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放射科急诊 DR 的图像质量控制方法探讨 

邝晓毅 

广州市从化区江埔街社区卫生服务中心  广东广州 

【摘要】目的 放射科的急诊 DR（数字化 X 射线摄影）能够快速为急诊患者提供初步的影像诊断依据，帮

助医生及时准确地判断病情，但 DR 图像质量至关重要，因此本文深入探讨放射科急诊 DR 的图像质量控制方法

具有极其重要的现实意义。方法 研究样本选自我院放射科急诊接受 DR 诊断的患者，对比实施加强急诊 DR 的
图像质量控制前后的应用效果。结果 观察组的甲级片占比明显高于对照组，摆位不规范、伪影、密度对比度调

整不良等发生率均低于对照组，P＜0.05 说明存在对比意义。结论 通过实施全面质量控制管理策略，有效提升了

放射科急诊 DR 图像的质量水平和诊断准确率，为患者提供了更加优质、高效的医疗服务。 
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Discussion on image quality control methods for emergency DR in radiology department 
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【Abstract】Objective Emergency DR (Digital X-ray Radiography) in the radiology department can quickly provide 
initial imaging diagnostic evidence for emergency patients, helping doctors accurately and promptly assess the condition. 
However, the image quality of DR Is of vital importance. Therefore, this paper deeply explores the image quality control 
methods of emergency DR In the radiology department, which has extremely important practical significance. Methods 
The research samples were selected from patients diagnosed with DR In the emergency department of the radiology 
department of our hospital. The application effects before and after implementing enhanced image quality control for 
emergency DR Were compared. Results The proportion of Grade A films in the observation group was significantly higher 
than that in the control group. The incidences of non-standard positioning, artifacts, and poor adjustment of density contrast 
were all lower than those in the control group. P < 0.05 indicates the existence of comparative significance. Conclusion 
By implementing the comprehensive quality control management strategy, the quality level and diagnostic accuracy of 
emergency DR Images in the radiology department have been effectively improved, providing patients with more high-
quality and efficient medical services. 
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在紧急医疗救治中，快速、准确的诊断对于患者的

生命安全至关重要，随着医学影像技术的不断发展，数

字 X 线摄影（DR）在急诊放射科的应用日益广泛，

DR 摄影技术是依靠计算机对患者机体器官组织进行

观察并获取清晰的 X 线图像，后处理功能强大，能够

得到有效的电信号和层次感较强的图像，进而观察到

结构分布清晰的高质量图像，为临床诊断提供有效参

考依据[1-2]。优质的图像能够为急诊诊断提供可靠依据，

助力医生迅速做出决策，挽救患者生命；反之，质量不

佳的图像可能导致误诊或漏诊，给患者带来严重后果
[3]。然而，由于急诊工作的特殊性和紧迫性，DR 图像

质量容易受到多种因素的影响，进而可能影响诊断的

准确性和及时性，因此如何确保在紧急情况下仍能获

得高质量、可诊断的 DR 图像，成为放射科急诊工作的

重要课题。为了确保 DR 图像的质量需要从多个环节

入手进行严格的质量控制[4]。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 

https://ijcr.oajrc.org/


邝晓毅                                                                   放射科急诊DR的图像质量控制方法探讨 

- 90 - 

此次纳入的研究样本是 2024 年 5 月-2025 年 5 月

之间我院放射科急诊接受 DR 诊断的 152 例患者，根

据实施加强急诊 DR 的图像质量控制前后将其平均

分为对照组和观察组（每组各 76 例），所有患者中男

性与女性比例为 74：78，年龄段在 18-72 周岁，平均

年龄（36.34±9.02）岁，认知功能正常，有独立自主选

择意识，语言沟通交流正常，已提前说明研究意义、活

动目的等，确保所有患者知情并自愿配合研究。排除妊

娠期、哺乳期等特殊生理时期，存在认知、沟通障碍以

及有精神疾病者，临床配合度较低和因各种不可控原

因不能全程参与者，各组基本数据开展综合性分析与

比对无差异（P＞0.05），具备可比性。 
1.2 方法 
1.2.1 对照组：根据《放射诊疗管理规定》《电离

辐射防护与辐射源安全基本标准》中的要求，依照医院

急诊放射科相关规定采用常规质量控制管理方式。 
1.2.2 观察组： 
（1）制度管理与团队建设：由放射科主任牵头，

联合丰富的放射科医师和技术人员组成质量管理小组，

小组成员负责制定并监督执行质量控制标准与流程，

并对急诊 DR 图像质量进行定期检查和评估，发现问

题及时反馈并提出改进措施；制定详细的 DR 操作规

范、设备维护计划及应急预案，确保每一步操作都有章

可循，在拍摄过程中，操作人员应实时监控图像质量，

发现问题及时调整；定期组织操作人员参加专业技能

培训，培训内容包括设备操作、摆位技巧、图像后处理

技术、患者沟通等方面，并通过考核确保技能达标[5]。

组织医护人员进行应急演练和模拟训练，模拟急诊环

境下的各种突发情况和紧急任务，以便熟悉应急预案

和处理流程，进而提高应急反应能力和团队协作能力。 
（2）设备管理与维护：按照设备制造商的推荐，

定期对 DR 设备进行校准，同时安装设备性能监测系

统，实时监测设备的运行状态[6]；保持机房内温度、湿

度在适宜范围内，温度控制在 18℃～25℃，湿度控制

在 30%～60%，并定期清洁机房，减少外界因素对设

备性能的影响；制定详细的设备维护计划，如，探测器

的偏移量校准每天进行一次，暗度校准每月进行一次，

X 线校准每季度进行一次，针对可能出现的突发事件

和紧急情况，如设备故障、患者突发状况等，制定详细

的应急预案和处理流程，如加强与设备供应商的合作，

建立快速响应机制，一旦设备出现故障，能够迅速得到

维修和支持，减少停机时间。 
（3）拍摄前准备与患者沟通：在拍摄前，详细阅

读患者的病历资料，了解病情及检查目的，确保拍摄方

案的针对性，详细告知患者检查流程和注意事项，以消

除其紧张情绪，确保患者能够配合检查，去除可能影响

图像质量的异物，同时耐心指导患者摆位、防护装备穿

戴及呼吸配合[7]，在保证检查效果的前提下，尽量考虑

患者的舒适度，如调整检查床的高度、角度等，以减少

患者的不适感。而对于无法配合的患者，可采取适当的

固定措施，保证图像采集的准确性；根据患者的体型、

检查部位及病情，调整拍摄参数，如曝光时间、千伏值

等，以获得最佳图像效果。 
（4）曝光与照射野管理：根据患者具体情况，精

细调整曝光参数（如曝光时间、电压、电流）及采集频

率，确保图像具有足够的对比度和清晰度，例如，对于

肥胖患者，需要增加曝光量或调整 X 射线管的角度以

获得更清晰的图像；在满足诊断需求的前提下，尽量缩

小照射野，减少患者接受的辐射剂量，同时提高图像的

局部分辨率，如对于儿童或瘦弱患者，需要减少曝光量

以避免不必要的辐射损伤。 
（5）图像后处理与质量控制：定期对图像后处理

软件进行升级和优化，确保软件功能符合最新的技术要

求，利用 DR 系统的后处理功能，对图像进行反转、缩

放、窗宽窗位调整等操作，使病灶显示更加清晰；对激

光相机进行定期校准，确保打印图像与显示器图像一致，

建立图像质量评价标准，对每张DR 图像进行质量评估，

然后采用三级诊断评估机制，先由两位放射科专家初阅，

再经主治医师两次复诊，最后由资深临床专业人士终诊，

结合影像给出专业判定与深度分析；严格监控图像传输

存储流程，后处理时合理运用技术优化图像，确保诊断

报告精准、简洁、及时，为治疗决策提供有力支撑，并

建立废片管理制度，对不符合质量要求的图像进行分类

统计，分析原因，采取措施防止类似问题再次发生。 
1.3 观察指标 
对比质量控制前后图像质量。 
1.4 统计学分析 
应用 SPSS21.0 软件进行数据处理，用 t 检验（x

±s），用 χ²检验[n（100%）]，若 P＜0.05 说明存在对

比意义。 
2 结果 
3 讨论 
近年来，随着现代医学技术的不断进步，数字化 X

线摄影技术（DR）在临床中的应用也越来越广泛，数

据 X 线 DR 摄影是 X 线技术的新产物，与传统 X 线相

比，具有操作简单、方便、扫描时间短、价格低以及成
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像速度快、空间分辨率高、成像环节少等优势，使得该

技术图像质量、图像处理技术、工作效率均得到显著的

提升，能够为患者的临床诊断、治疗提供更加科学、准

确的参考信息[8-9]。 
表 1  质量控制前后图像质量对比[n（100%）] 

项目 质控前（n=76） 质控后（n=76） P 值 

甲级片率（%） 35（46.05%） 58（76.32%） ＜0.05 

乙级片率（%） 31（40.79%） 16（21.05%） ＜0.05 

丙级片率（%） 10（13.16%） 2（2.63%） ＜0.05 

摆位不规范（%） 22（28.95%） 7（9.21%） ＜0.05 

伪影（%） 12（15.79%） 4（5.26%） ＜0.05 

密度对比度不良（%） 7（9.21%） 2（2.63%） ＜0.05 

 
然而，由于急诊工作的特殊性和紧迫性，DR 图像

质量容易受到多种因素的影响（如设备、人员、患者以

及图像后处理等），进而可能影响诊断的准确性和及时

性。只有全面加强质量管理，从设备的日常维护与校准、

操作人员的专业技能与培训、患者的准备与配合、曝光

参数选择、图像后处理与质量控制以及应急管理等多

个环节入手，进行全面、细致的管理和控制，才能不断

提高 DR 图像质量，为急诊患者的准确诊断和及时治

疗提供有力保障。 
综上，放射科急诊 DR 图像质量控制是一项长期

而艰巨的任务，只有全面、系统地加强各个环节的管理

和技术优化，才能确保在急诊情况下获得高质量的 DR
图像，为患者的准确诊断和及时治疗提供有力保障。 
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