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[摘 要] 目的 阐明颈椎钩突在薄层断面和MRI断面图像上与周围结构的毗邻关系，为颈椎退行性疾病提供影像学诊断 

依据。方法 选取5例中国数字化可视人体(CVH)数据集中C ～C，椎体上缘清楚显示钩突的薄层断面图像，观察并测量钩突与 

邻近的椎动脉和颈神经的位置关系，选择对应平面的MRI断面图像对照分析。结果 CVH数据集的薄层断面清晰显示颈椎钩突 

及其周围结构，在断面上测量并得出钩突与颈神经、钩突与椎动脉的距离的平均值，MRI清楚显示颈椎钩突及其邻近结构。结论 

将 CVH数据集中的颈椎钩突平面的薄层断面与对应的MRI图像进行对照研究，可为颈椎病的影像学诊断和治疗提供形态学参考。 
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A comparative study of the thin sectional anatomy and MRI of the structure adjacent cervical 

vertebral uncinate process 

LIU Guang-jiu，ZHANG Shao—xiang，LIU Zheng-jin，TAN Li-wen，XIE Bing，QIU Ming-guo(Department of Anatomy， 

Third Military Medical University，Chongqing 400038，China) 

Abstract：Objective To study the thin slices and MRI cross-sectional anatomy of the cervical vertebral uncinate process and its adja- 

cent tissues，to provide basic anatomic data for cervical retrograde syndrome．M ethods Cross-sectional images from the superior border of 

the 3rd to the 7th cervical vertebrae were selected from the 5 data set of the Chinese visible human(CVH)．The uncinate processes，vertebral 

arteries and cervical nerves were observed and measured．Th e thin slices were compared with the corresponding MR images on the axial 

planes．Results The CroSS-sectional images of the CVH and MRI images fairly could display the uncinate process and it’S adjacent struc— 

tures．The distance between the uncinate process and the medial side of the vertebral artery，the distan ce between the uncinate process and 

the cervical nerve were measured．Conclusion The comparative study of the tIlin sectional an atomy and MRI of tIle cervical vertebral unci— 

nate process codd provide morphologic data for ima ng diagnosis and therapy of cervical spondylosis． 

Keywords：cervical vertebral uncinate process；sectional an atomy；MRI；visible human 

颈椎钩突为第3～7颈椎椎体上面两侧缘向上呈 

嵴状的突起，与上一椎骨下面相对应部位的斜坡样唇 

缘组成钩椎关节 ，也称 Luschka关节。随着年龄的增 

长，椎体钩骨质如向后外侧增生，可使椎间孔变窄，压 

迫脊神经根；若骨质向外侧增生，可累及椎动脉 J̈。 

钩突关节骨质增生是颈椎病的主要病因，因此，颈椎钩 

突与邻近神经血管的位置关系对颈椎病的影像诊断和 

外科手术治疗非常重要。以往的研究主要集中在颈椎 

干骨的形态测量、颈椎间管的应用解剖，以及颈椎的 

CT和 MRI研究，缺乏该 区域的连续薄层断面资料。 
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本研究利用中国数字化可视人体(CVH)数据集，对颈椎 

钩突及其邻近的神经血管进行连续观测，并与对应的 

MRI图像相对照，为颈椎病的临床诊断和治疗提供参考。 

1 材料与方法 

1．1 薄层断面图像获取 

应用我们已完成的5例(女性3例，男性2例)中国数字化 

可视人体数据集(铣切前行 CT和MRI扫描无器质性病变)，选 

取第 3颈椎上缘至第7颈椎下缘 的连续薄层断面图像，该部位 

的铣切层厚为 0．1～0．5 nlnl，各断面图像摄影分辨率为 630万 

和1 100万像素，文件大小分别为36 MB和64 MB。 

1．2 薄层断面图像数据测量 

选取5例CVH数据集中C 一C，椎体上缘清楚显示钩突 

的薄层断面图像，应用 Photoshop8．0软件打开，用测量工具测 

量钩突外侧缘与椎动脉内侧缘的距离，钩突外侧缘与颈神经根 

内侧缘的距离。测量的数值与标本铣切照像时放置的标尺对 
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在数据集中的薄层断面上测量得出的数据，经统计分析得 

出同一椎体水平钩突与椎动脉之间的距离、钩突与颈神经根之 

间的距离(表 1)。测量结果中同一椎体平面左右侧之间无显著 
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性差异(P>0．05)，其中钩突与椎动脉之间的距离，以 C 和 C 

椎体上缘平面较大；钩突与颈神经根之间的距离在3．0 mm左 

右，各椎体上缘平面差别不大。 

表 1 钩突外侧缘与椎动脉内侧缘及颈神经根内侧缘的距离( ~4-s，ram) 

右侧 

左侧 

两侧 

3 讨论 

颈椎病为一退行性疾患，其主要发病原因是椎问 

盘的退行性病变，及其引起的骨膜下血肿通过骨化的 

形式，形成骨赘(骨刺)。骨刺的早发部位多见于两侧 

钩突，次为椎体后上缘 J。因此，颈椎钩突(椎间盘) 

平面的断层影像对颈椎病的诊断具有重要意义。薄层 

断面和 MRI影像均可观察到，椎动脉和脊神经根位于 

钩突的侧后方 ，且与钩突关系密切，这是钩椎关节及椎 

体侧后缘骨刺压迫椎动脉和脊神经根造成继发性改变 

的原因。本文在断面上测量了钩突外侧缘与颈神经根 

内侧缘的距离和钩突外侧缘与椎动脉内侧缘的距离， 

统计分析得出的平均值可为影像诊断颈椎病时判断是 

否有神经或血管压迫提供参考，也可为手术钻切钩突 

骨刺提供参考范围，避免损伤椎动脉和颈神经根等重 

要结构。有学者采用尸体标本血管造影的方法，测量 

了 10例椎动脉 V 段内侧缘与各椎体钩突尖的距离， 

自C6至 C3分别为(2．1±1．2)、(2．5±1．0)、(2．4± 

1．0)、(1．8±1．3)mm 。本文在断面上测量得出的 

数值与之相近，说明利用中国数字化可视人体数据集 

的断层图像，应用 Photoshop8．0软件的测量工具，测量 

的数值与标本铣切照像时放置的标尺对照，将该数值 

换算成实际的长度数值，这种测量方法是可信的。也 

说明中国数字化可视人体数据集提供了完整和准确的 

断面信息。结合我们前期进行的脊柱区颈段断层解剖 

学观察和测量数据 引，可为颈椎疾病的临床诊断提供 

参考。 

数字化可视人体数据集可为医学影像学研究提供 

详细可靠的基础材料，其冰冻铣切的层间距最薄的为 

0．1 mm，且在断层图像上可清晰观察和连续追踪不同 

的解剖结构。CT和 MRI图像通过组织密度、灰度差 

别及磁共振成像反映不同的组织结构，由于大量的组 

织结构密度相近，辨别困难。不同部位的薄层断面图 

像与对应的 CT和 MRI图像对照观察 ，可为影像识别 

解剖结构或病变提供形态学依据。临床断层影像诊断 

(B超、CT、MRI、PET等)均需正常人体断层解剖学图 

像和数据资料作为诊断的形态学基础 ]。横断薄层 

断面上较好地显示了正常解剖结构及其毗邻关系，为 

临床影像诊断学提供了完整、连续的薄层断面解剖学 

资料，对病变的诊治具有重要的参考价值 ]。因此， 

将数字化可视人体数据集中的颈椎钩突平面的薄层断 

面与对应的 MRI图像进行对照研究，可为颈椎病的影 

像学诊断和治疗提供形态学参考。 
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