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� � 胃肠道造影检查在传统放射学中占有非常重要的位置, 其中最重要的发展是双对比造影法的研究与应用。CT 与 MRI 应用

于临床以来,已使影像学的内容发生了革命性变化。然而, 与实质性脏器相比, CT 与MRI 在胃肠道领域中的应用价值尚未获得

全面系统的认识。

胃肠道是空腔脏器,生理状态下由于存在胃肠道蠕动,经常处于收缩和舒张交替状态, 胃肠道内容物的多少也使管腔充盈

程度发生改变;管腔是否获得良好的扩张对病变的显示有相当大影响;呼吸和心血管的搏动也会对图像产生一定的影响。这种

形态的不恒定性,对于以静态图像为基础的 CT 与MRI诊断而言,影像的理解和分析存在相当大的难度。胃肠道在胸腔和腹腔

占据很大的范围,尤其是在腹腔内, 走行纡曲。肠袢间彼此相互重叠, 走行范围变异较大,在横断层图像上,准确地识别胃肠道

的立体解剖结构常存在一定难度,这对病变的定位、定性诊断方面造成了相当大的影响。另外 ,胃肠道疾病影像表现的复杂多

样也是困挠 CT 诊断的一个重要因素。同一疾病, 发生在不同部位,其影像学表现可有很大差异。

早在 1973年第一台商用单层 CT 机便被用于诊断胃肠道急腹症。1989年螺旋 CT 问世,以其扫描更快、层厚更薄、获取信息

更多,使越来越多的人投身于胃肠道和肠系膜的 CT 诊断研究中。螺旋 CT 快速带来薄层, 容积扫描方式带来 3D成像, 尽管钡

剂造影仍是许多情况下的一线检查方法, CT 已在评价胃肠道疾病方面扮演着重要角色。MDCT(多层 CT)代表着近期 CT 扫描技

术发展的最高水平,完成了从单层扫描向容积扫描的演进, 8排和 16 排 CT已得到广泛应用, 32排、64排 CT也正在介入, 速度和

分辨率都将加倍提高。MDCT 的应用和 3D CT成像系统的发展,极大提高了 CT在评价胃肠道病变方面的地位。过去一些常规

的钡剂造影检查(如对小肠梗阻的评价)及血管造影检查(如对肠系膜血运障碍的评价)已被 CT 取代。现在, CT 在诊断胃肠道

疾病方面的能力已是无可置疑的 ,如胃肠道肿瘤的分期、急腹症、炎症性肠病、肠梗阻、肠系膜病变等, 在很多情况下,它可较钡

剂造影为临床提供更多的信息。

近年来MRI新技术的发展为胃肠道检查带来了新的契机, 主要表现在以下几个方面: 快速图像采集技术带动了屏气 T1 和

T2 加权脉冲序列的发展,明显加快了采集速度和降低了图像伪影; 相控阵线圈的应用和发展, 大大提高了空间分辨率; 口服对

比剂的发展,使管腔获得较好地扩张, 管腔与管壁间的图像对比进一步加大; 三维后处理技术 ( MIP、MRVE)可获得类似钡剂造

影、传统内镜的效果; 加之MR固有的多角度、多方位及多参数成像方式和高软组织分辨率及无辐射损伤等优势, 使其成为评价

胃肠道疾病的强大工具。MR结肠成像及 MR 仿真内镜技术由于其无辐射损伤的优势, 在结肠癌的筛选和息肉的检出方面与

CT展开竞争。MR对胃癌分期已接近 CT ,钆剂增强及对脂肪浸润的敏感性, 使它在对癌肿局部播散的判断能力上表现出了很

大的优越性。近期的一项前瞻性研究指出, MR在对小肠肿瘤的评价方面也是相当可靠的。胃肠道运动的功能性研究是MRI

研究的另一个热点,关于会厌运动、胃排空以及直肠肛管功能失调的 MRI研究, 已经初步展示出其在胃肠道功能评价方面的巨

大潜力。不同的胃肠道疾病可以利用不同的MRI技术进行特异性研究, 在不久的将来, 在对胃肠道疾病的评价方面,不会是单

一技术或单一显像剂的发展,而是某种类型的疾病(炎症、肿瘤、功能)需要某种特定的技术或某几种特定技术的组合。

尽管受到新技术不断涌现、发展所带来的压力, 胃肠道钡剂造影方法还是进行了自我革新, 并经受住了时间的检验。许多

情况下,钡剂造影被用来确定和评价 CT、MRI 或超声的发现,建立在胃肠道钡剂造影诊断基础上的综合影像学诊断方法已初具

规模。

目前面临胃肠道钡剂造影诊断水平整体下滑的倾向, 这不仅仅是来自内镜的竞争,年轻医师在胃肠道造影技术方面投入精

力较少和接受正规训练不足是主要原因。认真学习和掌握胃肠道造影诊断方法和理论, 打下坚实的胃肠道造影诊断基本功, 将

胃肠道 CT 与MRI诊断理论和实践, 建立在对传统胃肠道诊断学深入理解基础之上, 从传统胃肠道双对比造影诊断理论体系中

汲取丰富的经验和智慧,对于胃肠道影像学的发展有着重要和积极的影响。
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