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안구내 병변의 MR 영상진단에서 CISS 기법의 유용성 1 

정현우·검학진·검창원·검 석·김용우 · 최상열·이석홍·검병수 

목 적 : 안구내 병변을 진단하는데 있어서 CISS 영상기법의 유용성을 스핀에코 T 2 영상 

기법과비교하여 알아보고자하였다. 

대상 및 방법 : 안구내 국소병변을 가진 14명의 환자에서 1.5T MR기기로 lrnrn 절편 

CISS 영상， 3rnrn 절편 스핀에코 T2 영상， lrnrn 절편 스핀에코 T2 영상을 얻어서 각각을 비 

교 분석하였다. 14명 환자에서 15예의 병변은 망막박리증 10예(양안 1예) , 맥락막흑색종 2 

예， 해면혈관종 l예， 망막아세포종 1예， 증식성 일차 초자체 잔류 1예였고 병변을 전체적으 

로 분석한 후 다시 선상 병변 (0=11)과 종괴상병변 (0=4)으로 나누어서 분석하였다. 각 병 

변의 발견율(detect ioo rate)과 명확도(coospicui ty)를 CISS 영상， 3rnrn 절편 스핀에코 T2 

영상， lrnrn 절편 스핀에코 T2 영상에서 각각 구하여 비교하였다. 

결 과 : 안구내 병변의 전체적인 발견율과 명확도는 CISS 영상이 3rnrn 절편 스핀에코 

T2 영상 및 lrnrn 절편 스핀에코 T2 영상에 비하여 우월하였다(발견율=100%， 명확도=2. 

84 ). 선상(0=11)과 종괴상(0=4)으로 병변을 나누였을때 선상 병변에서는 CISS 영상이 1 

rnrn 절편 및 3rnrn 절편 스핀에코 T2 영상에 비해서 발견율 및 명확도가 모두 현저하게 우 

월한 결과를 얻을 수 있었으나(발견율 100% , 병확도=2.88) ， 종괴상 병변에서는 CISS 영상 

은 lrnrn 절편 스핀에코 T2 영상과 비교하여서 명확도에 있어서는 큰 차이를 보이지 않았다 

(CISS 영상의 명확도 2.75, lrnrn 절편 스핀에코 T2 영상의 명확도 2.2 ). 

결 론 : CISS 영상은 lrnrn 및 3rnrn 절편 스핀에코 T2 영상과 비교하여 그 발견율과 대 

조도에 있어서 우월하여 3rnrn 이하의 작은 안구내 병변도 용이하게 진단할 수 있었다. 그러 

므로 CISS 영상은 안구내 병변을 진단하는데 있어서 스핀에코 영상에 추가하여 사용할 수 

있는 영상기법으로서 유용하리라고 사료된다. 

안구내 병 변의 영상진단에는 초음파， CT, MRI 등의 여러 

가지 진단도구가 사용될 수 있다. 초음파 검사는 비교적 안전하 

고 저렴하게 각종 안구내 병변을 평가할 수 있는 장점을 가지고 

있으나 초음파 검사로 정확하게 평가할 수 있는 깊이가 제한되 

어 있어서 후안와， 특히 안와첨부 및 안와골을 침범동}는 질환의 

진단이 곤란하며 검사의 정확도가사용자의 숙련도에 의존하는 

단점을 가진다(1， 2). CT는 안구내 이물이나 석회화를 찾아내 

는데 유용하나 조직대조도가 떨어져서 안구내 종양이나 다른 

안구내 병변을 평가하는데 있어서는 MRI에 비해 유용성이 낮 

다( 3). MRI는 다축영상을 얻을 수 있으며 고해상 CT와 거의 

같거나 더 우월한 조직대조도를 보여서 안구내 해부학적 상세 

구조 및 국소병변을 잘 평가할 수 있다. 그러나 초기의 MRI는 

CT에 비하여 조직대조도는 높은 반면 공간해상도가 떨어져서 

크기가 작은 안구내 병변을 진단하는데는 어려움이 있었다(4). 

l 부산대학교 의과대학 방사선과학교실 
이 논문은 1997년 9월 29일 접수하여 1998년 3월 4일에 채태되었음. 

최근에 고자장강도의 자기공명영상기가 사용및 표면코일과 

앓은 영상절편을 적용시킴으로써 이러한 단점을 극복할 수 있 

을 것으로 생각되어졌으나 일반적으로 사용되는 스핀에코 영상 

기법으로 3mm이하의 앓은 영상절편을 얻는 경우에 있어서는 

체적감소에 따른 신호 대 잡음비의 감소로 인하여 공간해상도 

가 감소하여 크기가 3mm이하의 작은 병변인 경우에는 진단이 

곤란하였다(5) . 

저자들은 최근에 개발된 CISS( coostructi ve ioterfereoce 

in steady state: 이하 CISS) 영상이 소뇌교각과 내이에서 연 

조직에 비해 액체의 신호강도를 매우 높게 보여줌으로써 병변 

을 잘 발견할 수 있으며 lmm정도의 앓은 영상절편임에도 공 

간해상도가 좋은 영상을 얻을 수 있는데 착안하여 (6, 7) 액체 

로 채워진 공간인 안구내에서의 국소병변을 발견하는데 있어서 

CISS 영상의 유용성을 고식적으로 사용되는 스핀에코 T2 영상 
과 비교하여 알아보고자 하였다. 
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대상및방법 

1996년 12월부터 1997년 7월까지 안구내 병변이 임상적으로 

의성되는 14명의 환자를 대상으로 하여 전향적으로 검사를 시 

행하였다. 환자들의 남녀버는 9:5였고 평균연령은 36.8A~ 

(1 - 7깨9세)였다. 

15예의 병변안은 임상소견 및 방사선학적 소견으로진단되었 

고 망막박리증 10예(양안 l예)， 맥락막흑색종 2예， 해면혈관종 

1예， 증식성 일차 초자체 잔류(persistent hypertrophic pri 

mary vi treous : 이하 PHPV) 1예， 망막아세포종 1예 등이였 

다. 

자기공명영상기기는 1.5T Vision Magnetom MR system 

(Siemens , Erlangen, Germany)으로 일반적으로 사용하는 

3mm 절편의 고식적인 스핀에코 T2 강조영상을 얻었고， CISS 

영상과 동일한 절편두께로서 스핀에코 T2 강조영상과 비교해 

보기 위해 1mm 절편의 스핀에코 T2 강조영상 

을 얻었으며 또한 1mm 절편의 CISS 영상에 의 해서도 축상 영 

상을 각각 얻었다. CISS 영상의 영상지표는 반복시간(rep 

etition time: 이하 TR) 12msec, 에코시간(echo time: 이하 

TE) 5.9msec, 절편두께 (slice thickness) 1mm, 숙임각(flip 

angle) 70도， 총검사시간(acquisition time : 이하 TA)5분 23 

초였고 3mm 절편 스핀에코 T2 영상의 영상지표는 TR 3800 

msec, TE 99 msec, 절편두께 3mm, TA 3분이었고 1mm 절편 

스핀에코 T2 영상의 영상지표는 TR 55oomsec, TE 112msec, 

절편두께 1mm, TA 3분 46초였다. 여기횟수(NEX)는 각각 2 

회였고 matrix 크기는 256x198이었다. 관심역 (FOV)은 세영 

상에서 동일(l6cm)하게 설정하였다. 

15예의 병변안에 대해서 각병변을전체적으로분석한후다 

시 망막박리증 및 증식성 일차 초자체 잔류와 같은 션상 병변 

(n=ll)과 안구내 종괴를 형성하는 병변 (n=4)으로 나누어 각 

영상기법에 따라 유의한 차이가 있는지를 분석하였다. CISS 영 

상과 3mm 및 1mm 절편 스핀에코 T2 영상에 의한 병변의 발 

견율(detection rate)및 병변과 주위조직(초자체)간의 명확도 

(conspicuity)를 0에서 3등급까지로 나누어 평균값을 각각 비 

교하였다. 발견율은 총병변에 대한 각각의 영상기법에 의한 병 

변의 발견율을백분율로표시하였고명확도는병변과주위조직 

간의 대조가 잘 이루어지지 않아 병변을 발견하기 어려웠던 경 

우를 grade O(poor) , 주위 조직과의 대조가 아주 잘 이루어져 

병변을 잘 그려낼 수 있었던 경우를 grade 3(excellent)로 하였 

고 그 사이를 grade l(fair) , grade 2(good)으로 설정하여 점 

수로 계산하였다. 각각의 영상은 3명의 방사선과의사에 의해 

독립적으로 분석되었다. 

결 과 

국소적인 안구내 병변에 있어서 전체적인 발견율은 CISS 영 

상이 100% (45/45) , 1mm 절편 스핀에코 T2 영상이 80% 

(36/45) , 3mm 절편 스핀에코 T2 영상이 69%(31/45)로서 

징현무 오1: 인구내 병변의 MR 영상진단에서 CISS 기법 

CISS 영상이 스핀에코 T2 영상에 비하여 우수한 결과를 보였 

다. 영확도의 경우도 CISS 영상이 2.84 (128/45)로서 1mm 절 

편 스핀에코 T2 영상[ 1.2(54 / 45)] 이나 3mm 절편 스핀에코 

T2 영상[ 1.06(48/45) J 에 비하여 현저히 우월한 결과를 얻을 

수 있었다(Table 1). 

선상(n=ll)과 종괴상(n=4)으로 병변을 나누였을때 선상 

병변에서는 CISS 영상이 1mm 절편 및 3mm 절편 스핀에코 

T2 영상에 비해서 발견율 및 명확도가 모두 현저하게 우월한 

결과(발견율 100%, 영확도=2.88)를 얻을 수 있었고 전체 병 

변에서의 분석결과와 비교하여 큰 차이를 보이지 않았다 

(Table 2). 

한편 종괴상 병변에서는 CISS 영상은 1mm 절편 스핀에코 

T2 영상과 비교하여서 발견율에 있어서 차이가 적었고 특히 명 -

확도에 있어서는 큰 차이를 보이지 않았다(CISS 영상의 명확 

도 2.75, 1mm 절편 스핀에코 T2 영상의 명확도 2.2)(Table 3) . 

1mm 절편과 3mm 절편 스핀에코 T2 영상을 서로 비교하였 

을 때는 선상 병변에서는 유의한 차이를 보이지 않았으나 종괴 

상 병변에서는 1mm 절편 스핀에코 T2 영상이 더 우월한 결과 

를 얻을 수 있었다(Table 2, 3) . 

고 찰 

안구내 병 변의 영상진단에는 초음파， CT， MRI 등 여러 가 

Table 1. Comparison of Detection Rate and Conspicuity 
Between CISS and 1 mm and 3mm Spin-echo T2-weighted 
Images for Lesions(n=15) 
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Table 2. Comparison of Detection Rate and Conspicuity Be­
tween CISS and 1 mm 때d 3mm Spin-echo T2-weighted 
Images for Intraocular Linear Lesions(n=ll) 

CISS lmm SE T2WI* 3mm SE T2WI 

Detection rate 100%(33/33) 78 %(26/33) 
Conspicuity 2.88(95/33) 0.85(28β3) 

SE T2WI* : spin-echo T2 weighted image 

70 %(23β3) 

0.9(30/33) 

Table 3. Comp때son of Detection Rate and Conspicuity be­
tween CISS and 1 mm 뻐d 3mm Spin-echo T2-weighted 
hnages for Intraocular Mass Lesions(n=4) 

CISS lmm SE T2WI* 3mm SE T2WI 

Detection rate 100 %(12/12) 83 %(10/1기 

Conspicuity 2.75(33/1 2) 2.끽26 /1 2) 

SE T2WI* : spin-echo T2 weighted image 

67 %(8/1기 

1. 5(1 8/1기 

m % 
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지 진단도구가 사용될 수 있으나 최근에는 MRI의 활용이 증가 

하는 추세이다. MRI는 비침습적이고 전리방사선을 사용하지 

않아도 되며 다축영상을 얻을 수 있으며 고해상CT와 거의 같 

거나 더 우월한 조직대조도를 보여서 그 활용범위가 확대되고 

있다. 하지만 조직대조도는 높은 반면에 공간해상도가 CT보다 

더 떨어져서 크기가 3mm 이하의 작은 병변을 평가동}는데는 

어려움이 있었다(4， 5). 최근의 MRI에 적용되는 앓은 영상절 

편으로써 공간해상도의 향상을 이룰 수 있을 것으로 생각되었 

지만 일반적으로 사용되어지는 3rnm 절편의 2DFT(2 Dim­

ensional Fourier Transformation) 스펀에코 T2 영상은 그 

절편을 3mm 이하로 할 경우 그 신호대 잡음비가 떨어져서 공 
간해상도가 오히려 감소되는 단점을 가지고 있었다(5). 또한 

표면코일을 이용할 경우에도 표면코일 자체의 고유한 민감도 

때문에 움직임에 의한 인공물이 잘 유발되어지며 부분용적평균 

을 감소시키기 위해 사용하는 앓은 절편 때문에 신호대 잡음비 

가 감소하고 또 관심역이 제한되는 단점을 가지고 있었다(3). 

이에 저자들은 최근 소뇌교각과 내이질환의 진단에 적용되고 

있는 CISS 영상이 0.5mm 까지 절편두께를 줄일 수 있으면서 

도 좋은 공간해상도의 영상을 얻을 수 있다는 점에 주목하고 이 

러한 CISS 영상이 표면코일을 사용하지 않고도 안구내 병변을 

용이하게 진단할 수 있을 것으로 기대하였다(6，7). 

CISS 영상은 3DFT(3 Dimensional Fourier Transform­

ation: 이하 3DFT) MR 영상의 일종으로서 3DFT MR 영상 

에는 CISS외에도 true FISP(Fast Imaging in Steady State 

Procession : 이하 FISP) , DESS(Dual Echo in Steady Stat 

e) 등이 있는데 이들은 기본적으로 서로 유사한 steady와ate 

technique이다(9， 10， 11). FISP영상이란 지속척인 횡자기화를 

A B 

A B 
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유지함으로써 조직의 신호강도를 증가시키는 방법이다. 이를 

위해서 90도 RF pulse를 주기전에 rewinder라고 불리우는 반 

대의 위상부호화 경사자계 (phase encoding gradient)를 걸어 

주게 되는데 이는 phase encoding때 나타나는 dephasing을 없 

애고 횡자기화가 지속되도록 도와준다. 이 영상의 경우에 있어 

서는 TR 및 숙임각(flip angle)의 변화에 영향을 많이 받게 되 

는데 숙엄각이 작은 경우에는 FISP영상은 FLASH영상과 유 

사하게 proton density의 차이만으로신호가결정되게 되고숙 

임각이 커지면서 TR이 스핀에코 T2 영상에 비해 극히 짧으면 

신호 대조(signal contrast)는 T2에 비례하게 되어 긴 T2를 

가지는 구조물의 신호가 더 강조되어 나타나게 되고 숙임각이 

커지면서 TR이 길어지면 T1강조영상에 가깝게 된다(11). 

True FISP이란 FISP와 PSIF(reversed FISP)의 합성영상 

으로서 FISP가 위상부호화 경사자계 방향으로만 평형화 되는 

데 반해서 세 방향(위상， 주파수및 단면 선택 경사자계) 모두에 

서 평형이 이루어지도록 한 것이다(12). 이에 의해서 뇌척수액 

이나 혈액과 같이 움직이는 spin에 있어서도 움직임에 의한 신 

호소설 없이 고신호강도를 유지할 수 있게 된다. 하지만 이 경 

우에 있어서는 국소 비균일자계(Iocal field inhomogeniety) 에 

대단히 민감한특성을가지게 된다.이를해결하기 위해서 아주 

짧은 TR을 사용하여 국소 비균일자계에 의한 위상이탈이 일어 

나기 전에 신호를 얻는데 이때는 TR이 짧아짐으로 해서 자료 

수집시간이 충분치 않게 된다. TR을 길게 할 경우에는 dep­

hasing이 일어나게 되어 true FISP를 구성하는 FISP와 PSIF 

echoes가 서로 분리되어 검은띠 모양의 인공물(dark line ban­

ding artifact)가 생기게 된다(13). 

CISS 영상은 이러한 검은띠 모양의 인공물을 극복하기 위해 

Fig. 1. Bilateral retinal detachment: 
3mm sliced spin-echo T2WI (A) fail 
to show intraocular abnormality . 
CISS image (8) clearly shows de­
tached retinal membrane in the 
both eyes (arrows). 

Fig. 2. Persistent hypertrophic pri­
mary vitreous of the right eye: CISS 
image (A) is superior to 1 mm sliced 
spin-echo T2WI (8) for the delin­
eation of fetal hyaloid vascular sys­
tem within the right eye (arrows). 
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A 8 C 
Fig. 3. Retinoblastoma of the right eye : Both 3mm sliced spin-echo T2WI (A) and 1 mm sliced sp따echo T2WI (8) show 
intraocular mass lesion in the right eye. CISS image (C) shows intraocular mass lesion with increased conspicuity. 

Fig. 4. Motion artifact of the CISS image in the retinal de­
tachment of the left eye: Multiple hypointense band-like 
artifacts are noted in the both eyes. These may be d ue to 
patlent s mot lOn. 

고안되 었는데 alternating RF pulse와 nonalternating RF 

pulse를 가한 두번의 true FISP의 영상을 얻고 이 두 영상을 

합하여 띠모양 인공물이 없는 균일한 신호강도의 영상을 얻는 

방법이다(6). 그럼으로써 FISP image와 마찬가지로 강한 T2 

강조효과를 가지는 gradient echo image가 얻어지게 된다 

(12). 이러한 스핀에코 T2 영상에 비해 강한 T2강조효과가 절 

편두께의 감소에 따른신호대 잡음비의 감소를보정할것으로 

생각된다. 그래서 이러한 CISS 영상은 0.5mm 까지 절편두께 

를 줄일 수 있으면서도 뇌척수액과 같은 액체성분과 연부조직 

간에 현저한 대조도를 제공하며 비교적 촬영시간이 짧은 장점 

을 가진다(6， 8). 이러한 CISS 영상은 주로 뇌척수액으로 둘러 

싸인 공간인 내이나 소뇌교각， 뇌간주위의 소혈관， 뇌신경등의 

구조물을 비교적 자세하게 보여줌으로써 임상의에게 해부학적 

인 정보와 진단에 도움을 줄 수 있다고 알려져 있고 또한 척수 

강내의 병변을 평가하는데도 이용되고 있다(6， 7). 
안구내 병변에 적용시켜본 저자들의 연구에 있어서도 CISS 

영상은 거의 대부분 수분으로 구성되어진 초자체와 안구내 국 

소병변간의 현저한 대조에 의해 3mm와 1mm 절편 스핀에코 

T2 영상에 비해 병변의 존재 유무 및 그 뱀위를 파악동}는데 유 

용하였다(발견율 100%, 영확도 2.84). 특히 망막박리증에 있어 

서 이전 보고에서 CT나 스핀에코 MRI의 해상도로는 관찰이 

어려운 것으로 알려져있는 (5) 박리된 망막자체를 CISS 영상 

으로는 전예에서 잘 관찰할 수 있었고 PHPV를 진단하는데 가 

장 중요한 소견으로 되어있는 태아성초자혈관계 (fetal hyaloid 

vascular system)를 스핀에코 T2 영상에 비해 푸렷하게 보여 

주었다(Figs. 1, 2). 

선상 병변에 있어서는 CISS 영상이 1mm 절편 빛 3mm 절 

편 스핀에코 T2 영상에 비해서 우월한 정도가 전체 병변에서의 

분석결과와 비교하여 큰 차이를 보이지 않았던 반면， 종괴상 병 

변에서는 CISS 영상은 1mm 절편 스핀에코 T2 영상과 비교하 

여서 발견율에 있어서 차이가 적였고， 특히 명확도에 있어서는 

큰 차이를 보이지 않았는데 이는 종괴와 같은 양이 많은(vol ­

uminous) 병변에 있어서는 절편두께가 감소되어도 상대적으 

로 T2 신호의 손실이 적음으로써 얻어진 결과라고 생각된다 

(Fig.3). 이처럼 CISS 영상은 표연코일을 사용하지 않고도 앓 

은 절편에서 고해상도의 영상을 제공하여 기존 스핀에코 T2 영 

상으로 발견하기 어려운 3mm 이하의 병변도 용이하게 발견할 

수있었다. 

또한표면코일을사용하는경우에 있어서는관심역이 안와부 

위에만 국한되는데 반해서 CISS 영상은 뇌간부위의 혈관 및 

뇌신경까지도 같이 평가할 수 있는 장점이 있고 절편두께의 감 

소에도 불구하고 신호 대 잡음비가 높은 수준을 유지하는 장점 

을가진다. 

한편 1mm 절편과 3mm 절편 스핀에코 T2 영상을 서로 비 

교하였을 때는 선상 병변에서는 유의한 차이를 보이지 않았으 

나 종괴상 병변에서는 1mm 절편 스핀에코 T2 영상이 더 우월 

한 결과를 얻을 수 있었는데 선상 병변에 있어서는 절편두께의 

감소에 의한 공간해상도의 증가를 상쇄하는 신호대 잡음비의 

감소에 의한 것으로 생각되며 종괴상 병변에 있어서는 용척의 

증가에 의해서 절편두께의 감소에 의한 공간해상도의 증가가 

뚜렷하게 나타난 결과로 생각된다. 

하지만 CISS 영상의 단점은 Casselman 등(6)이 지적한 바 

와 같이 연부조직간의 대조 및 심지어 연부조직과 공조직과의 

대조도 조차도 현저하게 떨어진다는 점이다. 저자들의 경우에 

있어서도 CISS 영상은 주로 연부조직으로 구성된 후구부의 해 

부학적 구조냐 후구부 병변을 평가하거나 또는 종괴 자체의 조 

직 특성을 평가동}는 데는 큰 도움。1 되지 않음을 알 수 있었다. 

그러므로 후구부질환을 진단하는데는 적절하지 못하며 병변을 

특성화송}는데 있어서도 조영제를 사용한 스핀에코 영상에 비해 

불리할 것으로 생각된다. 또한 CISS 영상에서 2개의 독럽된 

m m 
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true FISP 영상을 합치는 과정 동안에 환자가 움직일 가능성 

이 높을 것으로 생각되며 본 연구에 있어서도 이러한 움직임에 

의한 인공물을 보인 예가 2예 있었다(Fig.4). 

본 연구의 문제점은 증례수가 부족하고 축상영상의 비교에만 

국한되어 있으며 증례의 분포가 망막박리증에 편중되어 있다는 

점이다. 또한 표면코일을 사용한 경우와의 비교도 이루어지지 

않아 표면코일을 사용한 경우에 비해 CISS 영상을 사용하였을 

경우가 어느 정도의 공간 해상도의 증가를 보이는 지도 알 수가 

없였다. 앞으로 이러한 점을 극복하기 위해서는 증례의 계속적 

인 축적과 표면코일을 사용한 경우와의 추가적인 비교 연구가 

필요할 것으로 생각된다. 

결론적으로 CISS 영상은 다OJ한 안구내 병변을 진단하는데 

있어서 스핀에코 T2 영상과 비교하여 그 발견율과 대조도에 있 

어서 우월하여 3mm 이하의 작은 안구내병변도 용이하게 진단 

할 수 있었다. 그러나 병변의 특성화에 있어서는 스핀에코 영상 

에 비해 떨어지므로 스핀에코 영상을 대치한다기보다는 스핀에 

코 영상에 추가하여 사용할 수 있는 기법무로서 유용하리라고 

사료된다. 
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Usefulness of CISS Technique in the MR Imaging Diagnosis of 
Intraocular Lesions1 

Hyun Woo Jung, M.D. , Hak Jin Kim, M.D. , Chang Won Kim, M.D. 
Suk Kim, M.D. , Yong Woo Kim, M.D. , Sang Yoel Choi, M.D. 

Suck Hong Lee, M.D., Byung Soo Kim, M.D. 

1 Department of Radiology, College of Medicinζ Pusan National Universiη 

PU rpose : To assess the usefulness of CISS images in the diagnosis of intraocular lesions, we 
compared CISS images with 3mm and 1mm sliced spin-echo T2-weighted images. 

Materials and Methods: In 14 patients with 15 intraocular lesions(retinal detachment 10, 
choroidal melanoma, 2; cavernous hemangioma, 1; PHPV, 1; and retinoblastoma, 1), we used a 1.5T 
MR unit obtain CISS images and 3mm and 1mm sliced spin-echo T2-weighted images. All lesions 
were analyzed , and after dividing them into two subgro때s(linear lesions, n = 11 ; mass lesions, 
n=4), CISS and spin-echo T2-weighted images were compared for detection rate and conspicuity. 

Results: With regard to these two parameters, CISS images were superior to 1mm and 3mm 
sliced spin-echo T2-weighted images. For the assessment of linear lesions, CISS images (detection 
rate, 100 % ; conspicuity, 2.88) were superior to both 1mm and 3mm sliced spin-echo T2-weighted 
images. For mass lesions CISS images were superior to 3mm sliced spin-echo T2-weighted images, 
but for conspicuity, there was no significant difference between CISS images (2.75) and 1 mm sliced 
spin-echo T2-weighted images(2.2). 

Conclusion : Due to their higher detection rate and greater conspicuity, CISS images were su­
perior to spin-echo T2-weighted images for the diagnosis of intraocular lesions less than 3mm in di­
ameter ; for the diagnosis of intraocular lesions, they might therefore be a useful ad junct to SE 
lmages. 
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Magnetic resonance (MR), technology 
Magnetic resonance (MR), three-dimensional 
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