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Двухэнергетическая Компьютерная Томография: Новые 

Горизонты В Медицинской Визуализации 

В этом обзоре мы сосредоточимся на двухэнергетической компьютерной томографии, включая 

связанные с ней вопросы облучения пациентов, варианты сканирования и последующей 

обработки, а также потенциальные клинические преимущества, главным образом для 

улучшения понимания клиническими рентгенологами и, таким образом, расширения 
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Аннотация: Двухэнергетическая компьютерная 

томография оставалась недостаточно используемой 

в течение последнего десятилетия, вероятно, из-за 

громоздкого рабочего процесса и текущих 

технических ограничений. Клинические 

рентгенологи должны быть осведомлены о 

потенциальных клинических преимуществах 

двухэнергетической компьютерной томографии по 

сравнению с одноэнергетической компьютерной 

томографией. Для достижения этой цели следует 

подробно рассмотреть основной принцип, 

современные методы получения данных с 

преимуществами и недостатками, а также различные 

методы визуализации, зависящие от конкретного 

материала, как клиническое применение 

двухэнергетической компьютерной томографии. 

Современные методы получения 

двухэнергетической компьютерной томографии 

включают сдвоенные трубки с фильтрацией луча 

или без нее, быстрое переключение напряжения, 

двухслойный детектор, метод разделения фильтра и 

последовательное сканирование. Методы 

визуализации с использованием двухэнергетических 

материалов включают виртуальную 

моноэнергетическую или монохроматическую 

визуализацию, карту эффективного атомного 

номера, виртуальную неконтрастную или 

неупорядоченную визуализацию, виртуальную 

некальциевую визуализацию, карту йода, карту 

вдыхаемого ксенона, визуализацию мочевой 

кислоты, автоматическое удаление костей и анализ 

сосудов легких.  
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клинического применения двухэнергетической компьютерной томографии; кроме того, мы 

кратко опишем текущие технические ограничения двухэнергетической компьютерной 

томографии и текущие разработки детектора для подсчета фотонов. 

 

Введение.  

Компьютерная томография - это метод трехмерной диагностической визуализации в 

поперечном сечении с высоким разрешением, который обычно использует одноэнергетические 

полихроматические рентгеновские лучи. Его возросшая в последнее время клиническая 

полезность в первую очередь объясняется значительным увеличением скорости сканирования 

569 в результате синергического эффекта увеличения скорости вращения портала и увеличения 

продольного охвата детектором, а также разработкой различных методов снижения уровня 

радиации для достижения благоприятного соотношения риска и пользы для пациента (1).  

Напротив, КТ имеет неотъемлемое ограничение в дифференцировке мягких тканей, поскольку 

значение пикселя или номер КТ полностью зависит от коэффициента линейного ослабления 

(μ), который имеет значительное перекрытие между различными материалами тела. 

Коэффициент линейного ослабления является результатом двух физических взаимодействий 

между рентгеновскими фотонами, т.е. суммой фотоэлектрического поглощения, которое 

преобладает при низкой энергии, и комптоновского рассеяния, которое преобладает при 

высокой энергии. Комптоновское рассеяние сильно зависит от электронной плотности 

материала. Фотоэлектрический эффект пропорционален кубу атомного номера (Z) и обратно 

пропорционален кубу энергии падающего фотона (E). Только несколько тяжелых атомов, таких 

как кальций, йод, барий и ксенон, обладающих сильным фотоэлектрическим эффектом, можно 

легко отличить от других тканей организма, обладающих таким же слабым фотоэлектрическим 

эффектом. В связи с этим двухэнергетическая компьютерная томография, представленная в 

качестве системы компьютерной томографии с двумя источниками первого поколения в 2006 

году, может улучшить дифференциацию материалов за счет использования двух различных 

энергетических спектров рентгеновского излучения (2).  

Концепция двухэнергетической компьютерной томографии была первоначально описана в 1973 

году (3) и вновь появилась в области клинической радиологии благодаря недавним 

техническим разработкам в области компьютерной томографии. То технические разновидности 

и клиническое применение двухэнергетических CT постоянно расширяются (4). Более того, 

многоэнергетический Компьютерная томография с использованием так называемой технологии 

детектора с подсчетом фотонов проливает новый свет на компьютерную томографию (5). Этот 

обзор предназначен для клинических радиологов, интересующихся двойной энергией 

Следовательно, точка зрения на компьютерную томографию может немного отличаться от 

точки зрения физиков-компьютерщиков или производителей , занимающихся техническими 

разработками двухэнергетической компьютерной томографии. Здесь мы описываем текущие 

технические варианты двухэнергетической компьютерной томографии с их преимуществами и 

недостатками, разнообразный спектр клинических применений двухэнергетической 

компьютерной томографии, а также текущие технические ограничения и будущие направления 

двухэнергетической компьютерной томографии. 

Текущие технические варианты КТ с двойным энергопотреблением Мы определяем 

технические принципы, лежащие в основе доступных в настоящее время методов 

использования двух энергий , чтобы облегчить понимание и избежать концептуальной 

путаницы. Пять технических вариантов проиллюстрированы на рисунке 1; а их технические 

характеристики кратко изложены в таблице 1. Двойные трубки с фильтрацией луча или без нее 
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Для этого метода требуется компьютерная томография с двумя источниками, в которой каждая 

рентгеновская трубка выдает различные энергетические спектры рентгеновского излучения. 

Наиболее поразительным преимуществом этого метода является то, что напряжение в трубке, 

ток в трубке и фильтр регулируются таким образом, чтобы максимизировать 

двухэнергетический спектральный контраст и эффективность дозы облучения в зависимости от 

размера тела пациента и диагностической цели.  

Для первого доступны различные комбинации напряжений в лампах с оловянным фильтром 

или без него (80 кВ/140 kVp), второй (дополнительно доступны пары: 80 kVp/140 Sn kVp, 100 

kVp/140 Sn kVp) и третий (дополнительно доступны пары: 70 kVp/150 Sn kVp, 80 kVp/150 Sn 

kVp, 90 kVp/150 Sn kVp, 100 kVp/150 Sn kVp) поколения dualsource Система компьютерной 

томографии с постепенным увеличением величины двухэнергетического спектрального 

разделения от первого к третьему поколению. Среди них комбинация 70 кВп и 150 кВп с 

фильтром tin, доступная в настоящее время в системе омпьютерной томографии с двумя 

источниками третьего поколения, обеспечивает высочайший спектральный контраст с двойной 

энергией и, по-видимому, особенно полезна при оценке небольших частей тела, таких как все 

тело в целом. детей и конечностей взрослых и детей. Однако излучение перекрестного 

рассеяния неизбежно ухудшает качество двухэнергетического КТ-изображения из-за 

уникальной ортогональной геометрии между двумя парами трубка-детектор; более того, 

неблагоприятный эффект может быть не полностью устранен , несмотря на использование 

небольшой части элементов детектора для измерения и коррекции излучения перекрестного 

рассеяния. Угловое смещение (приблизительно 90° для первого поколения и 95° для второго и 

третьего поколений) между двумя трубками приводит к небольшой разнице во времени, 

которая может быть распознана как ртефакты движения внутри и вокруг них. движущиеся 

структуры, такие как сердце. 

Двухэнергетическую обработку в проекционной области выполнить сложно из-за разницы во 

времени между двумя наборами проекционных данных следовательно, для восстановления 

изображения с двойной энергией в этом методе требуется алгоритм, основанный на 

изображении. Из-за меньшего размера детектора поле зрения (FOV) двухэнергетической 

компьютерной томографии ограничено 26, 33 или 35 см в зависимости от поколения 

двухисточниковой компьютерной томографии. Тем не менее, орган или структура-мишень 

обычно находятся в пределах двухэнергетического поля зрения, и анатомия за пределами 

двухэнергетического поля зрения может быть оценена , поскольку для реконструкции 

изображения с использованием одной энергии доступны большие данные детектора .  

Быстрое переключение напряжения с помощью одной трубки В этом методе напряжение на 

лампе быстро изменяется в диапазоне от 80 до 140 кВп, и два набора проекционных данных 

собираются отдельно для последующего использования в алгоритме двухэнергетической 

реконструкции на основе проекции. Время нарастания и спада, необходимое для модуляции 

напряжения, ограничивает качество проекционных данных, зависящих от двух напряжений; а 

для обеспечения двухэнергетического компьютерного сканирования требуется сниженная 

скорость вращения портала (0,5 секунды или дольше) . Медленное вращение портала приводит 

к значительным искажениям движения, которые сводят на нет небольшое временное смещение 

(0,5 мс) между двумя энергетическими спектрами рентгеновского излучения. Разница в выходе 

фотонов между высоким и низким напряжениями является еще одной критической проблемой 

этого метода, приводящей к высокому облучению для компенсации ухудшения качества 

изображения. Недавно эта проблема была решена путем увеличения соотношения времени 

воздействия низкого напряжения с 50 до 65%, но соотношение времени выдержки (65:35) не 

может быть дополнительно увеличено без увеличения углового несоответствия между двумя 
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энергетическими проекциями (6, 7). Кроме того, сокращено количество прогнозов для каждого 

энергетические спектры могут ухудшить общее качество изображения.  

Другие недостатки включают ограниченный двухэнергетический спектральный контраст и 

отсутствие модуляции тока трубки для снижения дозы облучения. Потенциальное 

преимущество алгоритма, основанного на проекции, такое как уменьшение артефакта 

упрочнения луча и точная компьютерная денситометрия, не подтверждено в этом методе (8, 9). 

Только изображения с частотой 140 кВч и высоким уровнем шума доступны для 

диагностической визуализации сразу после двухэнергетического сканирования, требующего 

дополнительной реконструкции виртуального моноэнергетического изображения, например 

изображения с энергией 70 кэВ; это приводит к улучшению качества изображения для 

диагностической визуализации несмотря на незначительное практическое ограничение в 

рабочем процессе (рис. 2). Двухслойный детектор с одной трубкой В этом методе для сбора 

данных с двойным энергетическим разрешением используется уникальный двухслойный 

детектор с энергетическим разрешением. Полихроматические рентгеновские фотоны 

генерируются одной трубкой;  

  

                                                 А                                                              Б 

 

С 

Рис. 1. КТ-изображения аксиальной брюшной полости с контрастным усилением с 

использованием быстрого переключения напряжения с помощью одной трубки. 

A. Изображение, сгенерированное сразу после двухэнергетического сканирования с 

использованием проекций 140 кВп, показывает только высокий уровень шума изображения. B. 

Виртуальное моноэнергетическое изображение при 70 кэВ, демонстрирующее улучшенное 

качество изображения, нуждается в дополнительной реконструкции для диагностической 

визуализации. C. Карта йода демонстрирует улучшенное отношение контрастности йода к 

шуму. Следует отметить, что кожа пациента, ткань и таблица компьютерной томографии 

искусственно отображаются на карте йода. 
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Таким образом, двухэнергетическое сканирование выполняется при одном фиксированном 

напряжении трубки, обычно 120 кВп, в отличие от других методов, использующих два разных 

напряжения трубки. Внутренний тонкий слой, состоящий из сцинтиллятора на основе иттрия, 

избирательно поглощает фотоны низкой энергии , в то время как внешний толстый слой, 

состоящий из Gd2O2S2, поглощает фотоны высокой энергии. Временная разница между 

данными о двух энергиях практически незначительна. Алгоритм, основанный на проекции, 

используемый в способе, имеет потенциальное преимущество перед алгоритмом, основанным 

на изображении, особенно в коррекции усиления луча за счет более высокого уровня шума для 

изображений разложения материала (7). Метод, основанный на проекции, обычно включает в 

себя сложный процесс калибровки, проблему рассеяния и интенсивные вычисления по 

сравнению с подходом, основанным на изображении (7). Важным преимуществом рабочего 

процесса является то, что двухэнергетическая оценка может быть выполнена ретроспективно 

после компьютерной томографии во всех клинических случаях, но за счет относительно 

длительного времени двухэнергетической реконструкции . Двухэнергетическое сканирование 

может выполняться с полной скоростью вращения (0,27 секунды) и полным углом обзора (50 

см). Однако двухэнергетический спектральный контраст ниже, чем у двойные трубки с 

фильтрацией луча, поскольку профили чувствительности материалов сцинтиллятора между 

двумя слоями значительно перекрываются. Недостатки, связанные со сложной конструкцией 

детектора, включают более низкую чувствительность к оптическим фотонам и перекрестные 

помехи между двумя слоями детектора (7). Необходимы дальнейшие клинические 

исследования, чтобы полностью определить эффективность двухэнергетики. 

  

                                                    А                                                         Б 

 

С 

Рис. 2. КТ-изображения с увеличенным контрастом объемом грудной клетки с обрезкой 

задней стенки грудной клетки для выявления сердечно-сосудистых структур. 
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A, B. По сравнению с изображением с объемной визуализацией, восстановленным из линейно 

смешанных изображений с двумя энергиями с соотношением 0,8 (A), 

Преимущества метода снижения шума в энергетической области виртуальное 

моноэнергетическое изображение с объемной визуализацией 40 кэВ (B) показывает дальнейшее 

увеличение затемнения сердечно-сосудистой системы, но одновременно повышенный уровень 

шума ухудшает соотношение контраст/шум и качество изображения. C. На виртуальном 

моноэнергетическом изображении с оптимизированным уровнем шума 40 кэВ, уменьшение 

шума изображения развязка с повышенным контрастом по йоду приводит к улучшению 

отношения контраста по йоду к шуму и качества изображения. 

  

А                                                            Б 

Рис. 3. Виртуальная моноэнергетическая двухэнергетическая компьютерная томография 

с оптимизацией коронального шума грудной клетки. 

Артефакты усиления луча и/или фотонного голодания во входном отверстии грудной клетки и 

плече, выраженные на изображении с энергией 40 кэВ (А), уменьшаются на изображениях с 

энергией 60 кэВ (Б). Поскольку контрастность по йоду постепенно снижается при 

изображениях с более высокой энергией кэВ, общее оптимальное качество изображения может 

быть достигнуто в районе 60 кэВ в зависимости от размера пациента, а также области тела. 

включают сохраненное пространственное разрешение и синергетический эффект с технологией 

уменьшения шума в пространственной области, т.е. итеративную реконструкцию. Увеличенное 

соотношение контраста йода к тонусу на виртуальных моноэнергетических изображениях с 

низким кэВ, оптимизированных для шума, полезно для уменьшения количества вводимого 

внутривенно контрастного вещества йода, для улучшения результатов КТ с неоптимальным 

усилением или для увеличения видимости мелких сосудов (рис. 3) (12).  

Выводы.  

В этих исследованиях детектор с подсчетом фотоновпоказал качество изображения, сравнимое 

с обычным детектором, интегрирующим энергию (56, 57). Для подсчета фото детекторе эффект 

накопления импульсов от высокого потока фотонов был незначительным, и потери 

пространственного разрешения , вызванной разделением заряда и K-выходом, не произошло 

(57). Кроме того, детектор для подсчета фотонов мог бы предоставлять многоэнергетическую 

информацию и информацию о конкретных материалах (56, 57).Ожидается, что в ближайшем 

будущем производительность обработки изображений будет постоянно улучшаться за счет 

адаптации и оптимизации алгоритмов калибровки, коррекции артефактов и применения двух- 
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или многоэнергетических алгоритмов для детектора с подсчетом фотонов. Заключение 

Двухэнергетическая компьютерная томография повышает эффективность диагностики и 

достоверность компьютерной томографии за счет увеличения отношения контраста к шуму, 

уменьшения артефактов, вызванных упрочнением металла или луча, и предоставления 

информации о конкретном материале. Кроме того, безопасность пациента повышается за счет 

уменьшения количества необходимого контрастного вещества и исключения истинной КТ без 

усиления. Радиологам следует изучить различные клинические преимущества 

двухэнергетического Компьютерная томография - новая технология в области медицинской 

визуализации. 
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