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摘  要 

目的：了解儿童CT辐射暴露的影响以及CT防护的进展。方法：通过阅读文献，总结目前研究发现的儿童

CT暴露的影响，以及减少CT辐射的探索。结论：儿童CT辐射暴露后受到影响较成年人更大，患癌风险增

加，必须引起重视，常用的方法包括选择可替代的检查来减少CT次数，或在使用CT时，使用防护装置，

添加预过滤器，调整CT暴露参数，建立儿童诊断参考水平，应用新型后处理技术、AI技术，研究使用新

型设备，这些方法都能有效减少CT辐射暴露，从而降低对儿童的长期影响。 
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Abstract 
Objective: To investigate the effects of CT radiation exposure in children and the progress of CT 
protection. Methods: By reading the literature, we summarized the effects of current studies on chil-
dren’s CT exposure and explored ways to reduce CT radiation. Conclusion: Children are more af-
fected by CT radiation exposure than adults and have an increased risk of cancer, which must be 
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paid attention to. Common methods include choosing alternative examinations to reduce the num-
ber of CT scans, or using protective devices when using CT, adding pre-filters, adjusting CT exposure 
parameters, establishing diagnostic reference levels for children, applying new post-processing 
technologies and AI technologies. Using new equipment, these methods are effective in reducing CT 
radiation exposure, thereby reducing the long-term effects on children. 
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1. 引言 

电离辐射会导致癌症风险增加，绝大部分电离辐射来源于医疗辐射，近年来随着医学诊疗技术的发

展与应用，越来越多的人受到医疗电离辐射暴露，其中 CT 提供的医疗电离辐射暴露占总量约 60%，由

于儿童相比成人更易受到辐射暴露的影响，所以认识到儿童 CT 辐射暴露的风险，如何合理应用 CT，减

少 CT 的辐射暴露有重要意义，本文就儿童 CT 辐射暴露与防护进展进行综述。 

2. 儿童 CT 辐射暴露的认识 

人体受到的辐射来源有天然本底辐射、医疗辐射以及其他辐射。医疗辐射暴露在这些来源中是人体

受到最大的辐射暴露源。联合国原子辐射效应科学委员会(UNSCEAR)在 2020/2021 报告里提到，在 2009
年至 2018 年期间，每年完成约 42 亿次医学放射学检查。CT 的检查次数占所有放射检查的 10%，但年集

体有效剂量最大，占到了总剂量的 62% [1]。同时 CT 在儿童疾病的诊疗使用也在增加。在美国，在 0~5
岁的儿童中，CT 使用量由 1996 年的 11/1000 增加一倍，在 2005~2007 年达到 20/1000，在 5~14 岁的儿

童中，CT 的使用量也增加了两倍[2]。荷兰的一项研究发现，1990~2012 年间, 估计荷兰儿童接受 CT 扫

描的数量已经增加 3 倍以上[3]。CT 在儿童疾病诊疗的使用增加也增加儿童个体受到的电离辐射暴露。 
计算机断层扫描(Computed Tomography, CT)起源于 1975 年，由英国工程师 Godfrey Hounsfield 和南

非物理学家 Allan Cormack 共同推动发明，自第一台 CT 扫描仪在伦敦的医院使用后，CT 便展现出了它

的魅力，在全世界范围的得到使用[4]。此后，随着计算机技术，X 射线探测器的进步，CT 得到了快速发

展，现在已成为临床诊疗中不可缺少的一部分。使用 CT 带来的便捷与它成像的清晰，给临床诊疗带来了

方便，但同时产生了大量的电离辐射，这些积累都会对人体产生影响。 

3. CT 辐射对儿童影响 

辐射暴露的影响有两类：包括确定性效应与随机性效应。随机效应进一步分为体细胞效应和遗传效

应，它们的特征是没有阈值剂量。随着辐射暴露的增加，患癌症的可能性也相应增加。另一方面，如果

辐射剂量超过确定性效应的阈值，则可能会发生并发症。皮肤红斑、不育和白内障是可能发生的许多潜

在不良后果的几个例子。儿童与成人相比，对电离辐射的敏感性更高，更容易发生辐射诱发的恶性肿瘤，

同时儿童的预期寿命更长，有机会表达辐射损伤的可能性更大。目前国际上一些大型队列研究估计了儿

童在接受 CT 暴露后的患癌风险[5]-[7]。澳大利亚 John D Mathews 等人的研究提出，儿童暴露人群的总

体癌症发病率比未暴露人群高 24%，每增加 1 次 CT 扫描，发病率比会增加 0.16，年龄越小，发病率比越
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高[5]。Marks Pearce 等人的研究提出在儿童中使用 CT 扫描提供约 50 mGy 的累积剂量会增加 3 倍白血病发

生概率，而约 60 mGy 的剂量会增加 3 倍脑癌的发生概率，10 岁以下患者首次 CT 扫描后的 10 年内，每

10,000 次头部 CT 扫描中会出现 1 例白血病患者[6]。I-Gung Li 的研究认为接受 CT 扫描的儿童队列中在未

来颅内恶性肿瘤的发病风险更高[7]。这些研究都提示了 CT 的辐射暴露会对儿童的长期健康带来影响。 

4. CT 防护进展 

CT 的使用在临床上为民众疾病的诊断治疗以及健康管理监护提供了很大帮助，但是 CT 辐射暴露的

影响不可忽视，尤其是对于儿童。国际上遵循 ALARA 原则(As Low as Reasonably Achievable)，来减少辐

射暴露带来的风险，意思是要在确保安全与使用的前提下，尽可能地降低辐射剂量。目前的探索也是在

保证图像质量的前提下，尽可能地减少辐射暴露剂量。本文通过阅读文献提取的信息并分析，总结了目

前减少儿童患者 CT 辐射暴露的各种技术和策略。 

4.1. 减少 CT 检查使用，选择可替代的检查 

临床中常用的检查方法包括：X 片，CT，MRI，超声等，CT 以快捷，诊断价值高在临床中被大量使

用。在临床应用中，患者因为不同的情况就诊，那么接诊医师可以根据患者的疾病情况，在保证诊断效

果与安全的情况下，选择非 CT 检查来达到同样的诊断目的。一些研究也表明在特定情况下，非 CT 检查

同样有效。Dan Liu 等人的回顾性研究提出超声可以替代 CT 用于输尿管结石的初始影像学检查[8]。Fran-
cesca De Luca 的前瞻性研究提出，在择期儿科患者中，使用 1 分钟多对比序列的全脑 MRI 在不使用麻醉

的情况下耐受好，同时诊断性能与 CT 相当[9]。Alessia Cicogna 提出在儿童急诊颅脑外伤中，颅骨床旁超

声(POCUS)、近红外光谱(NIRS)技术可以识别颅骨骨折的存在，筛查颅内血肿。目前的研究提示快速磁共

振成像(MRI)正在成为 CT 的准确有效的替代方式[10]。在临床使用中，根据患者疾病、病情不同，我们

可以尽量选择替代 CT 的检查方法，在不同情况下选择性使用超声或 MRI，同样能达到准确有效的诊断

水平，并且有效减少 CT 带来的辐射暴露。 

4.2. 调整 CT 暴露参数 

影响 CT 检查辐射量的主要因素是管电压(kVp)、管电流(mAs)等，管电压是施加在 X 线管两极之间

的电压，管电压越大，X 射线的能量与穿透能力越强。管电流是指通过 X 射线管的电子流量，也是影响

X 射线产生的重要参数。管电流影响 X 射线的强度和产生速率。X 射线管的管电压和管电流是影响 X 射

线产生的两个重要参数，它们通过控制 X 射线的能量、强度和产生速率，直接影响着 X 射线的应用效果

和设备的安全性。合理选择管电压和管电流，是保证 X 射线成像质量和设备稳定运行的关键。所以在不

影响图像质量的情况下，减小管电压、管电流就可以降低单次 CT 的辐射暴露量。Kim 的研究提到管电

压的平方与辐射剂量成正比，使用低管电压能有效降低辐射剂量[11]。Yoshida K 的前瞻性研究提出与管

电压 80 kVp 和 DLR 技术的联合使用与使用管电压 120 kVp 相比，能得到更好的图像，同时减少了辐射

和造影剂使用剂量[12]。降低管电压是有效方法，如何更好地调控数据也是探索的方向。随着科技的进步，

目前发展出了智能调控管电压、管电流的方法：自动管电流调制(ATCM)和自动管电压选择(ATVS)。
Papadakis 和 Damilakis 的研究表明，使用 ATCM 和 ATVS 可以大幅减少辐射剂量，尽管减少的量因年龄

组和临床模式而异[13]。在降低儿童 CT 辐射剂量的方法中，调整 CT 辐射暴露参数是有效的，在使用中

降低管电压、管电流，并且采用智能调控的方法，都能够显著降低儿童在 CT 检查中的暴露剂量。 

4.3. 使用防护装置，增加过滤器 

预过滤器是位于 X 射线源和受照者之间，在 X 射线到达目标前调整 X 射线的光谱分布，从而优化
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图像质量和减少辐射剂量。Leyendecker 等使用预过滤器成功地将腹部 CT 的剂量显著降低了 81% [14]。
根据 Weis 的研究，使用预过滤器后，儿童胸部 CT 中观察到剂量显著减少 77% [15]。Mozaffary 等人进

行的一项研究发现，使用预过滤器与降低管电压，在尿路结石病的 CT 扫描中，剂量减少由 28%增至 66%。

使用预过滤器是减少 CT 检查中辐射剂量的有效方法[16]。使用预过滤器时也能结合其他降低辐射暴露的

方法，比如降低管电压，Steidel 等人使用具有不同厚度和管电压的锡和铜预滤器进行了研究。他们证明

了，在特定配置下，辐射剂量最高减少 67% [17]，增加预过滤器是儿童 CT 剂量优化的有效的方法。不仅

如此，使用预过滤器可以比未预过滤能生成更高质量的图像。Greffier等的研究发现，在西门子 SOMATOM 
Force 系统上使用锡滤光片可以提高溶骨和硬化性骨病变、肺部毛玻璃混浊以及高对比度肺部病变的识别

图像质量[18]。增加预过滤的主要好处是降低辐射剂量，但是，在某些应用中，增加预过滤器同样能使图

像质量得到提高。随着 CT 技术的进步，预过滤器的设计也在不断改进，从而适应更高的图像要求与更低

的辐射剂量。 

4.4. 建立儿童的诊断参考水平(DRL) 

诊断参考水平是一个用于儿童放射防护最优化的重要工具，它并不是一个安全限值或标准，而是在

特定医学影像检查条件下，给予患者的平均辐射剂量的调查数据所确定的水平。DRL 包括本地诊断参考

水平(LDRL)、国家诊断参考水平(NDRL)和区域诊断参考水平(RDRL)。1996年，国际放射防护委员会(ICRP)
提出了 DRL，2012 年我国发布的 GBZ 165-2012《X 射线计算机断层摄影放射防护要求》也提到了“诊

断参考水平”[19]。DRL 的建立是一种减少辐射暴露的有效的方法。Satharasinghe 等提出以可达到剂量

(AD)和 DRL 为基线，报告了辐射暴露减少高达 90% [20]。Muhammad 等强调需要应用 DRL，利用它来

最大限度地减少儿科患者 CT 扫描中的辐射暴露[21]。国内最新的《儿童 CT 检查辐射剂量标准中国专家

共识》也对中国儿童进行平扫或增强的 CT 辐射剂量标准做出推荐[22]。DRL 对于放射操作的辐射安全非

常重要。它们可以在当地机构、成像机构、某些地区甚至整个国家使用。使用 DRL 能够从辐射剂量的调

节来减少不必要的辐射暴露，降低儿童 CT 辐射暴露的风险。此外，DRL 用作辐射剂量的参考值。这使

医疗保健机构能够将自己的风险量与既定标准甚至其他地区或国家的数据进行比较。这些都有助于儿童

DRL 的建立、完善，有利于减少儿童 CT 辐射暴露[23]。 

4.5. 应用新型后处理技术 

使用新型后处理技术的优点包括：减少辐射剂量，提示图像质量，增加安全性，提升工作效率等。

常用的方法比如迭代重建技术，能够降低辐射剂量并提高儿童 CT 的图像质量。Singh 等将迭代重建与颜

色编码的儿科方案相结合，使用自动管电流调制、临床适应症和基于体重的扫描参数微调。Atul Padole 等

指出迭代重建技术使胸部、腹部和头颈部 CT 以及儿科 CT 的图像质量得到改善，图像噪声降低。同时迭

代重建技术有可能通过降低管电流或管电位来实现 CT 辐射剂量优化。近年来科技发展迅速，AI 在后处

理技术中的使用能显著减少患者在 CT 扫描期间暴露的辐射剂量。Zhang 等发表的研究展示了卷积神经网

络 CNN 能够将辐射暴露减少 36%~70%，并且保证了图像质量[24]。Kim [11]等和 Brady [25]等都发现，

使用 DLIR 后，辐射暴露显著减少。Nagayama [26]等发现，根据他们的研究，与混合迭代重建(HIR)相比，

DLIR 导致辐射剂量降低了 50%。这几项研究都为应用后处理技术降低 CT 辐射暴露提供了证据。在安全

性方面，减少儿童 CT 成像中的辐射剂量至关重要，因为降低辐射剂量可以降低与辐射暴露相关的长期

健康问题的发生。AI 的使用在提高接受 CT 成像以调查健康状况的儿科患者的安全性方面发挥着重要作

用。与传统方法相比，在医学成像领域使用 AI 也可以快速处理和重建图像，从而提高工作效率。Zhang
与 Seeram E 的综述详细介绍了包括 DLIR 的应用、曝光参数的优化、预过滤和 AI 后处理。应用这些方
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法就可以在不影响 CT 图像质量情况下使辐射剂量降低。这样就可以最大限度地减少儿童的辐射暴露，

同时保持诊断的准确性[27]。 

4.6. 研究使用新型设备 

光子计数探测器(PCD) CT 是目前 CT 技术的最新进展，它的优点包括：能够降低辐射剂量、拥有更

高的空间分辨率、固有的光谱成像能力以及减少图像的金属伪影。光子计数探测器 CT 不同于传统 CT 中

使用的能量积分探测器，它的特殊性在于能够检测单个 X 射线光子并记录其能量，这样使光子计数探测

器 CT 在数据采集阶段就能实现 X 射线光谱信息的利用。Alexander 等的回顾性研究指出，与传统的能量

积分探测器 CT 相比，光子计数探测器 CT 在儿童胸部造影中得到了更低的辐射暴露参数[28]。Jeong Sub 
Lee 等的研究提出：与传统的能量积分探测器 CT 相比，PCD 颞骨 CT 在较低辐射剂量下得到了更加优秀

的图像质量[29]。Ismail Mese 等认为，光子计数探测器 CT 已成为另一项开创性技术，可实现高分辨率图

像，同时大幅减少辐射剂量[30]。光子计数探测器 CT 的优点明显，但是发展也面临挑战，需要开放更高

效、成本更低的光子计数探测器，在数据处理方面需要更强的处理能力与速度，并且为了安全性，需要

建立相应的标准。总之，光子计数探测器 CT 作为新型设备，是 CT 技术发展的一个重要方向，并且它能

够在提升影像图像的基础上，降低辐射暴露。在儿科学应用之外，光子计数探测器 CT 在心血管疾病的应

用也带来优势。在心血管影像学检查中，光子计数探测器 CT 能提高心血管结构的空间分辨率，改善心血

管结构的信噪比，在心血管后处理应用上更有优势。例如，一项对 100 名有随访 PCD CT 行主动脉造影

患者的研究显示，与传统的能量积分探测器 CT 相比，造影剂使用减少了 25%，同时保持相同的图像质

量[31]。同时光子计数探测器 CT 对肿瘤疾病等的使用探索也在进行，光子计数探测器 CT 使用的前景广

阔。 

5. 总结 

CT 的使用给临床诊疗带来了便利，但是儿童使用 CT 带来的远期影响不可忽视，为了减少 CT 带来

的辐射暴露，我们可以通过减少 CT 的使用，选择替代的检查方法，在使用中增加预过滤器，建立适合的

DRL，调整参数来降低辐射暴露，同时在 AI 与科技进步的当下，新型后处理技术与新设备的创造与应用

也为降低 CT 辐射暴露提供帮助。 
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