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磁共振 STIR序列在膝关节损伤中的应用*

郁冰冰李国真李杰

(济南军区总医院 MR 室，济南， 25003 1) 

摘要:目的探讨 STIR 序列在膝关节损伤中的应用价值方法 56 例病人行常规 TSE 序列扫描，其中 20 例加用 

STIR 序列扫描结果。 13 例半月板损伤、9 例骨折，1 1 例半月板边变2 例骨膜炎。结论:STIR. 序列对膝关节损伤的

诊断具有特殊价值。

关键词: 磁共振成像 STIR序列膝关节损伤 

Application of STIR Sequence in The Lesion of Knee 
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ABSTRACT: Objective: To Shldy the value ofthe short T j inversion recovery(STIR)sequence in 

application of the lesion of knee. Methods: 56 cases were examilled with routing sequence、 among 

which 20 cases were scanned with STIR sequence. 双目ults: 13 cases were meniscus lesion、 9 仕achtre， 

11 meniscus degeneration, and 2 cases were arthrom面ningitis. Conclusion: STIR sequence is of special 

飞址ue to the diagnosis ofthe lesion ofknee 
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因外伤所引起膝关节及半月板的损伤、会直接影响膝关节功能。 M阳可以无创伤地对膝关

节损伤作出较其它检查快捷J住确的诊断。我们在工作中发现，STIR 序列在诊断半月板损伤及骨

的隐性骨折有其独特的作用J见介绍如T: 

l 材料与方法 

PHILIPS-NTl O 磁共振诊断仪、磁场强度1.(厅、软件版本 4.6、El 表面线国。

对当6 例受检病人行 SE 序列的 T]W 的矢状;冠状 TSE 序列的 T2 W 矢状、冠状扫描、

其中 20 人加扫 STIR 序列矢状面: 

TSE 的 T气 WI 的 TR=3493mS、 TE=95111S;

&转角度圳、 SE 的 T] 认q 的 TR=550111S、 TE=16111S; 

Ji转角度圳、 STIR 序歹/j: TR=1500111S. TE=15rns; 

反转延迟时间 130ms; 
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23 主理 郁冰冻等;路共振 STIR)苓到在路关节摆筒中的应用

所有图像的层犀均在 3nnn句 FOV 在 16t弘-2(浏阳11 之 rFï]，

知阵 256X256吨采集次数一鼓在 2-4之(吨。 

2.结果 

56 倒踌人中:

主半非月极f捂击盯{伤芳 l口3 例李骨拆 9 倒穹半月极j退庭变 i江i 供、3夹走节腔积液 8 萝街才 

3 讨论 

sτIR(short T1 inversion recovery)娃时反转回复序列: 

它包挡…个 180 f度反转岛iki中‘…个 90 度脉冲与 180 逻震相脉冲:起始于 180 度与 90 度舷;中

中阳的时向为 T1 时间。

负 18圳O 度，胁脉j冲均f连更磁场 ME归妇正 Z 轴黯转到?贵丑 Z 轴

时[归间自同l沿正 z 辙j增曾长‘1横赞轴上有→品个 MZ 为零的点吨此时没存瞌共振信号产生、取该零点的时{司为 T[ 

B才{号。

如设置 T1 时间是脂肪的驰豫时提到5脂肪恼号挝才t]J甜的1~明鼠，并且，越豫的问与脂J1tj招罚的

其它组织l1!.司样被抑制掉了，黯前信号械抑制、一坐 f古亏水较多的结织

号 ο 半月板的{民信号、摆在周朋高信号中就更加明显。半月教在常规 T， W啕 T2 \ν 图像上都是能 

f虽是主1]果窗宽，茵位选择不合适句也可以在正常半月板民看窍高信号‘引起误i舍、如果选择显示

半月教合适的窗宽.窜位又影响耳其它组织如骨!吭韧苦的政黎、因此‘我f门在工作中发现句 

1200 和 1400 之鼠，商f虫在 450 崭 650 之帆半月棋擂饰的中等!苍苍信号显本没好。在 STIR 序列中、

嚣的障切信号被抑制，软骨及半月板边球轩副得很清晰‘因此穹半Fl板内的中等高信号叫得更却

突出句而且对其它如交叉韧带‘关节段都能显示良好‘病灶叫旺了然，不堪被掩渝。回此‘在'常规孔i[R

扫摇吼如扫 STIR 序列笔可以与常规 T1 WL T2 叭1 棺豆对比‘商矛'J于对黠关节损伤的现察。

路共节损伤可i二i引起世背上端‘殷霄'下端酌隐性骨P，]骨挺、险、性骨内骨如从病理上讲是骨小

梁酌微小段~幸运、有时并不明罩、龙其是在轻骨… t满内外{胖乎台、由于难度fJ的作用，骨小梁黯署后互

梧嵌黯‘重叠X伐片上挂柱显示不出霄'折坟且这些骨小梁的断要可引起髓腔的tlJ血，7K~中。

这些信号杏，常摆 T2 W1出现中等高信号、 T1 W1上出现能信号。在我ff]所做的 9 例背斜病房

中‘有 2 倒常规 MR扫描亲克骨折珑，在 sτIR序列中呈现高信号。 

!El lr七对于急性膝关节摄饰、并且平片正常仨唱'临床在状的病人。找们建试ftMR 检查吗并自如

作 STIR 序罚、以便明确论断、及时治汗。


