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两种双能 X线 吸收法骨密度仪测量 骨块模 

型的精密度和灵敏度 比较 

刘辉文 廖二元 戴如春 伍贤平 邓小戈 雷闽湘 钟惠菊 

【摘要】 目的 了解扇形束(Hologic QDR-4500A)和笔形束(Lunar DPX-IQ)DXA骨密度仪测量结 

果之间的关系，探讨两者的数据换算关系。方法 l6个骨块模型分别 在 Hologic QDR-4500A型和 hI— 

liarDPX-IQ型 DEXA仪 上测 量 3次 ，比较两 者 的灵 敏 度 。选 取 其 中 3个 骨 块 模 型 连续 测量 20次 求 变 

异系数，比较两仪器的批内精密度。每天测 5次连续 20 d求变异系数，比较两仪器 的批问精密度。人 

体腰椎骨块模型每天测 5次连续 8 d，建立两仪器之 间数据换 算关系。结 果 (1)Lunar DPX．IQ型 

DEXA仪的灵敏度高于 Hob#c QDR-4500A型 DEXA仪。(2)用小动物软件测量 BA、BMC、BMD，H0l0gic 

DEXA仪 的批 内 精 密 度 分 别 为 0．57％、0．8％、1．1％ ；Lunar DPX．IQ 型 DEXA仪 分 别 为 2．2％ 、10．0％ 、 

10．4％。H0l0咖 DEXA仪 的批 间精密度分别为 1．2％、2．8％、2．4％；Lunar DPX-IQ型 DEXA仪分别 为 

2．0％、10．3％、10．5％。结果均显示 Holo咖 DEXA仪的精密度高于 Lunar DEXA仪。(3)两仪器之间的 

BA、BMC、BMD绝对值差异明显(P<0．05)，但可用线性 回归方程进行数据换算 ：①BMD：Holo~c值 = 

0．802×Lunar值 +0．318(r=0．991；P<0．001；SEE=0．03 g／cm2)；②BMC：Hologic值 =1．20×Lunar值 + 

1．6S5(r=0．984；P<0．00l；SEE=0．816 g)；③BA：Hologic值 =1．414×Lunar值一1．647(r=0．972；P< 

0．001；SEE=0．520 cm2)。结论 两 DEXA仪之间存在灵敏度、精密度以及测量结果绝对值方 面的差 

异 ，两 仪器 之 间 的数据 不 能直 接互 用 ，但 可 用 回归方 程进 行 数据 校 正。 
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Comlm 'ison of semiUvay and precision betweell two dual-energy X-ray almorptiometers in bone models 
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【Abstract] Objective To compare the differences in BA，BMC and BMD estimated with fan-beam X-ray 

densitometer(Holo~c QDR-4500A)and pencil-beam system (Lunar DPX-IQ)，and to establish the transcalibrat- 

illg equatiol~between them．Methods Bone alea(BA)，bone mineral content(BMC)and bone mineral density 

(BMD)of16 smallbonemodels and an anthropomo~Mclumbar spinemodelweremeasuredwithtwotypes of du— 

al-energy X-ray absorpfiometers(Hologic QDR-4500A and Lunar DPX-IQ)．Results (1)The sensitivity of Ho— 

logic QDR-4500A wa8 lower than that of Lunar DPX-IQ．(2)For small bone modeh，the intrabatch precision of 

BA，BMC and BMD were0．57％ ，0．8％ and 1．1％ ，respectively，for Hob~c QDR-4500A；and，2．0％ ，10．0％ 

and 10．4％，respectively，for Lunar DPX-IQ．The interbatch precision of BA，BMC and BMD were 1．2％ ， 

2．8％ and 2．4％ ，rvspectivdy，for Hologic QDR-4500A，and 2．O％ ，10．3％ and 10．5％ ，re印ectiveJy，for hl- 

nat DPX-IQ，suggesting that the precision of Holo~c QDR-4500A was higher than that of Lunar DPX—IQ．(3) 

There were significant differences(P<0．05)and positive correlation between the re obtained with the two in— 

stmments，and interconversion factors were c~culated．Conversions of v~ues based on these regression equations 

are：①BMD：Holo~c：0．802×Lunar+0．318(r=0．991；P<0．001；SEE=0．03 g／cm2)；② BMC：Holo#c= 

1．20×Lunar+1．685(r：0．984；P<0．001；SEE=0．816 g)；③BA：Holog／c=1．414×humr-1．647(r=0．972； 
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P<0．001；SEE=0．520 cm2)．Conclu~ion There are differences in sensitivity，precision and absolute values 

between Hologic QDR-4500A and Lunar DPX-IQ dual-energy X-ray absorptiometers(DEXA)．Value conversion 

based on these regression equations should be  used for comparing data from one laboratory to another． 

【Key words】 Dual-energy X-ray absorptiometry；Sensitivity；Precision；Accuracy 

目前 的 DEXA仪 主 要 由 Hologic、Lunar、Norland、 

Sopha等公司生产，我国大多数医院主要使用 Hdo~c 

公 司和 Lunar公 司生 产 的各种 不 同型 号产 品 。据 报 

道 ，不 同厂家的仪器测得 同一个 体 的 BMD绝对值 并 

不相同⋯ ，即使是 同一 厂 家 的仪 器所 得 出 的结果 也 

存在一 定差异 ，约 12％ 15％L2，3J。此 外 ，在 临床检 

测 中尚存在一些 不可 预 知 的干扰 因素 ，而 这些 均 可 

对 BMD值 造成 影 响。为 使不 同仪 器 的结果 具 有 可 

比性 ，必须 对不 同仪器进行 校正 。此 外 ，随着仪 器老 

化和技术更新 ，导致仪器频 繁换代 ，更 有必要对 仪器 

进行 交叉 校正 。本实 验 对 不 同 DEXA仪灵 敏 度 、精 

密度 、准确 度 比较 。建立 Hologic QDR-4500A和 Lunar 

DPX—IQ之间 的数据换算 关系 。 

材 料和方法 

1．仪器 和材料 

(1)DExA仪 Hdo~c QDR-4500A型 DEXA仪 (购 

自美国 Hdooc公司)及中南大学湘雅医院内分泌科 

使用 Lunar DPX—IQ型 DEXA仪 (购 自美 国 Lunar公 

司)。两仪器使 用不 同的双 能 X线 源。Hdo~c QDR一 

4500A型 DEXA仪是 扇 形 束 ，Lunar DPX．IQ型 DEXA 

仪 为笔形束 。为克服 X光 源的不稳定性及光束 硬化 

现象 ，不 同厂 家采 用 了不 同的方 法 ，如 Holooc公 司 

制成 内调节 系统 ，Lunar公 司则 采用 滤膜 产生两种 能 

量光子 。因此 ，选 择 以上 两种 DEXA仪进 行 比较 和 

分析具有 代表性及一定 的推广意义 。 

(2)M一2型 金 相试 样 预 磨 机、电子 分 析 天平 、游 

标卡尺 ，以及 牛 股 骨 皮 质 骨 组 织 、牛 腰 椎 骨 组 织 、 

100％ETOH、石蜡 、耐水砂纸 等。 

2．方法 ’ 

(1)骨块模 型制作 ：将牛股骨 皮质 骨磨制成 不 同 

长度 、宽 度 、厚 度 的 长 方 形 小 骨 片 共 计 l6块 。经 

100％ETOH脱水后分装 编号为 l—l6，并在其上标 有 

测量线便 于 BMD测 量 时统 一摆 放 位 置 。分 别 测 出 

每块骨 片 的长 度 (cm)、宽度 (cm)、厚 度 (cm)及 重 量 

(g)，长度(cm)×宽 度 (cm)作 为每块 骨 片面 积 (cm2) 

的理论 真值 ，各骨片 的参数 见表 l。 

裹 1 16块骨片的参数表 

(2)人体腰椎骨块模型制 作 ：将 4个完整 的牛腰 

椎骨钝性 分离周 围软组织 ，经脱 水后磨 制成 BMD呈 

梯 度(0．5 1．5 s／cm2)、但 仍 基本 保持腰 椎形 状 的 4 

个椎骨 ，根据 BMD值 由小到 大分 别编 号为 L1一L4，然 

后用石蜡 包埋成 21 cm×l1 cm×14 cm 大小 的人体 

腰椎骨块模 型。基本符合理想人 体骨模型 应具备 的 

4个特性 L4J：① 代 表骨 矿 成 分 ；② 骨 矿 含量 恒 定 ，有 

良好 的线性梯 度 ；③对 射线 吸收系数 同于骨矿 ；④可 

长期保存 。同样在模型上 面标 有测量 线。 

(3)仪器 间灵 敏度和面积准确 度 比较 ：灵 敏度是 

指 DEXA仪 所能 检 测 到 的骨 骼 感 兴趣 区 (ROI)BA、 

BMC、BMD 的最 低 限 度 ，准 确 度 是 指 测 量 的 BA、 

BMC、BMD与真值的吻合程度 ，公式为 ：I测 量值 一真 

值 I／真值 ，这里 只比较 BA的准确度 。应用 两 DEXA 

仪 的小动物分析软件测量 16个 骨块模 型 ，每个模 型 

在 同一 台仪器 上 连续 扫 描 3次 。扫 描条 件 ：Holo~c 

QDR一4500A型 DEXA仪 140／100 kVp、2．5 mA，扫描宽 

度 4．973 cm，扫 描 长 度 5．754 cm；Lunar DPX-IQ型 

． DEXA仪 76 kVp、150 uA，扫描 宽度 40 ITlln，扫描长 度 

60 ITlln。测量前 用各 自厂 家提 供 的人体腰 椎 假体 标 

准模型 和／或小 动物 阶梯 模 型进 行 质量 控制 (quality 

control，QC)。测量 时骨块 模 型平 放 在 扫描 床上 ，每 

个骨块 模型的扫描位置统一 以模 型上标 记的测量 线 
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和扫描 床 的 中线 (Lunar)或红 外 标 志 线 (Hologic)重 

叠 。且每次扫 描均需重新摆放 位置。 

(4)仪器精密度 比较：在上述 16个骨块模型中 

选取 BMD值呈 梯度 的 3个模 型 ，再次 编号 为 I，Ⅱ， 

Ⅲ号 。每个 模 型 在 同一 台仪 器 上连 续扫 描 20次 以 

计算 变异系数 (coefficient of variation CV)为 仪器批 内 

精 密度 ，公式为 CV=s／i×100％。每天 连续 扫描 5 

次连续测量 20 d以计 算 CV为仪 器批间精密 度。扫 

描条件 和模 型位置摆放 同方法(3)。DEXA仪 总的精 

密 度用 变异 系数 的平 均 方 根 (RMS—CV)表 示 ，公式 

为 ：CVRMs 

个 数 。 

，公 式 中 m表 示 骨 块 模 型 的 

(5)探讨 仪器 间数据 换算关 系 ：用 两 DEXA仪的 

人体腰椎 分析 软件 测量 人体 腰椎 骨 块模 型 ，同一 台 

仪器上 每天连续 扫 描 5次连续 测 量 8 d。模 型位 置 

摆 放 同方 法 (3)。扫 描条 件 ：Lunar DPX—IQ 型 DEXA 

仪 76 kVp、750 uA，扫 描宽 度 180 mill，扫 描长 度 200 

inin；Hologic QDR-4500A型 DEXA仪 140／100 kVp、2．5 

mA，扫描宽 度 11．357 cm，扫描长度 20．362 cm。 

3．统计学处理 

所用统 计 软 件 版本 为 SPss 1O．0。两 仪 器 各 指 

标 的数值用( ±s)表示 ，比较 两仪 器 的结果 差异 用 

配对 t检验 ，仪 器数据 换 算关 系用相 关 与直 线 回归 

分析 。 

结 果 

1．两仪 器之间 的灵敏度 比较 ：见表 2。 

测量 BA、BMC、BMD 3个指 标 ，Lunar DPX—IQ 型 

DEXA仪 的灵 敏 度 都 高 于 Hologic QDR-4500A 型 

DEXA仪 。 

2．两仪器测量结果绝对值之间的比较 ：见表 3、 

表 4。 

测量 BA、BMC、BMD 3个 指标 ，两 仪器 测量 结果 

之间差 异 均 有 显著 性 (P<0．05)。其 中 BMC、BMD 

两个测 量指 标 ，Hologic QDR一4500A型 DEXA 仪 的测 

量结 果 均 高 于 Lunar DPX—IQ 型 DEXA仪 。而 对 于 

BA，应用 小 动 物 测 量 软 件 时 Hologic QDR-4500A 型 

DEXA仪 的测量 结 果低 于 Lunar DPX—IQ型 DEXA 仪 

(表 3)；应 用 人 体 腰 椎 测 量 软 件 时 Hologic QDR- 

450oA型 DEXA仪 的测 量 结果 均 高 于 Lunar DPX—IQ 

型 DEXA仪 (表 4)。 

表 2 两仪器各测量指标的平均值 

注：BA、BMC、BMD的单位分别为 Clll2、g、g／cm2。其数据为 3次测 

量数 据 的平 均值 。1号 骨 片在 ttolosic型 DD 仪 上检 测 不 出 ，而在 

Lunar型 DEXA仪仍能检测出来 

3．两仪器 之间精密度 比较 ：见表 5、表 6。 

BA、BMC、BMD 的 批 内 精 密 度 Hologic QDR一 

4500A型 DEXA仪分别 为 0．57％、0．8％、1．1％ ；Lunar 

DPX—IQ型 DEXA仪分别为 2．2％、10．0％、10．4％(表 

5)。批 间 精 密 度 Hologic DEXA 仪 分 别 为 1．2％、 

2．8％、2．4％ ；Lunar DPX—IQ 型 DEXA 仪 分 别 为 

2．0％、10．3％、10．5％ (表 6)。 结 果 均 表 明 H0logic 

QDR-4500A型 DEXA仪 的 精密 度 优 于 Lunar DPX—IQ 

型 DEXA仪 。 

表 3 两仪器测量骨块模型时各指标 的比较(i±s) 

注 ：与 Holo#c比较 P<0．o5(表 4同) 
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表 4 两仪器测量腰椎骨块模 型时各指标的比较( ±s) 

Hologic∞R-45oô 岫 (g／∞ ) Hologic QDR-4,~OA B_．c(g) Hologic QI)R-4500A B̂(∞ ) 

Lmlar DPX-IQ miD(g／∞ ) 

(̂) 

Lmmr DPX—IQ Bli~q：g) 

忸) 

圈 1 两仪器之间骨密度(A)、骨矿含量(B)、骨骼面积(C)的散点分布与线性关系 

表 5 两仪器测量骨块模型各指标批 内 CV(％)比较 

注 ：H：Hologic；L：hm盯(表 6同) 

裹 6 两仪器测晕骨块模型各指标批间cV(％)比较 

4．两 仪器间 的数据换 算关系 

两仪器 之间 BA、BMC、BMD均存 在 明显 线性 关 

系 ，见 图 1。可 以建立线性 回归方程如下 ： 

(1)BMD数据换算 

Hologic值 =0．802×Lunar值 +0．318(r=0．991； 

P<O．001；SEE=O．03 g／cm2) 

(2)BMC数据换算 

Hologic值 =1．20×Lunar值 +1．685(r=0．984； 

P<O．001；SEE=0．816 g) 

(3)BA数据换算 

Hologic值 =1．4O4×Lunar值．1．647(r=0．972； 

P<0．001；SEE=0．520 cIll2)。 

I 

讨 论 

(C) 

自 80年代 末 发展 起来 的 DEXA技 术 以其 精 度 

高、测定部位多、检查时间短和放射剂量低等优点迅 

速成 为最准确 、最有效 的诊 断 和评 价骨 质疏 松 的方 

法 。骨密度 测量 是 由不 同厂家生产 的不同仪器进行 

的，由于生产 DEXA仪的厂家很多 ，虽然它们工 作 的 

基本 原理相同 ，但 是扫描部分的设计 ，骨矿物质 的校 

正 以及 分析方法均 不相 同 ，造成 不 管多 么精密 的仪 

器都有一定 的测量误 差。 因此在临床检测 中必须要 

了解仪器 的精密度 、准确度 等基本性 能 。 

精密 度是指 按相 同 的操作方 法重 复测量 ，在 未 

发生真正生理变 化 时得 到相 同数据 结果 的重 复性 ， 

它反 映仪 器的稳 定性 。精密度 的确定是 为了让临床 

医生 了解何 时技 术 的精 密度误 差太 大 ，超 出 了真正 

生物变化并确定要求病人 隔多 长时间复查 。因此在 

仪器校正时必须确定每 台骨密度 仪不同骨骼部位 的 

精确度 。本实验报 道的结果均显示 Hologic DEXA仪 

的精密度要 高于 Lunar DEXA仪 ，和 Cawte等L5J报 道 

的结果一致 。造 成 上述 精密 度差异 的主要 原 因有 ： 

(1)仪器本身的测定性能，包括仪器能量产生的方 

法 ，X线 光 源 的不 稳 定性 ，X线 密度 的不 一 致 性 ，X 

线 光束的硬化现象 ，仪器不 同的计算机程 序 ，不 同的 

测量 方法等等。比如 Hologic QDR-4500A型 DEXA 

仪能够 自动搜 索 被测 体 的感 兴 趣 区 (ROI)，不 须 手 

工操 作 ，而 Lunar DPX．IQ型 DEXA仪 测量 时要求 手 

维普资讯 http://www.cqvip.com 

http://www.cqvip.com


中国骨质疏松杂志 2003年 8月第 9卷第 3期 Chin J Osteoporos，August．2003 Vol 9，No 3 

工操作 确定骨边界 并 以此 来计算 骨 面 积 ，这样 无形 

中增加 了操作 者所造成 的误差 。Laskey等L6J报道低 

骨密度和 增 加 骨 片厚 度 可使 确 定 骨 片边 界 更 加 困 

难 ，即使 使用 慢速 扫描 ，lmnar DPX仍 需手 工操作 调 

整骨 边界 ，这 样会使 Imnar DPX 的精 密度 更差 。(2) 

被测标本 的位 置 摆放 ，DEXA测 量 是 将 三维 结 构 的 

标本 变成二维投 影 图像 ，摆 位 的细微 差 异可导 致 骨 

面积 的变化 ，从 而影 响骨密 度测 定 。Rosvold等 报 

道位置重新 摆放是 决定 精密 度 的重要 因素 ，建议 检 

测 BMD改变时应该及时在 每个位置多次 重复测量 。 

(3)图像分析 ，除 了前 面所提到的骨 片边界 确定 能影 

响骨密度测定 以外 ，计算 机 图像 分析 背景 区大 小 和 

骨骼在背景 区 的位置亦可影 响骨密度测量 。伍 贤平 

等 8报道 人为分割骨扫 描图像可造成测量精密 度误 

差 ，且可能大 于仪 器 自动分 析。本 实验 在模 型标 本 

上统一标 有测量 标志线 ，在测 量 时摆 放位 置和 图像 

分析 时统一规则 ，整 个 实验过 程 全部 由实 验者 一个 

人完成 ，尽量 减 少人 为操 作 误差 。 由于 hlnar DPX— 

IQ型 DEXA仪 的手工 操作 程序 较多 ，人 为操作 误差 

不可完全 避免 ，也 反映 了仪器性 能方面的差异 。 

DEXA测量 的准确度是指测量 的 BA、BMC、BMD 

与真值 的符合程 度。影响骨密度测定 准确度 的主要 

原因是：(1)DEXA设计不合理，DEXA设计时人为地 

将 扫描部位感 兴趣 区 (RoI)内的组 织分 为可 吸收 x 

线组织 和 不 吸收 X线组 织 两 种。 而实 际 上感 兴 趣 

区(ROI)骨骼部位 至少含 有骨 组织 、红黄 骨髓 、骨 外 

瘦肌 肉 以及 脂 肪 4种 成 分 。这 些 都 可 吸 收 x线 ， 

DEXA仪错 误地 或不可 避免 地把这 4种 成分全部 当 

作 骨矿物质 ，这样 会 导致 BMD测 量不 准确 (增 加或 

降低)，产生 准确度误差 。Kuiper等L9J报 道用 尸骨测 

量 BMD时发现尸 骨 中加入骨髓 成分 的 BMD值低 于 

去除骨髓 的 BMD值 。 (2)准确 度存 在 个体 差 异 ，因 

为 BMD测 量值大小取决 于 RoI内骨髓含量 、骨外 软 

组 织组 成 比例 以及 BMD真值大小 。如果 BMD真值 

越 小 ，骨 内黄骨髓含量越 丰富 ，软组织 中脂肪 比例越 

小则 BMD测 量 的准 确度 误 差 越大 。Bol0tinL10J报道 

在绝 经后 妇 女 、老 年人 、低 骨 量 及 骨质 疏 松 患者 个 

体 ，BMD测 量 的 准确 度误 差 可 达 2O％ 3O％。(3) 

准确度 与 BMD高低有关 ，Sie nen等 LII J报 道 当密度 

为 O．3 g／cm2时 准 确度 误 差 为 27．8％ ，测 量 准确 度 

随 BMD的降低而下降。本实验避免了个体差异对 

BMD测 量 的影 响 ，而且 骨块 中去掉 了骨 外 软组 织 和 

脂肪 ，由于骨 块 尚未灰 化 ，故 暂 时 不能 探 讨 两 仪器 

BMC、BMD的准确度差异 。 

本实验发现不 同品牌 的骨密 度仪测 量 出的 BA、 

BMC、BMD绝 对 值 不 同和 文 献 报道 相 似【2,3,6,12-15J， 

说 明 3个测量指标 的绝对值不 同仪器之间不能直 接 

互用 。造 成两仪器结果 绝对值差异 的原因尚不完全 

清楚 ，主要 因素可 能是 校 正上 的差 异 ，Hologic DEXA 

仪是用羟磷灰石模 型进行校正 ，而 Imnar DEXA仪 的 

校正模 型 中混 合 有 骨 内脂 肪 成 分[12,16,17]。其 他 因 

素还有确定骨边 缘 的差 异 ，面积 测量 以及 两仪 器双 

能 x线 产生方法 的不同等等 。但是 我们测 出 Holog— 

ic DEXA仪 的 BMD绝 对 值 要 高 于 lmnar DEXA仪 。 

而 Gundry等L J报 道 Lunar DPX测 出的 BMD值 常高 

于 Hologic QDR一1000所 获 得 的 BMD值 ，平 均 相 差 

10％。其原 因尚不 清楚 ，可能是 我 们所 使用 的仪器 

型号不一 样 ，Gundry使用 的仪器是 Hologic QDR一1000 

型 和 Lunar DPX—L 型 ，而 我 们 使 用 Hologic QDR一 

4500A型和 lmnar DPX—IQ型 。说 明同一厂 家不 同型 

号的仪 器 也 可 能 存 在 结 果差 异。 Morita等L3J早 在 

1993年就报 道 过 即使 是 同一 厂 家 生产 的同型 号 仪 

器测 量 的结果也 有差 异 。综上 所述 ，任何 两 台骨密 

度仪都存 在测量 结果绝对值 的差 异 。在 比较两骨密 

度仪 的测 量数据时必须说 明所使用仪器 的厂家来 源 

及其 型号 。 

任何 两 台骨密度 仪都 存在 测量绝 对值 的差异 ， 

使仪器之 间的数 据缺 乏 可 比性 ，对 临床诊 断骨 质疏 

松及分析 其严重程度带来很大 的困难 。有些研究建 

议用 回归方 程 比较 两个 仪器 的数 据【6,12,14,15,18J。本 

实验 发 现 Hologic QDR-4500A 型 DEXA 仪 测 量 出 

BA、BMC、BMD数 据 与 Lunar DPX—IQ型成 明显 直线 

回归关 系(r分别 为 0．972，0．984，0．991)，说 明用 回 

归方程来 比较 两仪 器的数据是 可行 的。这样 既有利 

于我们临床 医生判断病人前后 2次不 同仪器 所得 的 

结果 ，又利于观察 药物治疗效果 ，还有利 于我们开展 

多中心协 作的大 规模 临床 试验 。 当然 ，用 回归方 程 

来交叉 校正病人 的测量 结果或不 同仪器 所得的数据 

时应注意 ，两 台不 同仪器测 量 的数 据存 在最 小显 著 

性差异增 加 的现 象L19,20J。需要 说 明 的是 由 于实 验 

人体腰椎模 型 4个腰 椎 的骨密 度 是呈梯 度 的 ，均值 

分别 在 O．5 g／cm2、O．7 g／cm2、1．1 g／cm2、1．4 g／cm2 

左右 ，造成散 点 图上 数据 分 布呈 跳 跃 现象 ，见 图 1。 

有 待进 一步完善其他各个 梯度 的骨密度值 范围。 

结果显示 ：两种 DExA仪之 间存在灵 敏度 、精密 

度 、准 确度 以及测量数 据绝对值方 面的差 异 ，两仪器 

之间 的数据不能 直接 互 用 ，但 可 以通 过 回归方 程进 

行数据校 正。 
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维修 人员 、操作人 员、放射专 家等一起查 找仪器失控 

的原因 ，并进行 校正 。成功 的质量 控制 不仅 能提 高 

测量数据 的质量 ，而 且为 临床 工作 或 科学 研究 的可 

靠性提供 依据 。 
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