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螺旋 CT与超声检测法对结肠癌诊断价值的分析对比
张雪峰

（甘肃省会宁县人民医院 会宁 730700）

摘要：目的：螺旋 CT 与超声检测法对结肠癌诊断价值的分析对比。 方法：选取 60 例需进行手术治疗的结肠癌患者，以螺旋

CT 和超声诊断法对其进行术前诊断，并将检测结果与术后实际病理诊断结果进行分析对比，对螺旋 CT 与超声诊断的临床检测价
值进行判定。 结果：螺旋 CT 检测法诊断结果与术后病理相同患者 53 例，超声诊断检测法与术后病理相同患者 49 例，螺旋 CT 与
超声诊断联合法诊断结果与术后相同患者共 57 例，三种方法的准确率分别为 88.3%、81.7%、95.0%。 结论：螺旋 CT 与超声诊断均
可对结肠癌患者做出较为准确的影像学检测参考依据，但相对而言，螺旋 CT 检测法的准确率较高于超声诊断法，而两种检测方法

联合可使诊断准确率得到明显提高。
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结肠癌是临床上常见的一类胃肠道恶性肿瘤疾
病。 近年来，结肠癌的发病率呈明显上升趋势，对患
者的生活质量造成严重的影响[1]。 结肠癌的诱发因
素较多，但主要与患者的饮食习惯相关，如患者长期
的肉食摄入、缺乏运动等。 目前手术治疗为临床上
控制结肠癌的主要方法，为了进行合理的手术方案
选择，提高患者的手术成功率，在患者手术前，常应
用相应的影像学检测进行诊断。 在此次调查中，我
院以螺旋 CT和超声诊断法对患者进行术前诊断，
现报告如下：
1%%%%资料与方法
1.1 临床资料 选取 2013 年 1 月 ~2014 年 1 月
期间我院收治的结肠癌患者 60例作为此次调查的
对象。 其中男 42例，女 18例，年龄为 41~72岁，平
均年龄为（58.3±3.4）岁。 患者均伴有不同程度的腹
部疼痛、腹泻症状，部分患者可触及腹部包块，并伴
有血便、黏液血便等症状。 所有患者均自愿参加此
次调查，并签署知情同意书。
1.2 方法
1.2.1 螺旋 CT 检测法 检测仪器：AuKLeT-Fs型
全身螺旋 CT扫描机（日本东芝公司）；设置仪器参
数分别为：电压 120%V、电流 100%mA、螺距 1.5%mm、
准直器宽度 0.75%mm、 层厚 1.0%mm、 重建间隔 2%
mm。 检测方法：患者取仰卧位，检查前以 1%000%ml
左右温水对肠腔进行扩张，于患者腹部进行全面平
扫。
1.2.2 超声诊断 检测仪器：SSA-240 超声诊断
仪、Prima超声诊断仪、RT-2800超声诊断仪；设置仪
器参数：探头频率 2.6~5.0%MHz。 检测方法：患者取
仰卧位，以探头对患者腹部进行全面多方位的扫描，
检查前排出肠道废泄物，足量饮水以充盈膀胱，出现

异常时需进行多次重复扫描，确定肠内肿块的形态、
大小、内部结构等。
1.2.3 螺旋 CT 联合超声诊断法 所有患者用上
述两种方法进行检测， 医护人员需在检测完毕后核
对患者的基本信息，每位患者应得出两份检测报告。
将两组诊断结果让专业医生进行判断， 分别进行单
独超声、 单独螺旋 CT和超声联合螺旋 CT进行结
果的分析，并与病理实际结果进行最终对比。
1.3 诊断标准 以患者的检测准确率作为诊断标
准，具体划分为：（1）优秀：检测诊断率与术后病理实
际结果相同率在 90%以上；（2）良好：检测诊断率与
术后病理实际结果相同率在 75%以上；（3）差：检测
诊断率与术后病理实际结果相同率在 75%以下。
1.4 统计学处理 数据处理采用 SPSS13.0 统计
学软件， 以 t检验进行组间比较，P＜0.05为差异有
统计学意义。
2%%%%结果
2.1 螺旋 CT检测法诊断结果 60例患者中，共有
结肠软组织肿块患者 30例、肠壁增厚患者 23例、误
诊 7例， 其中结肠软组织肿块患者伴有肿块内坏死
症状患者 12例、肿块内钙化症状患者 12例。
2.2 超声诊断结果 60例患者中， 共显示为结肠
“假肾征”样肿块患者 22例、不规则肿块患者 10例、
索条状肿块患者 5例、不规则坏死液化患者 5例、弧
形强回声患者 7例，误诊、漏诊 11例。
2.3 联合法检测结果 60例患者中， 联合法确诊
57例，误诊、漏诊 3例。
2.4 检测方法优良率比较 螺旋 CT检测法吻合
率较高于超声诊断法， 两种方法的检测水平均在良
好等级。而将两种方法联合后，其诊断吻合率明显提
高，与单独检测法的数据差异显著，结果具有统计意
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义，P＜0.05。 见表 1。

表 1%%%%不同检测法对患者的检测准确率比较

3%%%%讨论
结肠癌是临床上常见的一类恶性肿瘤疾病，若

不进行及时有效的控制治疗， 则可对患者的生活质
量造成严重影响，甚至可能引发患者死亡[2]。近年来，
随着社会整体发展，人们的生活水平显著提高，而结
肠癌的发生率也呈明显上升趋势。 引发结肠癌的病
因较多， 饮食生活习惯是结肠癌发生的关键因素之
一。 因此， 结肠癌患者需对自身的饮食结构进行调
整。目前，临床上主要以手术法对结肠癌患者进行治
疗控制，为了解患者的基本病症，确定针对性的手术
方案， 临床上常需于手术前对患者进行相应的影像
学资料检测。 螺旋 CT检测法和超声诊断法是临床
上最常用的两种检测方法[3]。 在此次研究中，我院主
要对该两种方法的诊断准确性进行分析比较。

由本研究结果可知， 螺旋 CT检测法的诊断准

确率为 88.3%，高于超声诊断法的准确率 81.7%，相
对而言， 螺旋 CT检测法具有更高的诊断价值。 同
时， 我院还对两种方法的联合检测结果进行分析研
究，联合后的临床诊断率高达 95.0%，与单独检测法
差异显著。由此可见，对结肠癌患者以联合法进行检
测具有更高的临床意义。综上所述，螺旋 CT检测法
和超声诊断法均可作为结肠癌术前诊断的影像学检
测方法， 螺旋 CT检测法的诊断准确率较高于超声
诊断法，而将两种检测法进行联合检测后，可使得其
临床诊断率明显地提高。因此，可对于普通结肠癌患
者以螺旋 CT或超声诊断检测法进行检测， 对于情
况较为复杂的结肠癌患者， 可采用两种检测法进行
联合检测，以提高患者的诊断准确率，为患者的手术
实施提供良好的参考依据。
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%%%%%%%%检测法 n % %诊断吻合（例） 准确率（%） 优良评判

%%%%%%螺旋 CT
%%%%%%超声诊断
联合法

60
60
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%%%%%%%%%%53
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%%%%良好
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《实用中西医结合临床》新开设继续教育栏目
《实用中西医结合临床》杂志是由省卫生和计划

生育委员会主管、由江西省中医药研究院和江西省
中西医结合学会主办的以宏扬中西医结合学术、贴
近临床、注重实用、鼓励创新、中西医并重为宗旨的
综合性学术期刊（月刊），目前刊物设有中医药管理、
论著、临床研究、诊疗经验、综合报道、中西药苑、护
理、基层临床及综述与进展等栏目，拟开设专家论
坛、继续教育等栏目。 办刊近十五年来，在各卫生行
政部门和医疗卫生单位的大力支持下，在传播交流
业务信息、提高医务人员业务素质和技能等方面发
挥了十分重要的作用，具有很强的指导性、权威性和
科学性，为临床医疗和科研人员提供了便捷和全方
位的信息服务。
《实用中西医结合临床》杂志 2015年新开设有

继续教育栏目，每期将刊登 10道试题，其内容为该
期刊登的有关医药学领域相关知识，做对 8道以上

即为合格，全年 12期全部合格者授予省级继续医学
教育学分 5分。 临床医药工作者如需要参加继续教
育学习，可订阅全年《实用中西医结合临床》杂志，于
年底前将 12期试题做完后以挂号信形式将答题卡
和订阅杂志发票复印件统一邮寄回编辑部， 经编辑
部核准后发放学分证书。

订阅单位及个人可直接将订刊款汇至《实用中
西医结合临床》编辑部订购（收款单位：实用中西医
结合临床编辑部，开户银行：中国工商银行南昌市永
外支行，账号：1502204209024920995）。 也可通过邮
局汇款办理， 收款单位： 实用中西医结合临床编辑
部。 汇款地址：江西省南昌市文教路 529号，江西省
中医药研究院院内《实用中西医结合临床》编辑部张
后富老师收，邮编 330046。《实用中西医结合临床》
期刊为单月刊，一年 12期，全年定价为 102元。联系
人：张后富，电话：0791-88252936
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