瘤患者，25例动静

脉畸形患者，11例脑血管狭窄患

者，20例胚胎性大脑后脉瘤(先天

性发育异常)患者。

　　2.2 多层螺旋CT血管造影结

果分析  85例脑血管病变患者的

多层螺旋CT血管造影均显示清

晰，能够观察到动脉瘤的具体位

置的大小形态。图1所示：29例动

脉瘤其直径为3.4mm～22.8mm，动

脉瘤中包括15例C2段静脉动脉、

5例后交通动脉、3例基底动脉主

干、2例前交通动脉、3例大脑前

动脉A2段。25例动静脉畸形中有

16例右小脑半球(图2)、9例右顶

叶；11例脑血管狭窄(图3)中有6

例椎动脉V5狭窄、5例大脑后动脉

P1段狭窄；20例胚胎性大脑后脉

瘤(先天性发育异常)中有12例后

交通动脉圆锥、5例血管变异、3

例C2段位置升高。

　　3  讨   论

　　近年来，多层螺旋CT血管造

影技术发展得越来越快，将多层

螺旋CT血管造影应用于脑血管病

变的诊断中非常重要
[4-5]

。在实际

检查中，由于老年人群的血管弹

性较差、血管壁容易破裂，为了

避免对比剂的渗漏，所以需要在

一定程度上降低注射速率。一旦

降低注射速率势必会引起多层螺

旋CT血管造影图像去骨后血管壁

不平滑情况出现，颅骨旁血管伪

影较为明显
[6-8]

。

　　3.1 多层螺旋CT血管造影技

术三维重建应用体会  多层螺旋

CT血管造影技术利用三维成像进

行脑血管病变的诊断非常先进，

根据相关临床实践工作经验，笔

者认为应该需要注意以下几个方

面：(1)检查前需要固定患者的

头部，避免脑血管 疾病患者头

部出现异动，减少不能要的造影

麻烦；(2)控制好注射速率，由

于老年患者的血管弹性较差、

血管壁容易破裂等基本现象存

在，所以需要将注射速率控制在

3.6ml/s～4.6ml/s，避免注射速

率过高给患者带来对比剂向外渗

漏情况出现；(3)选择合适的触

发时间，本文中触发时间控制在

15s～20s，需要根据患者主动脉

内对比剂达峰时间的差异选择触

发时间；(4)由于老年患者的颅骨

会出现伪影干扰情况，所以需要

清楚掌握患者颅骨附近的血管状

图1 动脉瘤。图2 动静脉畸形的右小脑半球出血。图3 脑血管狭窄。
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况。

　　3.2 多层螺旋CT血管造影技

术三维重建诊断价值  多层螺旋

CT血管造影技术具有以下几个方

面的优点：其一，空间分辨率

高；其二，扫描层厚薄；其三，

全方面以及多角度的扫描；其

四，无创伤性。多层螺旋CT血管

造影术是一项无创性血管成像技

术，在临床中被广泛应用。在本

文的相关研究中，35例脑血管病

变患者的多层螺旋CT血管造影均

显示清晰，能够观察到动脉瘤的

具体位置的大小形态。 翟争峯,

蒲立新,曲建明等学者在相关文献

报道中认为，多层螺旋CT血管造

影术其总符合率达到90%
[9-12]

。一

般情况下，多层螺旋CT血管造影

三维重建技术指的是被表面阴影

所遮盖所显示出的相关技术 或者

最大强度投影法
[13]

。多层螺旋CT

血管造影技术在脑血管病变中发

挥着越来越重大的作用，尤其是

容积显示技术，相比起表面阴影

所遮盖所显示出的相关技术或者

最大强度投影法，容积显示技术

能够通过设定不同的阈值范围来

对透明度与亮度进行有效调整。

本文的相关研究结果显示 85例

脑血管病变患者中有29例动脉瘤

患者，25例动静脉畸形患者，11

例脑血管狭窄患者，20例胚胎性

大脑后脉瘤(先天性发育异常)患

者。从上述数据不难看出，目前

最为常用且最为实际的方法是容

积显示技术能够利用扫描容积内

的全部数据，继而获得最为真实

的三维影像。

　　85例脑血管病变患者的多层

螺旋CT血管造影均显示清晰，能

够观察到动脉瘤的具体位置的大

小形态。29例动脉瘤其直径为

3.4mm～22.8mm，动脉瘤中包括15

例C2段静脉动脉、5例后交通动

脉、3例基底动脉主干、2例前交

通动脉、3例大脑前动脉A2段。25

例动静脉畸形中有16例右小脑半

球、9例右顶叶；11例脑血管狭窄

中有6例椎动脉V5狭窄、5例大脑

后动脉P1段狭窄；20例胚胎性大

脑后脉瘤(先天性发育异常)中有

12例后交通动脉圆锥、5例血管变

异、3例C2段位置升高。

　　利用容积再现成像技术能够

对脑血管病变患者进行综合地观

察，在三维图像上进行病变测量

能够清楚掌握病变类型和病变位

置，继而为临床诊断提供科学的

数据参考
[14-15]

。

　　综上所述，多层螺旋CT血管

造影三维重建技术应用于脑血管

病变中的诊断效果较为显著，具

有微创、安全性高以及价值性高

等特点，多层螺旋CT血管造影三

维重建技术可以作为诊断脑血管

病变患者的首选方法。
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