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超音波技術的發展 

    自超音波於 1970 年代

開始於臨床實務上應用之

後，陸陸續續發展出許多與

超音波相關的技術，以提供

更多臨床的資訊，讓臨床醫

師在安排侵入性檢查之前，

有更多工具能了解病人各種

器官的變化，包含都卜勒超

音波（ color Doppler ）、彈

性超音波（elastography）等
[1]，藉此也能減少許多不必

要的侵入性檢查、切片，以

期降低病人暴露於侵入性檢

查併發症的風險。 
 
剪力波彈性超音波（ shear 

wave elastography）的原理 

    彈性超音波可依測量的

標的分為剪力波與應力波。

當超音波探頭發出一個震

波，組織相對於此波造成的

形變可以被測量，此即為應

力彈性超音波的原理。而當

身體內的器官、軟組織基於

本身的彈性而於垂直此刺激

波的方向產生對應頻率、速

度的波，此波則為剪力波 [2, 

3] 。由於各組織、器官彈性

不同，所產生的剪力波速度

也不同。此時探頭發出一個

追蹤波，可以計算出剪力波

的速度，從剪力波的速度來

推算出組織的物理性質。 

 
剪力波彈性超音波於各種器

官的臨床應用 

    剪力超音波已被廣泛運

用在各種器官當中，包含肝

臟、肺臟、腎臟、乳房腫

瘤、甲狀腺結節 [4]。其功能

主要為評估器官本身的纖維

化程度，或是局部病灶的物

理性質（腫瘤的軟硬程度）

以協助判斷病灶為惡性或良

性，在臨床使用上對病人有

許多好處。以肝臟為例，肝

臟剪力超音波能夠作為辨別

肝硬化程度的工具 [5]，而無

需進行肝臟切片，減少病人

暴露於侵入性檢查的風險。

剪力超音波應用於乳房腫瘤

方面，也能為 BI-RADS 分類

提供更準確的結果 [6, 7] 。而

在肺部，剪力超音波更有助

於評估病灶為惡性之可能性
[8]，有助於臨床上進一步診

斷。 
 
剪力波彈性超音波於腎臟的

臨床應用 

    由於腎臟位於後腹腔且

深度較深，因此應力彈性超

音波較適合用於較表淺的移

植腎，而較深的原生腎則較

適合以剪力超音波來評估

（然而也有深度限制） [9]。

目前剪力波彈性超音波於腎

臟的應用主要為連結到與腎

功能的相關性與腎臟病理的

 

圖 1 、剪力波彈力超音波的實際測量 



相關性。過去研究顯示剪力

波與慢性腎臟病的生化檢驗

相關，包含肌酸酐及血中尿

素氮 [10-12]；有觀察性研究探

討間質腎炎或纖維化、組織

學之腎絲球分數、腎小管分

數與彈性超音波之間的關

聯，發現間質纖維化與彈性

超音波的結果之有統計上的

關聯性 [10]；另一篇巴西的研

究也發現移植腎的動脈血管

阻力與剪力波彈性超音波的

結果有關 [13]。此技術於腎臟

的應用在近年發表的研究數

也越來越多，顯示越來越多

人重視此技術。 
 
剪力波彈性超音波的技術限

制 

    由於腎臟皮質與髓質的

結構大為不同，對應的剪力

波也有差異，而髓質內部的

各向異性（物理性質隨方向

的變化， anisotropy ）又比

皮質內變化更大 [14]，因此大

部分剪力波相關的研究都是

以皮質為測量標的。雖然剪

力波彈性超音波給我們比傳

統超音波更多的資訊，但是

這些資訊並非永遠可靠。超

音波本身即為操作者依賴的

檢查，而一切會讓受檢組織

形變或位移的外力都會影響

剪力波檢查的品質，例如：

患者之間腎臟的深度的不

同、受檢者能否配合閉氣、

腎臟是否隨脈搏劇烈地跳

動、腎臟是否有囊泡、結

石、水腫、腎臟皮質的厚度

等。這些變數可能會影響適

合受檢的族群，例如較肥胖

的病人、有腎臟囊泡的病

人、較晚期、皮質太薄的慢

性腎臟病患可能無法適用於

此項檢查。 
 
結語 

    隨著超音波技術的發

展，已開始有多種延伸應用

為病人爭取更多非侵入性的

資訊，其中剪力波彈性超音

波於腎臟的應用目前仍持續

發展中，未來也許有希望在

適合的病人族群中，減少以

評估纖維化程度為目的的腎

臟切片檢查。 
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