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食道检查中
,

X线摄影和内窥镜检查已被 常 规地

应用
,

而食道的闪烁检查法几乎没有报道过
。

迄今 所

报道的文章包括静脉注射。 . m T c 一

过得酸盐检 查 B ar r -

et t
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’
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. , G a 一

柠檬酸盐肿瘤显像
。

为检出食道粘膜病变
,

本文提出一种新闪烁照 相

法
,

用一种示踪放射性核素
,

3杯水和丫照相机
。

这 个

方法称作
“ 。 . 口 T 。 一

过铃酸盐涂欲
,

洗去的食道闪烁照

相法 ( … T e 一 C W E S ) ” 。

,

二 T c 一 C W E S的理论概念基于病理学上食 道 粘

膜排列异常区所涂敷的口服放射性示踪物比正常拈 膜

高
,

而整个食道经水洗后病变能在闪烁图像中作为 热

点检出
。

没有食道疾病的 9例成人当作闪烁显像的正常 型
,

7例逆流性或原因不明性食道炎
,

15 例放射性食道 炎
,

10 例食道癌和 5例其它食道疾病患者做为对 象研 究
。

所有病人做过常规钡餐X线摄影
。

除了 9例 正 常 者
,

8例放射性食道炎和 1例食道憩室外
,

所有患者都做 过

内窥镜检查` x 线摄影和内窥镜枪查于 ” 二 T 。 一

c w E S

检章前
、

后 7天内完成
。

被检者芜播任何特殊准截 站在Y照 相 机前
,

用

一个张角型准直器描出自口至食道胃连接处 整 个 食

道
。

2 ~ s rn C i 。二 T e 一过褥酸 盐 ( 容 积为 i~ 2也 1 ) 的

放射性饮料
,

配制在加适当铅防护套的纸杯中
。

被 检

者把药含在口内
,

受令则咽下
。

示踪物的食道径路 在

显示屏上显示
,

第一次显像是在饮料进入胃内后立 刻

拍摄
。

测定示踪物自咽下始
,

至 进 入 胃 入 口 的 通

过时间
。

第二次显像是喝30 皿 1水后拍摄
,

第三
,
四次

显像是连续给予同样体积的水后拍摄
。

每个显像累 积

5。。。计数
。

从此
,

第一个显像叫
“
涂敷像” ,

第 二
、

三和四显像
,

相应地叫做第 I
、

I
、

I
“
洗去像

” 。

结果
:

正常食道通过时间为3~ 7秒
。

涂敷像在 食

道颈部
,

中部和下部显示含~ 3个放射性热点
,

并在 梨

办京欧的热点
.

食道的这些热点随反复投与水 而

减少
。

1例被检者在第一次洗去像
,

几乎所有热点都 被

洗消
,

3例在第二次洗去像
, 3例在第三次洗去 像

,

热

点被洗消了
。

另外 2例在第三次洗去像发现食道 颈 部

的放射性温点
,

相当于食道预部的生 理 狭 窄 区
。

总

之
,

多数正常人所止示的食道热点
,

在第三次洗去 像

中消失或变淡
。

在逆流性或原因不明性食道炎
,

5例患者 通 过时

间为 3~ 9秒
, 2例患者超过60 秒

。

他们的涂敷 像 显示

食道下端有放射性示踪物的堵塞
。

此两例患者经 X 线

检查没发现肿瘤或外压性机械性梗阻
。

滞留示踪物 区

为食道胃连接区
,

此堵塞可能是因食道的无蠕动症 所

致
。

这一组的洗去像 ( l 或 I ) 示炎症病灶的残留放射

性斑点
。

当消失胃灼热
,

胸骨下疼痛
,

吞 咽 困 难 症

状
,

而且 X线摄影和内窥镜所见有好转时
,

做第 二 次

检查
,

则残留放射性斑点变淡
。

闪烁照相和内窥镜检查提示7例患有食道 炎
。

但
,

两例患者钡餐检查未能发现粘膜皱壁粗糙增厚
,

锯 齿

状缘和管腔狭窄等异常所见
。

放射性食道炎 , 14 例肺癌和 1例胸腺瘤患 者都 受

过所属纵隔的放射治疗
。

由 10 M e V X线直线加速器受

2 1。。~ 7 2。。 ar d辐射剂星
。

放射性食道炎患者通常 诉

有胃灼热
、

胸骨下疼痛
、

咽下时灼热痛和吞咽困 难
。

通过时间是 2~ 8秒之间
,

与正常者比较无显著 差

异
。

7例患者纵隔照射前受到
.

” T c 一 C W E S检 查
。

其

洗去像 ( I或 1) 是
, 4例患者食道未见热区

,

2例患者见

到食道颈部有少量残留放射性
, 1例整个食 道 有放射

性
。

该患者系受纵隔照射前早已确诊有食道 炎
。

用内窥镜确诊放射性食道炎的7例患者洗去像 ( I

或 I ) 证实有异常残留放射性
。

4例患者残留热区的 长

度与照射野纵径大小相吻合
,

而3例患者残留热 区 长

度比照射野纵径更长
。

未做内窥镜检查的 8例 患 者 亦

有残留放射性
,

其中4例热区长度与纵隔照射 野 纵 径

大小相符而另外 4例热区长度 比照射野纵径更长
。

纵隔照射前做过
。
二 T c 一 C W E S检查的 7例患者

,

照射前
、

后两个洗去像使我们能确认照射后的洗 去像



有新的异常热区表现
。

X线钡餐检查未能证实 15例中

有 5例患有食道炎
。

食道癌组
,

X线片上病变长度为 4~ 16 c m ( 平 均

6
.

c7 m )
。

通过时间
,

除了2例因食道极 度 狭 窄
,

超

过60 秒外
,

与正常者比较未见显著差异
。

1例患者受3 40 0 r a d照射 后 做
. O .

T e 一 CW E S
。

在

两例患者洗去像显示食道病变上部有放射性热点
,

这

是因为食道的强烈收缩
,

故病变部呈低放射性
。

有一

例患者在病变部及其上方均出现残留放射性
。

7例洗去像 ( I像 ) ,

病变部以热区
,

其余食道 以

冷区来显影出来
。

这些患者经 X线摄影和内窥镜检 查

发现肿瘤有演疡形成
。

对6例患者傲放射治疗期间或以后的随访检查表明

残留放射性数量和分级随着疾病的好转而减少
。

当 放

射治疗时诉有咽下灼热痛的一例患者
,

同照射野一样的

范围内见有残留放射性
。

这启示
, X线摄影检查 未 能

发现辐射性食道炎的存在
。

其它食道疾病
: 2例食道憩室

,
2例静脉 曲张 和 1

例粘膜下肿瘤患者洗去像 ( I ) ,

发现残留放 射 性
。

1例食道憩室患者通过时间为60 秒以上
,

而且 其涂 数

像显示食道下端楔状示踪物堵塞
,

这说明食道无蠕 动

性
。

. ’ .
T c 一

CW E S是一种简单
,

非创伤性的 临床 上

有价值的食道检查法
。

正常及患有食道炎或食道癌 患

者的检查结果表明第三次 ( 某些患者为第二次 ) 洗去

像对发现食道粘膜病变是完全有用的
。

少数正常者 在

第三次洗去像
,

在食道的颈部区域发现有轻微的残 留

放射性
。

用闪烁照相和 X线摄影对照
,

推测这些放射

性所在处正是食道颈部的生理狭窄区
。

表浅的或轻微的食道炎在 X线检查上少有可 见的

形态学改变
。

经由内窥镜确诊食道炎的14 例患 者
,

其

中6例钡餐检查未能发现食道炎
,

而用 ” . T c 一 C W E S

能检出
。

所以
,

用此法检出食道炎比 x 线 检 查 更灵~
`

敏
。

, ’ . T c 一过锡酸盐扩散到炎症组织内
,

示踪物附着 一

于受损粘膜组织是产生残留热点的原因
,

纵隔照射 前

和后拍摄的两个显像
,

使我们确认食道炎
。

照射后 洗

去像中新残留放射性热点是放射性食道 炎 的 确 切依

据
。

食道癌患者的涂敷像显示示踪物贮留于管腔狭 窄

的病变上部
。

食道癌患者的洗去像 ( 第 I ) 除2例食管 二

几乎完全梗阻者外
,

热点在于病变处
。

此热点为肿 瘤

溃疡表面的残留放射性
。

因此
,

用此法可估计食道 梗

阻和溃疡的好转程度
。

用此法早期发现食道腐的诊 断

价值尚未肯定
。

如果大部分早期食道癌为扁平无蒂 息

肉
,

如果没有粘膜粗糙或溃疡形成
,

则诊 断价 值 不

大
·

刁

其它食道疾病
,

如憩室
,

静脉曲张
,

粘膜下肿 瘤

的洗去像显示病变内无明显残留放射性
。

这是由 厂这

些疾病的粘膜表面完整的缘故
。

所以
, . ’ .

T c 一

C W E S

可用来确定X线照片所提示的病灶是否在粘膜
。

涂敷显像技术的另一个应用是食道动力学研 究
。 ,

特别是
,

食道炎伴有痉李或无姗动症等机能紊 乱
,

易

被检出
。

如同K
a ez m报道

,

若闪烁技术和计算机系统

并用
,

将会提供食道紊乱的详细资料
。

本文所推荐的… T c 一 CW E S对检出食道粘 膜 病

变
,

即食道炎和功能性
、

机械性食道梗阻方面
,

似 乎

比 x 线检查更灵敏
·

而且对判断x 线检查所提示 的 食 _

道病变是否在于粘膜
,

可能有价值
。

(金茂雄摘译 沈昌权校 周前审 )
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本文报告了三例腹部钝挫伤后肝脏和胆道损伤 的

患者
,

应用
’
二 T c 一 H I D人 ( … T c 一

2
, 6二甲基 乙 跳

替笨亚氮荃二醋酸 ) 闪烁照相作为一种诊断方 法
,

并

插图说明和讨论了闪烁照相的特征
。

介绍了这种方 法

应用于临床无特殊症状而体征又模糊不清者
。

以及 对

肝
、

胆道损伤经手术治疗后病程经过不满意的患 者
,

应用闪烁照相获得重要印象
。

. ’ “
T c 一 H I D人闪烁照相是一种非侵入性的检查方

法
,

这种检查方法能获得肝
、

胆道动力学和形态 学的

征象
。

虽然
,

这种方法已被注意并应用于各 种肝胆系

统疾病
,

但仅少数文献提及可用于肝胆损伤病人 的诊

断
,

作者有机会应用这种方法对上腹部创伤病人进 行
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