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1 9 2 8年在巴黎 举行的第三届世界核医学大会共有

3。。。多人参加
,

交流文章达 1。。。多 篇
,

会议内容十分

丰富
,

集中反映了当前核医学的全貌和动向
。

第二届大会以来的四年中
,

核医学技术在 以下几

方面取得了巨大进展
:

1
.

单光子发射计算机断层照相技术 ( S P E C T )

日趋完善
。

2
.

放射性标记的代谢物
、

抗体
、

受体配 基 等 生

物活性物质 日益增多
。

3
。

由于研究脑局部搪代谢和能量代谢 的核技术

取得成功
,

为人活体代谢研究开辟了广阔前景
。

4
.

游离激素
、

受体等体外放射性分析 技术也大

有进展
。

这些技术的临床应用
,

使得临床核医学不 断向广

度和深度发展
,

与其它非核医学 方法相配合
,

为疾病

的诊治和研究作出日益有效的广泛的贡献
。

以 下仅就

大会所反映的临床核医学进展作一简要介绍
。

1
.

心脏核医学

共交流 l“ 篇文章 ( 不包括专门有关仪器 和试剂

的文章 ) ,

占大会交流文章总数的七分之一
。

共 分心

脏泵功能测定
、

血流通道显示
、

心肌灌注显象和心 肌

代谢
、

室壁运动观察等四部分
。

以下几方面尤其 引人

注目
:

1 ) : “ 盆T I S P E C T 心肌显影使 诊 断 心 肌 梗 塞

的灵敏度由丫照相的 7 7
.

7写升高到8 8
。

。%
,

特 异 性从

5 0
. 。 %增加到 8 7

.

5%
。

用
。 “ m T c 一 D M P E也可以得到近

似
. “ 立T l的心肌影像

,

估计稍加改进后将会推广应用
。

2 ) 巳对几十种长链脂肪酸进行了动 物试 验
,

其

中 “ C
一

软脂酸
,

0
一 1 , . 1

一

十七烷酸和。 一 笼’ . 1
一

苯
一

十五

烷酸等巳用于少数病人心肌显像
。

所得心 肌 影 像 与
. “ 盆T l基本一样

,

但有些冠心病人在休息状态即 可见

到缺血部位有放射性减低
,

故有可 能较
乞 “ 几T l灵敏

。

但非冠心病患者有时出现假阳性
。

3 ) 左室功能测定已不限于E F值而增加了射血率

( E J R )
,

快充盈率 ( F F R ) 等指标
,

也 可用 不同

颜色或灰度显示左心各个部位的这些 指标值
。

有人用

核听诊器观察人 d r ai m y ci n对小儿心脏功 能的影响
,

发现 E J R及 F F R较E F值灵敏得多
,

其中以 F F R为最

灵敏
。

4 ) 右心室功能测定除. 立. K r灌流法
、

“ . T c 一红

细胞首次通过法和平衡法之外
,

还有冲刷法 ( W as h
-

。 u t )
。

冲刷法是求出放射性示踪物首次流经右心室的

衰减常数入
,

乘以R
一

R间期即得 到R V E F
。

此法的优

点是不需要勾画出右心室轮廓
,

只取右 心室某一区城

的信息即可完成
。

15 例测定结果与首次通过法 的结果

的相关系数 r = 。 .

8 90

2
。

脑
1 )用 ’ . F

一

去氧葡萄糖定盘显示脑局部塘代谢和能

盘消耗和用 1 . N H
。
定量显示脑局部血流 t 的方 法 巳

成功地应用于揭示人的某些行为和思维
,

以 及某些疾

病状态与大脑皮层或核团的代谢率和血流最 之间的关

系
。

有不少学者致力于寻找放射性碘的标记物来 代替

上述正电子发射体标记物
,

以便进 行 S P E C T显 影
,

从而推广应用和研究
。

巳证 明
.

S e 一

M O S E
一

P和 一
M PI D M在显示正常的或局部抽搐的鼠脑内放射性分

布方面与
. C

一

去氧葡萄糖是一致的
。 . 1

一

IM P在浏定

脑局部血流量方面与
I O N H 。

相同
。

用
, ,

B r 一 S p i p e r o -

n e类似物来显示中枢神经系统内多巴胺受体也是十分

可能的
。

2 ) 脑瘤 S P E C T 的灵敏度由丫照相 的“ ~ 80 %提

高到 84 ~ 93 %
,

特异性由92 %增 加到92 ~ 98 %
,

仅略

低于 C T
。

核素脑血管造影对脑膜瘤的诊 断率 较C T

略高
。

3 ) 在用
. O . T c 、 又

二 X e和 . 1 . K r侧定脑局部血流

量方面呈现出百花齐放的局面
。

有颈动脉 注入法
,

肘

静脉注入法
、

吸入法 , 有多探头外浦 t 法
、
丫照相机

法
、

S P E C T法 , 有的采用单室模式 分析
、

有的采用

双室模式分析
、

有的还采用O l de n dr of 分析法
。

3
。

消化道

1 ) 主要进展是有关消化系统的动力 学研 究方法

逐渐成熟
,

如食道排空时间测定和定 t 探 测 胃
一

食道

逆流
、

胃排空时间测定
、

胆汁
一

胃逆流测 定 等
,

这些
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方法对消化道的生理
、

病理和药理学研究 和有关疾病

诊断很有价值
,

优于其它方法
。

2 ) . 。 “ T 。 一

碘代H ID A 在血液清除率
、

肝吸 收串

和经尿排出率等方面都优于现用H ID A衍 生物
。

血清

胆红素高达 20 m g %左右的患者
,

也有 90 %可以较好地

显示肝胆影像
.

而有助于鉴别黄疽原 因
。

H ID 人对诊

断急性胆囊炎有肯定的价值
。

放射性示 踪剂在肝胆各

部位的通过时间可以在功能性影 像 上 显 示
,

一目了

然
。

4
。

肾脏

主要兴趣似乎集中在肾血流量和肾小球 滤过率测

定方法的简化和移植肾的监护上
.

1 ) 用大小 仅 6 x s 又 Z e m
,

重 5 0 9的C d T e探 头在

心前区 ( 有人认为最好在膝以 下 10 ~ 12 c m的 小 腿侧

面 ) 测定
’ 。 . T 。 一

D T P人或 笼, . 1
一

邻碘马尿酸在血 中的

清除曲线
,

可以可靠地计算出肾小球滤过串 和肾有效

血流量
,

它可以在病房床边进行
,

也有利 于探头的固

定
,

很适用于肾移植病人和病儿
。

有的研 究表明
,

一

次血都不取
,

只根据体外测得的血液清除半时间 (T 叮
:

和推算的分布空间
,

即可求 得 与 取 血 法一 样的结

果
。

吸入 : “ “
X e后采用类似脑血流三室模式分析肾区

曲线
,

也可计算出肾皮质血流
。

根据首次灌注曲线求

得的平均通过时间 ( M T T ) 和首次灌注指数 ( I F P )

也是较灵敏的有用指标
。

2 ) 根据移植肾聚集且 1 皿 I皿
一

血小板 的情 况
,

可以

鉴别急性排斥与急性肾小管坏死和其它非免疫 性急性

肾衰竭
。

不可逆排斥表现为经过治疗聚集量不 减低或

继续上升
。

3 ) 9 , m T e 一

C O : 一

D A D S极似
` . 立 I邻碘马 尿 酸

,

经过改进
,

很有可能取而代 之
。 . O m T 。 一 A p or t i示 n 肾

实质显影好
,

且经尿排出比DM S 人更少
,

特别在肾功

能不良者的肾显影方面
,

明显 优 于
. O m T c 一 D M S A

、

盆。 ’ H g
一

新醇和
又. 1 1

一

邻碘马 尿 酸
,

当 血 清 肌 酥 达

4m g %时
,

仍可得到质量较好的肾影 像
。 。 。 m T “ 一

D
-

M P的肾 /肝和肾 /血比值皆优于 。 。 m T c 一

D M S A
,

也是

一种很有希望的肾实质显像剂
。

5
.

肿瘤诊断和治疗
1 ) 主要是应用新的亲肿瘤放射性试剂 进 行 肿瘤

探测和定位
。

用放射性标记肿瘤特异抗体进行肿瘤显 影的报告

最多
。

美国D e L a n d等用
1 . 立 I

一

C E A 抗体显示3 00 多例

不同肿瘤
,

各种恶性肿瘤的阳性率 为 71 ~ 90 %
,

良性

疾患 1 1 6例仅 2例 ( < 2 % ) 阳性
。

还有关于
里’ 11

一

C E A

显示宫颈痛淋 巴转移灶的报告
。

自1 9 7 5年k o h l e r发明

单克隆抗体技术以来
,

已有可能获得大 t 的均一 的某

些肿瘤抗原的抗体
,

为利用抗体显示肿瘤提 供了较大

的可能性
。

初步临床应用的结果也是令人鼓 舞的
。

目

前影像质量还不够好
,

阳性串还不够高
,

主要 原因是

靶 /非靶比值不高 ( 约为 3左右 )
,

需利用减血本底的

方法处理图像
,

而这种方法尚不十分成熟
,

有待改进
。

: . 盆 I
一

抗甲状腺球蛋白抗体已用于显示甲状腺癌转

移灶
, t . ` I

一

抗人前列腺癌单克隆抗体已用于显示在鼠

体接种的人前列腺癌
。

用肿烟内特异受体的配基标记物进行 肿瘤显像已

获得成功
,

如乳癌及其转移灶是否 由
, ’

B卜雌二醇显

影
,

对决定是否需要激素治疗有指导 愈义
。

用肾上腺

素能受体配基
1 . 且 I

一

间
一

碘节脏不但可以有效 地显示肾

上腺内啥铬细胞瘤
,

还可显示位于腹主动 脉旁或胸腔

等部位的嗜铬细胞溜及其转移灶
。

: . 1 1
一

甲基酪氨酸和皿. : 卜神经生长因子 显示内眼

和皮肤恶性黑色素瘤成功
,

后者并巳用 于 治疗
。

6例

溜体接受荆里达 10
, 。。or

a d g/ 左右
,

肿溜得到控制
。

2 ) 除C E 人
、

人 F P外
,

血内卜 2
一

微球蛋白
、

铁蛋

白
, a : 一

糖蛋白和甲状腺球蛋白等的浓度与某 些 肿腐

有一定关系
,

许多学者在进行研究中
。

3 ) 经过对 500 多例乳癌患者 30 个月的追 踪
,

发现

术前骨显像有异常放射性浓聚区对诊断乳癌 骨转移和

预后的价值很差
。

术后 骨显像发现新病变可能较有价

值
。

4 ) … T c 一硫化锑胶体淋巴显影的可靠 性 得到证

实
。

63 例乳癌患者腋淋巴显像所得的淋巴受 累情况与

手术结果很一致
,

灵敏度 93 % ( 1 3 / 1 4 )
,

特 异性96 %

( 4 7 / 4 9 )
。

淋巴显影对乳癌放射治疗的 布野 有重要

意义
。

6
。

甲状腺
l ) 甲状腺超声扫描

、

荧光扫描和丫照相提供的信

息
,

可以由计算机计算出甲状腺各部位 和结节的每克

组织吸 1 “ 1 1值
,

每克组织含碘量和单位 含碘 最的吸

川 I值
,

进而获得此三种指标的功能影像
,

将 有助于

诊断甲状腺疾病
,

特别是鉴别甲状腺结节性质
。

2 ) 利用钾 ( 6 00 m g / 日 ) 本身对甲亢有一 定改善

作用
、

不影响吸主. 笼 I率和延长 且. 盆 I在甲状腺内 的 停留

时间等特点
,

有人在甲亢患者服 1 . 卫 I治疗前 后 加用碳

酸锉
,

使得 lm C i 岌. 笼 I导致的甲状腺吸收剂量达 1。。。~

Z0 0 0 r a d
,

较不加用锉时增 长 5 0~ 1 0 0%
。

三 例 仅 服

l m C i的甲亢患者追踪 5年
, 2例缓解 (甲状腺重 40 ~ 6 09)

一例无效 ( 甲状腺重 1 2 0 9 )
。

这种方法值 得研究
,

可

能是一种减少甲低合并症的有效方法
。

之

J

月门
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