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分析大孔径 CT 模拟定位机扫描条件对 CT 值的影响 

赵晶晶  张  良 

镇江市第一人民医院，放疗中心  212001 

【摘  要】目的：此研究旨在分析大孔径 CT 模拟定位机扫描条件对 CT 值的影响，并为在模拟定位工作中选择不同扫描条件提供参考。方法：本研究采用飞

利浦大孔径 CT 模拟定位机扫描 CIRS-062M 电子密度模体，并建立了 CT 值-相对电子密度曲线。结果：通过分析管电流、管电压、层厚、层间距、分辨率、准直器、

旋转时间、重建模型、过滤器、几何位置等多种扫描条件，发现管电压变化对 CT 值影响最为显著，过滤器 YA、YB 对 CT 值影响明显，不同扫描位置对 CT 值有一定

影响。结论：研究表明，在临床工作中需要规范上述参数的使用，以避免造成剂量计算偏差。 
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放射治疗专用大孔径 CT 模拟定位机采集肿瘤患者定位影像用于靶区

勾画、放疗计划设计以及剂量运算。CT 值（hounsfield，HU）需转换为电

子密度或组织密度信息用于计划系统剂量运算。CT 定位影像 CT 值稳定

性直接影响剂量计算精度[1]，同时 CT 影像质量也将影响靶区及危机器官

的勾画精度，进而影响患者治疗效果。CT 定位影像需兼顾图像稳定性及

图像清晰度[2]。图像 CT 值稳定性及图像质量主要受扫描条件的影响。不

同患者、不同肿瘤部位最优扫描条件不同[3]。为兼顾图像稳定性与图像质

量，本研究将分析 CT 模拟定位机扫描条件对 CT 值的影响，为模拟定位

工作中扫描条件的选择提供参考。 

1 资料和方法 

1.1 一般资料 

飞利浦大孔径螺旋 CT 模拟机（BrillianceCTBigBore），几何孔径 85c

m，扫描孔径 60cm。常规可变扫描参数包括：管电压（kV）、管电流（m

A）、层厚（thickness）、层间距（increment）、分辨率（resolution）、准直

器（collimation）、旋转时间（rotationtime）、重建模式（reconstruction）、

过滤器（filter）等。电子密度模体 CIRS-062M 设计用于获取 CT 值与相对

电子密度之间的精确关系，并建立 CT-相对电子密度校正曲线（CT-relat

iveelectrondensity，CT-RED）[4]。CIRS 模体包含两个由环氧树脂材料制成

的嵌套盘，分别代表头部和腹部的配置。模体配备十种不同的组织等效

电子密度模块用于代表不同人体组织，等效模块物理密度及电子密度参

数已知。 

1.2 方法 

参照美国医学物理师协会（American Association of Physicistin Medi

cine，AAPM）发布的 TG66 号报告[5]完成对 CT 模拟机质量控制，设备各

项指标符合临床要求。将 CIRS-062M 电子密度模体摆放于 CT 模拟机扫

描中心，模体横截面与 CT 扫描平面平行。 

选用放疗专用扫描协议为基准扫描模体，协议参数如下：管电压 12

0kV，管电流 350mA，层厚 3mm，层间距 3mm，标准分辨率，转速 1s/周，

iDose3 模式重建，UB 过滤器。其它扫描条件不变，分别改变管电压、管

电流、层厚、层间距、分辨率、旋转速度、重建模式、过滤器、扫描方

式、模体位置等扫描条件执行扫描，获取并分析模体 CT 影像。 

采用 ROI 感兴趣区域工具对图像进行分析，采集等效模块断层图像

中心区域直径 15mm 圆形区域平均 CT 值，建立 CT-相对电子密度曲线。

参照 AAPMTG66 号报告建议，CT 测量值与理论值平均偏差应小于 5HU

至 15HU。 

2 结果 

2.1 不同管电压的影响 

分别采用 90kV、120kV、140kV 管电压扫描模体。分析 CT-相对电子

密度曲线，结果显示不同区域影响不同：高密度材料区 CT 值差异显著，

低密度材料区 CT 值无明显差异。电压越高 CT 值越低，以 120kV 曲线 C

T 值为基准，140kV 曲线平均偏差-24.0HU，骨密质模块偏差最大-121HU

（相对偏差-9.3%）。90kV 曲线平均偏差 66.1HU，骨密质模块偏差最大 3

81.9HU（相对偏差 29.4%）。 

2.2 不同管电流的影响 

不同管电流 80mA、150mA、250mA、350mA、800mA、1000mA 条件

下 CT-相对电子密度曲线几乎完全重叠。CT 值平均偏差均小于 5HU，差

异无统计学意义，影响可以忽略。管电流与光子数量相关且不影响射线

穿透性，管电流增大可以降低图像噪声同时增强低对比分辨率，但管电

流增加同时也会增加患者接受辐射剂量和 X 球管的负荷。 

2.3 不同过滤器的影响 

过滤器基于算法实现，不同过滤器 A、B、C、D、L、UA、UB、UC、

YA、YB 对 CT 值的影响不同。研究以过滤器 UB 结果为基准，锐化算法

过滤器 YA、YB 对 CT 值影响最为明显，平均偏差-40.7HU、-39.9HU，

最大偏差分别为-74.5HU、-68.4HU。YA、YB 主要用于图像锐化，适合

处理噪声偏大的图像。过滤器 A、B、C、D、L 对 CT 值影响较小，平均

均偏差分别为-5.9HU、-13.4HU、-10.8HU、-7.9HU、-6.7HU，偏差均大

于 5HU 且小于 15HU，需关注其影响变化。过滤器 A、B 主要用于图像平

滑处理，降低图像噪声。过滤器 C、D、L 主要用于锐化图像和增强边缘

信号。平滑算法过滤器 UA、UB、UC 对 CT 值均小于 5HU，影响可以忽

略。UA、UB、UC 过滤器可以增强骨骼或软组织接触面，降低图像噪声，

有利于检测小病变。 

2.4 不同扫描位置的影响 

基于扫描中心位置分析向左移、右移、上移、下移模体 15cm，结果

显示不同扫描位置对 CT 值有一定的影响。与中心位置图像比较，左移 C
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T 值平均偏差-11.75HU，骨密质模块偏差最大-74.5HU；右移 CT 值平均

偏差-14.1HU，骨密质模块偏差最大-68.4HU；上移 CT 值平均偏差-15.5

3HU，骨密质模块偏差最大-46HU；下移 CT 值平均偏差-0.38HU，骨密

质模块偏差最大-44.2HU。右侧及上方差异略高，偏差集中在高密度材料

区域。 

2.5 其他扫描条件的影响 

（1）不同扫描层厚、层间距的影响：1mm、2mm、3mm、5mm。结

果显示不同层厚、层间距条件下 CT 值平均偏差均小于 5HU，影响可忽略。

扫描层厚主要影响横断方向（Z 方向上）的空间分辨率，层间距主要影响

图像噪声及低对比度分辨率。（2）不同分辨率的影响：标准（standard）、

高（high）。标准分辨率模式最大分辨率 121p/cm，高分辨率模式最大分辨

率 151p/cm，CT 值平均差异 0.05HU，结果无差异。（3）不同准直器参数

的影响：16mm×1.5mm、16mm×0.75mm、4mm×1.5mm、4mm×0.75mm。

在高密度区域个别 CT 值存在差异，平均差异均小于 5HU，影响无统计学

意义。准直器尺寸主要影响图像层厚及高对比度分辨率。（4）不同重建

方式的影响：Standard、iDose1-6。不同重建模式对 CT 值影响差异均小于

5HU 可以忽略。iDose 重建用于预防图像伪影、提高低剂量空间分辨率可

改善图像质量[6]。（5）不同旋转时间的影响：0.75s、1s、1.5s。旋转时间

为机架旋转一圈所需时间，结果显示不同旋转时间影响差异不明显，平

均偏差均小于 5HU。 

3 讨论 

大孔径 CT 模拟定位机是一种用于模拟人体或动物体内某一组织区域

的定位工具，通过对该区域的扫描获取该区域的 CT 值，从而得到该组织

的相关信息。在大孔径 CT 模拟定位机扫描过程中，放疗专用大孔径 CT

模拟定位机与诊断用 CT 机不同，诊断 CT 专注于采集清晰的影像便于临

床诊断。CT 模拟定位机不仅需要提供高清晰影像用于靶区及正常组织勾

画，还需提供稳定的图像用于放射治疗计划系统剂量计算。 

为保障定位图像 CT 值的稳定性，多数放疗单位采用单一扫描协议的

方式采集影像[7]。然而在保障图像稳定的同时往往降低了对图像质量的要

求。研究明确了扫描协议中不同扫描条件对 CT 值的影响，便于临床参数

的选用与调整，对保障图像稳定的同时提高图像清晰度具有重要意义。

DAS 等分析了不同管电压对 CT 值及对临床病例剂量的影响，结果显示管

电压变化对高密度区域放疗剂量的影响超 2%，对低密度区域的影响小于

1%[8]。郑庆增等分析了不同 CT 模拟机机型及不同参数对 CT 值的影响，

结果显示机型、管电压、扫描位置对 CT 值有一定的影响。当前关于 CT

值影响因素的分析，主要集中在管电压、管电流、层厚、层间距等常用

参数。研究在上述工作基础上进行了拓展，针对飞利浦大孔径 CT 模拟定

位机多项参数进行了详细分析[9]。 

结果显示管电压、部分过滤器、扫描位置对 CT 值有一定的影响，其

中管电压改变对 CT 值影响最为显著。管电流、层厚、层间距、分辨率、

准直器尺寸、重建方式、旋转时间等参数对 CT 值几乎没有影响，与欧阳

斌等基于 Catphan600 模体的研究结果相符。 

管电压通常根据人体扫描部位的吸收特性设置，管电压影响 X 射线

的波长与射线质，高管电压具有更强的穿透力并可以降低图像噪声。管

电压变化对 CT 值影响显著，主要与高密度模块中高原子序数材料对光电

效应敏感有关[10]。不同过滤器基于不同的数学算法实现，主要影响图像锐

度及图像噪声。过滤器 YA、YB 主要用于图像锐化，适合处理噪声偏大

的图像，对 CT 值影响最为明显。平滑算法过滤器 UA、UB、UC 可以增

强骨骼或软组织接触面，降低图像噪声，有利于检测小病变，对 CT 值几

乎没有影响，推荐临床采用。大孔径 CT 模拟机物理孔径 85cm，FOV60cm，

常规 CT 机物理孔径约 70cm，FOV 约 50cm。物理孔径及扫描范围增大，

中心与边缘不同区域图像均匀性将直接影响 CT 值稳定性，结果显示在扫

描范围内上方及右侧 CT 值略偏离正常范围，主要受 CT 模拟定位机自身

性能影响，应在日常工作中加强对设备的质控，并尽可能保持感兴趣区

域位于扫描中心附近。放疗计划系统中针对每台 CT 模拟定位机通常只设

置一条 CT-相对电子密度曲线，如能针对不同部位或不同扫描条件配置相

应的 CT-相对电子密度曲线，可为 CT 定位工作时扫描参数的选择提供更

为灵活的空间，可以在保障剂量计算精准的同时提升图像质量并降低辐

射剂量，最终实现更佳的治疗效果。当前研究仍存在一定局限性，CT 扫

描参数影响 CT 值的同时也将影响图像噪声等其他属性[14]。同一扫描条

件在不同时间 CT 值也可能存在一定差异[15]，研究将进一步对大孔径 CT

模拟机 CT 值长期稳定性进行跟踪分析，保证图像长期稳定可靠。 

综上所述，本研究基于 CIRS 电子密度模体对 CT 图像 CT 值的影响因

子进行详细分析，明确了扫描条件中管电压、过滤器、扫描位置对 CT 值

的影响，为临床工作中扫描参数的选择提供参考。 
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