
通过木值和肝图求出 Ku

值
,

可以看到非常高的

负相关 ( r = 一
0

.

9 6 )
。

5
。

讨 论

虽然以前利用
工 3 王

碘标记色素做胆道 闪 烁造 影
,

可以看到它的临床意义
,

但做为常规检查应 用时
,

还

有使人不能满意之处
,

主要是
工 3 1

碘的辐 射 量 大
,

不

能使用充足的剂量
,

因此使所得结果 受 到一定 的 限

制
。

就此而言
,

研究利用
。 。 m

得标记化合物 的 方 法已

有许多报道
。

本文作者对
。 。 m

得
一

H I D IA右床 的研究
,

即为其中之一
。

从1
,

o b e r
g等

、

W i s f o w等
、

S u b r a m a n i a n 等 有

关基础研究的结果
,

已知
。 。 爪
得

一

H I D A 一经注入 血中

就迅速经过肝细胞向胆汁中排泄
。

但是
,

在严重 的肝

机能不 良的病例
,

由 于肝 细 胞 自 血 中 清除
。 。 幻 ,

得
-

H I D A 延缓
,

而不能利用肝胆道显影进行诊 断
。

本来

进行该项检查的 目的 , 在于想要了解胆管闭锁 和狭窄

存在的部位和程度
。

但是对那些希望得到 显影而又不

能达到诊断目的的病例
,

是本法的不足之处
。

严重黄疽的病例
,

血中总胆红 质 量 超 出 4 一 6

m g / dl 的病例
,

肝胆道显影不充份的病例是 多的
。

通

常认为在这种胆红质浓度时
, “ 。 m

得
一

H工D A在肝 内的

排泄限度与其有关
。

虽然对这种形态学诊断有 困难的

病例
,

如果参考附加的机能诊断
,

它的检查意 义还是

大的
。

就肝脏显像诊断而言
,

虽然用
。 。 m

锡
一

H I D A 不能

使肝脏显影的病例
,

但多可用植酸得到明确 的肝脏影

像
。

因此
,

利用植酸做肝脏显影比用
。 。 m

锡
一

H ID A 为

优
。

但是
,

植酸不能使胆道系统显影
,

这是由于它们

的适应症不同所致
。

进行肝胆道形态学检查的唯一目的
,

是抓住经时

的显像结果做出判断
。

投予 。 。 m

锡
一

H I D A 以后
,

用 通

常认为合适的方法
,

记录 5 至 10 分钟时的肝脏 影像
、

10 至 30 分钟时肝外胆管影像
,

在 40 分钟以后的 胆囊及

肝内胆管的影像
。

在此期间内如显影不充 份时
,

必需

考虑该患者处于某种疾病的状态
。

采用
。 。 m

褥
一

H I D A 能够得到非常鲜明的
,

而且有

优良分辨力的肝脏影像
,

对于空间占位性病变 的表现

力也不劣于植酸
。

但是关于胆囊的影像
,

即使 X射线

证实为胆囊结石的病例
,

但在闪烁图上却没有表现出

来
,

而在 X射线检查则认为是有临床意义的
。

反之
,

利用本法检查胆囊的收缩能力
,

其结果是定量 的
。

而

且不必顾虑像 X线检查时 ; 由碘造影剂所引起的高发

生率的副作用
。

它还有在短时间内完成检 查等很多的

优点
。

假设
。 。 m

得
一

H I D A 主要由肝细胞自血液中清除
,

对于
“ ” m

得
一

H I D A 在肝内的动态及其在血液中浓 度推

移的追踪观察
,

能够同时了解肝血流 状 态 和 肝脏机

能
。

对肝图的分析可以评价肝脏的机能状态
。

从 生化

学的对照检查结果可以看到
,

肝血流和闭 塞性黄疽的

状态相关
。

当测定
。 “ ’”

得
一

H I D A 血中残存率时
,

不采 用它的

绝对值
,

而用临床易于使用的方法
,

用投药 后 5 分钟

值与 30 分钟值和 60 分钟值的比率法 做 了 研 究
。

其结

果
,

可以看到上述的比值与肝摄取率有非常 高的负相

关
。

这一肝机能诊断值的应用的可靠性是高的
。

从上述结果可以看出
。 。 m

碍
一

H 工D A 的代谢过程
,

通常认为或许与
1 3 1

碘
一

B S P相似
。

然而从得到 的结果

和以前的报告肝摄取率
,

排泄率为高
。

关于肝的 代谢

显示也是快的
。

总之
, 。 。 m

褥
一

H I D A的血中清除非常快
,

在短时

间内可以通过肝胆道系统
,

因此一连串的影像和 机能

可以在短时间内同时检查出来
。

而且 病人受 照 剂 量

少
,

可以反复检查
,

确实也未见到副作用
。

临床应用

的范围很广
,

可以观察疾病的过程
,

治疗效果的判定

等等
。 。 “ m

锡
一

H I D A是非常优良的肝胆道系统检 查用

放射性药物
。

〔R a d io i s o t o p e s 2 8 : 2 2 4~ 2 2 9
,

1匀7 9 ( 日文 ) 张金谷

译 梁恰津 刘秀杰审校〕

放射性同位素方法在某些良性骨疾病中的特殊应用

D e R o s s i G 等

引 言

骨扫描已经广泛地用来早期测定转移
,

发现 肿瘤

和各种代谢性和内分泌性骨疾病
。

短寿命趋骨性 同位

素的应用已明显地改善了闪烁照相的结果
,

并 能够对

手术和药物治疗进行随访
。
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进行本研究的 目的在于指出放射性同位素 方法在

某些非恶性骨疾病中似乎起到特别 重 要 作 用 的可能

性
。

材料和方法

如表 1 所示
,

我们对 27 1例进行了研究
。

表 1 检查病例

病例数

口dOǹR八料q自八6勺山Q口,上

ù
J

股骨髓脱离

髓关节成形术

股骨无菌性坏死

炎 症

畸形性骨炎

总 计 2 7 1

放射性同位素技术除髓脱离以外对所有病例 都是

相同的
,

即
: 8 毫居里

。 。 m T c 一焦磷酸盐 ( P P )静脉注

八
,

8 小时后开始骨扫描
,

其间病人饮 水 5 00 毫升
。

闪烁照相利用带有高分辨率平行孔 140 千电子伏准直

器的 A n g er 闪烁照相机进行
。

资料贮存于 每 300 秒 1

帧的磁带上
。

通常在具有低能聚焦准直器的 5 时探头

线性扫描机上重复闪烁扫描
,

扫描速度 为 85 一 10 。厘

米 /分
。

就髓脱离而论
,

其方法如下
:

l) 用 X线定位股骨头并放置金属表面标志
,

其后

进行多方位体层摄影
,

使能确切的估计股骨头深度
。

2) 2 毫居里
“ , . rS 静脉注射之后

,

用一 个带 有

中能聚焦准直器的 8 时晶体探头测定股骨头上的 计数

率
。

3) 利用上述测定系统联结一个单 道 脉冲分析器

和曲线记录器
,

记录强度测量的断面图
。

该带有狭缝

形准直器的探头在横贯两个股骨头的一 条 直 线 上以

。 .

0 8时 /秒的扫描速度移动
。

动 在具有中能聚焦准直器的 6 时探头 线 性 扫描

机上进行闪烁扫描
。

所有这些资料在放射性同位素注射 90 分钟以 后进

行收集
。

术以后
,

多次进行骨扫描
。

累及股骨头和 /或关节软骨 的 术 后 坏 死 在多
J
性

2。~ 30 %的病人中发生
,

早期不会出现实验室 检查和

放射学诊断的改变
,

因而没有意义
。

相反
,

放射性同

位素方法是一个发现骨坏死的敏感的检测 器
,

因为至

少在放射性同位素注射之后两小时内所 进 行 的 测定

中
,

股骨头上所记录的放射性与股骨血浪供应有 很好

的相关
。

被研究的全部病人
,

在术后 1 和 2 个 月 的 扫 描

上
,

以及在术前的扫描上均存在股骨头摄取增 加
。

然

而
,

放射性同位素的特点在术后 6 个 月有了不同
:

有

20 个病人的扫描
,

特别是强度测定断 面 图 均 显示正

常 ; 这些病人直到 1 2个月以后出院时进 行放射学和放

射性同位素检查
,

没有发生骨坏死
。

阳反
,

其余的病人 ( 20 % ) 股骨头摄取增加 持续

6 一 7 个月 以上
,

矫正手术证明这些病人全都 存东着

股骨头坏死
。

髓关节成形术

找们的研究包括 1 80 例用 R
.

J a d u t
’ 5

假沐行髓关

节置换的病人
: 126 例具 有

“
正常的进程

”

代 表又州程

组
,

而 54 例显示如表 2 所列的各种并发症
。

表 2 髓关节成形术的并发 症

病例数

内己O。tJ一月伙,翻1
1ó以动染感松

钙化和骨化

结 果

简要报告在每一种非恶性骨疾病中所得的 结果
。

股骨髓脱离

作者研究了 25 例患上端股骨髓严重滑脱的 病人
,

在术前和按照 M
o
nt i

c “
il1 改进技术行股骨头下骨切除

关节假体周围区域
. O. T c 一 P P 摄 取增加在脆关节

置换之后的短时间里总是存在的
,

但是在正 常进程之

下
,

7 一 8 月以后便消失
。

如果超过了这个时 间仍持

续不消失或有增加
,

则可能准确地提示关节假体 周 围

的局部病变
,

这大大的较X 线发现有意 义 的 特 征 为

早
。

实际上
,

在表 2 所报告的 54 个病人中发生了上述

情况
,

而且矫正手术总是证实了闪烁扫 描 的 诊 断
。

炎症和畸形性骨炎

对这两种病理情况在药物治疗的前
、

{盲进行 了研

究
。

我们所用的特殊方法如下
:

将贮存于磁带 上的资

料重演
,

并用影象分析系统处理
。

在显象扫 描上选择
一

个正常的和一个病理的
“
感兴趣区

” ,

用 计算机确

定和显示出相应的积分值
。

然后计算 P / N 卜}几值
.

它表

示病变的积分计数 ( P )与正常骨的积分 计 效 ( N 少的此
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值
。

在治疗前
、

后
,

重复上述操作
,

最后计算出治疗

前 /治疗后的比值
。

根据作者的经验
,

治疗前 /治疗后

比值为 。 。
9 可能认为有意义

,

与良好的治疗效 果相符

合
。

就畸形性骨炎而论
,

在多个部位受损的 病例中
,

对每个骨都计算了 P / N 比值
,

而发炎性疾病
,

根 据我

们的经验
,

急是单骨或双骨性的
。

这 总 结 于 表 3
。

表 3 发炎性疾病

病例数

败血性骨氏骼炎 23

化脓性骨炎 13

布鲁氏菌脊椎炎 2

总 计 38

股骨无菌性坏死

C a
m e r o n ( 1 9 6 9 ) 首先报告

,

骨扫 描 可能 农放

射学发现形态学改变之前很久就显示股骨头非创伤 性

坏死的异常
。

在他的研究中
,

其扫描总是有放 射性同

位素摄取增加的特点
。

与这种闪烁扫描特点有 关的代

谢活性增高
,

是继发于骨死亡所引起的以死骨 被去除

和新骨的形成为其特征的病理生理过程
。

因 此
,

骨扫

描反映着修复的强烈倾向
。

开始在骨坏死时
,

不 应该

产生高的放射性同位素摄取
,

而应该低 或 者 没 有
:

在 症 状 发作之后 24 ~ 48 小时进行扫描
,

在 7个 病人

中观察到这种情况
,

而其余病人显示正常或放射 性稍

有增加
。

值得注意的是
,

股骨头坏死只发生 于前一组

病人
,

而放射学检查直到很久以后都不出现病 变
。

讨 论

除了方法安全
、

简便等公认的放射性同 位素方法

的基本特点外
,

必须强调两个另外的可能性
,

即 早期

诊断和治疗效果的随访
。

早期诊断长期以来已为大家所熟悉
,

但当短 期内

需要进行外科手术的时候
,

如发生了股骨 无 菌 性 坏

死
,

它变得特别重要
。

因为放射 学
、

实验室和临床的

发现在这种情况下既不能早期诊断
,

也没有特异 性
,

而放射性同位素方法能够迅速 地 ( 即 在 24 一 48 小时

内 ) 确定其手术的必要性
。

髓关节成形术并 发症的情

况与此类似
:

病人常常陈述局部疼痛
,

是由于骨 中外

来物质 ( 即关节假体 ) 的正常反应
,

或是 由 于 并 发

症
。

要解决这样的诊断问题
,

在利用放射性同位 素之

前
,

需要很长的时间
,

这样一来
,

因矫正手术 进行得

太晚以致变得无效
。

此外
,

用放射性同位素检查 易于

对手术和药物治疗的病人进行随访
。

特别有意义的是作者用降钙素治疗畸形性骨 炎的

结果
,

在那里放射学和各种精细的实验室方法 都不能

作为真实
、

可靠的治疗效果的指标
。

相 反
,

我们的技

木能够取得每个病骨的定量资料
,

因 而
,

如 果 有 必

要
,

便能够简便而准确地估计和适 当 的 改 变剂量方

案
。

最后
,

就手术治疗而论
,

上端股骨髓滑脱 清楚显

示
,

在这方面用放射性同位素是可 能 的
。

其 他诊 断

指标不能像放射性同位素研 究 那 样 反映骨坏死的发

作
。

综上所述
,

作者指出了上述放射性同位素方法 在

早期诊断手术并发症或骨坏死方面
,

特别是在 骨疾病

手术或药物治疗效果的随访方面的特殊应用
。

〔E u r J N u e
l
一 M e

d 4 ( 3 ) : 2 03 、 2 0 6
,

1 9 7 9 ( 英 文 )

管昌田译 马寄晓校〕
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放射卫生学

105 D T P A对肝杯的作用 1
.

D T P A 所致单体舒经大

鼠胆道排泄的直接络合机 制 〔B ilt t a o h a y y a

M H等
: R a d i a t R e s 5 0 ( 1 ) : 1 0 8 ~ 1 1 5

,
1 9 7 9

( 英文 ) 〕

以往的工作已证实在大鼠D T P A所引起经胆道 排

泄的杯是衷自沉积在肝脏里的杯
,

片且价洽子 D
`

r f叭

后约 4小时内大部分的D T P人已从尿中排 出
。

为 了 阐

明 D T P人对肝坏作用的机制
,

本文应用负离子交 换柱

色层分析法来进行研究
。

实验动物为 S rP ag ue
一

D a w le y雌性大鼠
,

其中三

只 ( 休重 2 7。士 5克 ) 在实验前一天晚餐禁食
,

于 戍巴

比妥麻醉下 ( 腹腔注入 3 6毫克 /公斤 ) 行胆道 和膀 肌

插管术
。

然 后经颈静脉注入 N O 3 〔 C a 一 ’ ` C D T P A 〕
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