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#

早期发现肺结节!及时处理!能够有效地提高肺

癌远期生存率$

'

%

&低剂量螺旋
<=

是目前公认的能够

降低高危人群肺癌死亡率的影像学检查$

!

%

& 为了解

健康体检人群肺癌的分布特点!我科于
!"'%

年
-

月

开始承担国家癌症中心早诊早治的肺结节早期筛查

项目! 对健康人群采用低剂量多层螺旋
<=

进行筛

查!现对完成的
9'9

例总结报道如下&

'

资料与方法

!"!

研究对象

选取
!"'%

年
-

月至
!"'%

年
;

月在重庆市人民

医院放射科筛查的人员!入选标准'(

'

#年龄
%"K9"

岁& )

!

* 至少合并以下一项危险因素'

!

吸烟
!!"

包
L

年!包括曾吸烟!戒烟时间
"#&

年+

"

被动吸烟

者+

#

有职业暴露史)石棉,铀,氡等接触史*+

$

恶性

肿瘤病史或肺癌家族史+

%<MNI

或弥漫性纤维化

病史& 排除标准'既往有恶性肿瘤,肺结核或职业病

病史的患者& 最终签署知情同意并接受肺结节筛查

者共计
9'9

例!其中男性
&"!

例!女性
!'&

例!年龄

%"#O"

岁!平均年龄)

%O7-&$'7O&

*岁&

!"#

筛查方法

入选对象均接受胸部低剂量多层螺旋
<=

扫

描& 根据现病史及
<=

扫描的结果决定是否随访或

增加纤维支气管镜,肺穿刺活检等特殊项目检查&

!"$

扫描方法

应用东芝
O%

排多层螺旋
<=

进行扫描!肺及标

准重建算法& 扫描参数'管电压
'!"PQ

!管电流
!&%

-")>

!扫描层厚
&))

!层间距
&))

+重建层厚
"7&K

'7!&))

)层间距为
"

*& 扫描范围'从肺尖到肋膈角

)肾上腺水平*!扫描时间
!"3#!&3

&

由专业放射科诊断医师采用标准肺窗 )窗宽
L

窗

位'

'O""K!"""GRL:O""K:9""GR

*,纵膈窗)软组织窗!

-&"K-$"GRL'"K'&GR

*及骨窗)

!"""L%""K&""GR

*观察&

结节测量! 用电子测量尺通过结节最大截面测

量长径及宽径!如两径线不在同一层面!以最大长径

层面为准进行测量&

!"%

图像分析

每例图像由
-

位有经验的放射医师采用双盲法

读片!记录每例影像表现!讨论协商!意见达成一致!

记录最终结果&

摘 要!$目的% 评价低剂量多层螺旋
<=

进行健康体检人群早期肺结节筛查的特
点& $方法% 重庆市人民医院放射科

!"'%

年
-

月至
!"'%

年
9

月对已排除既往有恶
性肿瘤病史的

9'9

例健康体检人员采用低剂量螺旋
<=

进行早期肺结节筛查& $结
果% 筛检并经病理确诊肺结节

''9

例
S#O7-TU

!结节类型中磨玻璃样结节
-%

例!部分
实性结节

%9

例!实性结节
-O

例!术后病理结果肉芽肿性结节
;%

例!肺癌
'9

例!错
构瘤

O

例& 肺结节的总检出率为
'O7-T

& 肺结节的总检出率男性高于女性!检出的肺
结节中肺癌的总检出率男性高于女性& $结论% 采用低剂量多层螺旋

<=

进行肺结节
筛查有助于肺结节的早期发现并提高肺癌的检出率&

主题词!低剂量+肺癌筛查+检出率+病理分型
中图分类号!
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观察内容包括结节的评价!结节的总检出率"记

录结节的大小!部位!形状!内部特征以及边缘特点"

支气管的观察#支气管内壁不光滑!有结节$支气管

管壁增厚%管腔狭窄$段支气管闭塞!黏液栓$记录为

阳性"肺野内带小斑片状影!肺叶&段'实变%不张$观

察相对应支气管并进行沿支气管方向二维重建$显

示支气管不通畅$记录为阳性(对可疑恶性病变采取

手术%支气管镜活检等方法明确诊断)

456

统计学处理

采用
<=<< #$:>

统计软件$ 计数资料以例数和率

表示$计量资料以
!!2

表示$不同性别!不同分型!不同

分期肺癌患者平均年龄比较采用
?

检验或方差分析*

=@>:>A

为差异有统计学意义*

!

结 果

&54

肺结节总体检出情况

健康人群体检中共检出肺结节
##B

例$ 肺结节

的总检出率为
#C:DE

* 不同年龄组的肺结节情况见

F+G,1 #

* 不同性别的健康人群肺结节的分布特点见

F+G,1 !

*

&5&

肺结节检出率比较

男性肺结节总体检出率大于女性* 各年龄段肺

结节检出率男女性比较差异均无统计学意义 &

="

>:>A

'$男性+女性肺结节检出率在
%AHA>

岁$

A>HAA

岁这两个年龄段均呈上升趋势*

&57

肺结节患者术后病理结果!病理分期比较

术后病理结果肉芽肿性结节
I%

例$ 肺癌
#B

例

&男性
#!

例$女性
A

例'"错构瘤
C

例* 检出的
#B

例

肺癌中
#

!

!

!

D

!

%

期肺癌分别为
#%

!

!

!

>

!

#

例*检出的

肺结节中肺癌的总检出率男性高于女性"

#

期肺癌

检出率男性高于女性*

D

讨 论

胸部疾病最佳的检查方法为多层螺旋
.F

* 低剂

量螺旋
.F

筛查可降低
#AEH!AE

肺癌病死率$ 且能

提早发现
$$E!

期肺癌$术后
A

年生存率达
IAE

,

%

-

*

本研究中应用低剂量
.F

对
B#B

例无症状人群

进行早期肺癌筛查$肺结节的总检出率为
#C:DE

$检

出率高于相关体检机构报道的检出率 ,

A

-

$分析可能

原因.

"

目前$国内较多体检机构多采用普通
JK

胸

片进行肺结节筛查$ 而本研究采用低剂量螺旋
.F

进行肺癌筛查$客观上提高了肺结节检出率,

C

-

"

#

本

研究入选对象多属于中老年体检者$ 身体健康状况

普遍下降+肺功能有所减退$增加了检出率"

$

可能

与从事健康体检工作的医务人员的医疗诊断水平$

即对肺结节的诊断能力的高低也有一定的关系)

在本组研究中$肺癌总检出率及男+女性肺癌检

出率均高于相关文献报道的低剂量螺旋
.F

筛查肺

癌的检出率) 主要是因为

本研究多选择
%A

岁以上

的肺癌高危人群作为研究

对象$ 而相关研究入选对

象为健康体检人群) 已有

报道$采用低剂量螺旋
.F

筛查吸烟人群等肺癌高危

人群的肺癌检出率较正常

人群高,

B

$

$

-

)

在本组研究中$ 不同

分型+不同分期+不同性别

肺癌检出率于
%AHA>

岁 $

A>HAA

岁这两个年龄段均

呈上升趋势$ 从
AAHC>

岁

稍有所下降$ 提示
%AHA>

岁$

A>HAA

岁这两个年龄段
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人群有必要进行常规肺结节筛查!

在本组研究中"良性肺结节共检出
#&&

例"检出

率为
#'()*

"其中肉芽肿性结节
)%

例"错构瘤
+

例"

肺结节总检出率高于相关体检机构报道的检出率"

分析可能原因#

!

本研究者中良性肺结节的检出多

集中于
,&

岁以下体检者"与这个年龄段肺部良性结

节发病率高有关$

)

%

&

"

本研究采用低剂量螺旋
-.

进

行肺癌筛查"客观上提高了肺结节检出率!

#/

例肺癌患者中"

#

期肺癌的检出率明显高于

其他各期"

%

期肺癌在本组研究中有
#

例"有长期吸

烟史"发现时已有远处多发转移"可能是由于长期吸

烟"肺癌的发生或转移几率均较大"亦或者是疏于体

检致使失去了早期发现肺癌的机会$

#&

%

!

综上所述" 低剂量螺旋
-.

在降低射线剂量的

同时又能准确地筛查出肺内结节的情况" 与常规剂

量螺旋
-.

相比并没有降低其检出的阳性率" 而且

还降低了大量射线剂量对于人体的伤害! 低剂量螺

旋
-.

不仅能早期发现肺恶性结节" 还能同时检出

肺'腹部其他疾病"如肺结核'肝血管瘤'间质性炎

症'肾上腺瘤或胆囊结石'肺气肿'胰腺肿瘤'支气管

扩张等 $

##

%

"表明低剂量螺旋
-.

健康筛查有助于早

期肺癌早期检出和诊断!
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