
项检查
:

1
.

装有心脏起搏器的病人
,

由于磁场能

破坏起搏器的电子控制
,

并干扰导联电传导
,

造成起搏器失灵
,

故禁做此项检查
。

2
。

新近发生心肌梗塞的病人
,

由于心肌

对电脉冲改变非常敏感
,

故应尽量避 免 N M R

检查
。

3
.

癫痛病人
,

有人认为射频脉冲会诱发

瘫痛发作
,

但也有人检查癫痛病人 而 未 诱 发

者
,

认为不一定能诱发癫痛发作
,

不过仍需慎

重
。

4
。

N M R 的 生物学效应尚在观察中
,

故

暂不用于妊娠妇女
。

对育龄妇女应遵循 10 日法

则
,

月经来潮十天后不宜检查
。

N M R显象无疑是一种优 秀 成象技术
,

临

床初步试用
,

已取得了满意的效果
。

从 目前的

进展来看
,

是很有前途的
。

当前研究的方向是

研制超导磁体
,

·

以便提高磁场强度
,

提高信噪

比
,

缩短成象时间 , 开发多核成象技术和多层

断层方法 , 研究和改善磁场的均匀性
,

以提高

空间分辨率
。
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肝摄取放射性胶体和肝胆显象剂不一致

的可能原因及其临床意义

华 西 医 朴 大 学 附 一 院

上海医科大学附属中山 医院

管昌 田综述

赵惠扬审

放射性胶体肝显象和放射性肝胆制剂 ( 如
, “ `

I
一

玫瑰红和
“ 。 m

T
c 一

I D A的衍生物 ) 肝胆显象

是临床广泛应用的常规诊断方法
。

前者借助于

K u p f fe r
氏细胞的吞噬作用

,

后者借助于肝细

胞的摄取和分泌
。

一般认为
,

网状内皮细胞和

肝细胞在肝内的分布是一致的
。

虽然它们有不

同的功能
,

但在疾病过程中
,

通常均被累及
,

一种细胞的功能降低
,

另一种细胞的功能亦同

时降低
。

因此
,

两种显象方法所得肝脏影象有

高度的一致性
,

对肝实质的局限性缺损有相似



的分辨率〔 ` 一幻
。

然而
,

近儿年来
,

已发现有

20 多种临床情况肝摄取放射性胶体和肝胆显象

剂不一致
,

即胶体显象为冷压
,

而肝胆显象为

热区或正常 ; 相反
,

胶体显象正常
,

而肝胆显

象为冷区 〔 4 〕。

阐明这种不一致的原 因及 其临

床意义
,

不仅有助于显象结果的解释
,

而且还

可应用这种不一致来解决特殊的诊断问题
。

一
、

胶体显象为冷区
,

肝

胆显象为热区或正常

( 一 ) 肝癌

早在 19 6 9年
,

S h o o p 〔 5 〕就曾报告分 化 良

好的原发性肝癌浓聚
` “ ` I

一

玫 瑰 红增 强
。

1 9 8 0

年
,

U e n 。 〔 6 〕发现 1 例原发性肝癌 ” ,
T c 一

植酸

盐肝显象呈现缺损
,

而该缺损有浓聚
g ’ “ T c 一

IP

的能力
。

虽然血流研究证实病灶为富血组织
,

但在肝细胞相未见心血池显影
。

故
。“ m T c 一

PI 在

肿瘤中的浓聚不可能是病灶丰富的血管性
,

而

是肿瘤细胞本身的 摄取
。

U tz 等〔 7 〕亦有 类似

报告
。

最近
,

我们也发 现两例 原发 性肝 癌
,

a F P均为阳性
, “ “ “

nI
一

胶体肝显象有缺损
,

而

对
。 ’ ”

T
c 一

P l摄取正常
。

原发性肝癌不摄取放射性胶体是因为病灶

处无 K u p f fe r 氏细胞的分布
。

它能摄取肝胆显

象剂是因为肝癌细胞在 组织学上与 肝细 胞相

似
,

分化较好的肝癌细胞和肝细胞一样有形成

胆汁的功能
,

它们摄取
、

清除和代谢许多物质

( 包括肝胆显象剂 )
,

并将其排入胆计
。

整体

解剖切片常见肝癌组织有胆汁染色亦证明了这

一点 〔的
。

c a n n o n
还发现肝癌的肺转移灶也能

摄取
, “ ` T c 一 PI 〔的

,

其机制是转移灶 中存 在着

分化 良好的肝癌细胞
。

但是
,
并非所有原发性

肝癌都能摄取肝胆显象剂
。

如 L a m ik 〔1 0〕报告 1

例经活检证实的肝 细胞 癌
, ’
肠 T 。 一 S C显 象可

见肝内多个缺损区
,
但

。 , “ T c 一 H ID A显 象未见

摄取
。

我们亦多次发现这种情况
。

学者们认为

此与肝癌细胞分化不 良有关 〔10 〕。

近年来
,

有继发性肝癌浓聚肝胆显象剂的

个案报告
。

如 tS
r as h

u n
报告 1 例乳癌肝 转移

,

“ 。 , T c 一 P I P I D A显象病灶呈热区
。

尸检发现病

灶有坏死
。

其摄取机制认为是亲脂性的 ID A衍

生物对坏死肿瘤的膜的脂蛋白有亲和力〔 , , 〕
。

( 二 ) 肝良性肿瘤

肝良性肿瘤比较少见
,

由于 口服避 孕药的

应用
,

近几年来发病率有所增加
,

常见者有两

类
,

即局灶性结节性增生 ( F N H ) 和肝 细胞

腺瘤
。

F N H与错构瘤同义
,

在组织 学上 系由

放线状的中心区或向周围放射的线性纤维结缔

组织构成
,

它们将包块分成不同大小的结节
,

类似于肝硬化的表现
,

在间隔之间可见正常肝

细胞和增生的胆管细胞
,

窦状 隙中排列着 K
u -

p f f e r
氏细胞

。

这样的组织结构决 定了 F N H通

常对放射性胶体和肝胆显象剂均有浓聚能力
。

但是
,

当病变较大
,

特别是有出血者
,

放射性

胶体的浓聚可能减少
,

于是出现肝摄取两类显

象剂的分离现象
。

尤其是胆管细胞的胆管内增

生
,

可能损害结节内的胆汁流动
,

以致肝胆显

象剂在病灶 区持久滞留〔 4
、

` 2
、

13 〕。

当然
,

这

种分离现象不是恒定的
,

因也有 人报 告 F N H

对两类核素均不摄取
、

或摄取胶体增强而摄取

肝胆显象剂减低
,

这主要取决于结节内两类细

胞成分的功能状况〔 13 〕
。

肝细胞腺瘤儿乎特定地出现于年青妇女
,

5 0%可们及包块
,

可能因出血 前来 就诊 〔 1幻
。

通常呈单个的
、

缺乏小叶结构和被囊包裹的病

变
,

可能由均匀大小的肝实质细胞或由稍大的

和有空泡的肝细胞组成
,

周围有小的血管
,

但

无胆管
,

可能发现相当正常的网状内皮细胞
,

在解剖学和生理学上与正 常肝 组织 完全 隔离

〔14
、

15 〕。

肝细胞腺瘤对放射性胶体和肝胆显象

剂摄取正常
、

减少和不摄取均有报告
。

摄取正

常被认 为系 病变 中存 在功 能性 的肝 细胞 和

K u p f f e r 氏细胞
,

摄取减少或不摄取被认为代

表坏死
、

分化不 良或简直是无功能组织 〔 1 4〕。 当

在肝细胞腺瘤中肝细胞数相对增加伴有网状内

皮细胞减少时
,

则出现病变摄取放射性胶体减

低而摄取肝胆显象剂增强
。

由于肿瘤中虽有功

能性肝细胞但无胆管
,

故肝胆显象剂摄取迅速

而无排出
,
当放射性己从正常肝组织排入胆囊

和小肠时
,

肿瘤中的放射性仍然不变〔14 , i 的
。



( 兰 ) 肝硬化

肝硬化时放射性 胶体在 肝内摄 取普 遍减

少
,

而对肝胆显象剂 的摄取 可能 正常
。

1 9 8 1

年
,

R a 。
等〔` 7〕报告了 4 例经 活检证 实的酒精

性肝硬化
, “ ” “ T c 一

S C肝
「

显影 极差
,

而
。。 “

T
c -

PI P ID A 肝显影正常
。

肝硬化时肝摄取放射性

胶体减少认为主要继发于肝内门
一

肝静脉分流
。

因为门肝静脉吻合的形成
,

使含有放射性胶体

的门静脉血液绕过衬有K u p f f e r氏细胞 的窦状

隙
,

使有效窦状隙血流量减少的程度较总肝血

流量的减少为大
,

肝微循环的这种改变看来主

要影响血液与K u p f f
e : 氏细胞的接触

,

故 放射

性胶体摄取虽然减少
,

而肝细胞功能可能相对

正常〔17
、

1“ 〕。

坏死性肝硬化亦可出现两类显象

相分离的情况〔 4 〕 ,

因为在病变区 有肝细 胞占

优势的再生结节的形成
。

( 四 ) 肝放疗后

当对上腹部进行放疗时
,

照射野通常包括

一部分肝脏
。

受照射的肝脏对两类显象剂的摄

取可能出现分离
。

1 9 8 1年
,

G e l f a n d等〔1 9 〕报告

了三例 肝 脏照 射区 不浓 聚
。
gtn T 。 一

S C而 浓 聚
“ , 川

T 。 一
ID A 衍生物

。

其他学者 亦有 类似 报告
〔 2。〕。

有资料表明
,

小至 3 000 R的照射便 可引

起放射性胶体摄取明显减少
,

而要使网状内皮

细胞和肝实质细胞均丧失功能
,

则要照射 4 0 0 0

R以上〔 1 .9 “约
。

学者们把这归因于网 状内皮细

胞较肝细胞有更高的放射敏感性
。

然而
,

有人

认为网状内皮系统放射敏感性较肝细胞为低
,

他们把肝摄取胶体减少而摄取肝胆显象剂正常

解释为再生肝细胞结节的形成
,

认为若在照射

早期
,

将发现肝胆显象剂摄取减低而胶体摄取

正常〔 4 〕
。

这两种意见的争论
,

有待将来 累积

更多的资料来证明
。

( 五 ) 先天性肝纤维化

这是一个少见的疾病
,

具有进展性门静脉

周纤维化和肝内胆管扩大的特点
。

故在胶体显

象上扩大的肝内胆音将表现为缺损
,

而在肝胆

显象上可能为热区
。

通常在学龄前发病
,

有遗

传倾向
。

患者可能无肝脏疾病的症状和体征
,

百有门脉高压或继发于多囊肾和髓质海绵肾的

临床表现
。

死亡率约50 %
,

死 亡原因为出血
、

尿毒症和败血症
。

因为大多数的败血症是继发

于胆道手术或侵入性胆管造影
,

所以这些方法

应该避免
,

而静脉胆管造影几乎总是不满意
。

因此
,

胶体显象和肝胆显象联合应用
,

通过对

扩大的肝内胆管的识 别而有助于该病的诊断和

随访〔 2幻
。

( 六 ) 维生素 A过多症

19 8 4年
,

V i n 。 e n t〔 23 〕报告 i 例 每天 口服

维生素 A 6 0
,
0 00 I U 的病人

,

血清维生素A 浓度

高达 9 9 m g / d l
, 。。 m

T c 一 S C显象见肝摄取减低
,

脾肿大且摄取增强
,

而 肝摄 取和排泄
.鲡 T c -

D I S I D A 正常
。

R u s s e l l〔 2 4〕亦有类似报告
。

作

者对此解释如下
:
维生素 A过多症肝脏改变的

特征是窦状隙周纤维化
,

中央静脉硬化和位于

D i s s e间隙内皮里层的贮脂细胞 ( I t o
细胞 ) 月

,
l
,

大
,

使窦状隙容积减少
,

胶体颗粒不能在 D i s
-

se 间隙有效滞留
,

故肝摄取胶体减少
,

被再分

配到脾和骨髓
。

然而
,

该机制不一定影响肝细

胞功能
,

于是出现两类显象剂肝摄取的分离
。

( 七 ) 肝内腔隙与胆管交通

K u n i等〔 2 5〕用
。 。 ` T e 一

d i e t h y l
一
I D A 显象发

现肝内胆漏两例
。

一例为肝脓 肿伴 胆总 管结

石
,

另一例为胆汁漏入腹部外伤所致的肝内腔

化的血肿
。

由于肝内腔隙与胆管交通
,

I D A在

病变区浓聚增强
,

而
。
肠 T c 一

S C 显象 表现 为缺

损
。

肝内胆漏的发现有利于治疗的选择
。

如第

一例避免了手术引流治疗
,

因闪烁显象发现有

一个通过胆道的引流途径
,

只要去除胆总管结

石
,

随着胆道内压力的减低
,

肝脓肿和胆道之

间的流动逆转
,

脓肿将经胆道引流
。

第二例虽

经临床和实验室检查表明胆道梗阻
,

但闪烁显

象证实为腔化的血肿而无胆道梗阻
,

故决定保

守治疗
。

( 八 ) 胆道疾病

扩大的肝管
、

扩大的胆囊
、

肝内胆囊
、

胆

汁漏入肝裂伤
、

胆总管囊肿
、

C ar ol i, s
病

、

双

或三胆囊
、

肝管憩室和胆汁瘤 ( iB lo m a ) 等
,

放射性胶体显象均表现为冷区
,

而肝胆显象则

可能有放射性聚集〔 4
,

26 一” 〕
。



(九 )其他

如结节 再生增生
;

在某些疾病条件下
,

由

于肃清病毒或细胞残渣
,

网状内皮系统相对饱

和 , 以及累及网状内皮系统较累及肝细胞更重

的肝细胞疾病等
,

均可出现上述两类显象不一

致的情况〔 4 〕
。

二
、

胶休显象正常
,

肝胆显象为冷区

出现这类情况最常见于累及肝细胞较累及

网状内皮系统更重 的肝细 胞疾病 ( 如 急性肝

炎 )
、

副脾和多脾 , 比较常见于肝放疗的早期

阶段和 S t a u f f e r , s
综合征 ( K u p f f e r

氏 细胞肥

大 ) ; 偶见于假性 脾肿大 ( 实际脾的位置 )

〔 4 〕和 R o t o r ` s
综合征 I ( 肝从血 浆摄 取或 贮存

有机阴离子有先天缺陷
,

而 K u p f f e r
氏细胞无

损伤 ) 〔“ 。〕
。

可以预料
,

凡破坏肝细胞 的功能

而并不改变组织微结构的疾病
,

均可产生正常

的胶 体 肝显 象
,

而肝胆 显象 的实 质相 异常

〔 3 1〕。

K l i n g e n s m i th〔 3 2〕对 6 0例弥漫性 肝脏疾病

患者进行了
口。 m

T 。 一
I D A和 S C的成对研 究

,

用

血清总胆红素作为比较标准
,

发现
g 。 ”

T c 一 ID A

较之于
。 “ “ T c 一

S C与肝细胞功能 有更密切 的相

关
。

因此
,

网状内皮系统功能衰竭时
,

虽然不

能获得
p “ “

T c 一
S C肝显象

,

但肝细胞功 能的贮

备有时足以用肝胆显象剂进行显象
。

两类显 象

联合应用
,

有利于测定K u p f f e r 氏细胞 和肝细

胞不平衡的损伤
。

( 三 ) 肝放疗的随访

由于 K u p f f
e r 氏细胞和肝细胞的放射敏感

性不同
,

只有两类显象联合应用
,

才能全面 了

解照射对肝脏的损伤程度及其恢复情况
。

( 四 ) 肝胶体显象边缘缺损的鉴别诊断

R a o
等〔 2 8〕用

。 0 “ T e 一 S C检查了 3 6 0 0例病人
,

其中40 例在右叶下缘发现孤立性缺损
,

难于鉴

别系胆 囊 窝或 系转 移 病 灶
。

继而 用
。“ T

。 -

P I P I D A 进行显象
,

有31 例局灶性缺损被放射

性胆汁充填
,

表明系突出的胆囊窝而非转移病

灶
,

从而 78 % 的病人避免了腹腔镜活检
。

三
、

临床意义

放射性胶体肝显象和放射性肝胆显象联合

应用除了协助诊断前已述及的胆道疾患
、

肝内

胆漏和先天性肝纤维化外
,

尚有下列应用
:

( 一 ) 原发性肝癌的鉴别诊断

放射性胶体肝显象上的局灶性缺损对疾病

的诊断不具特异性
,

若肝胆显象发现该缺损区

有放射性浓聚
,

则有利于将分化 良好的肝细胞

癌与肝内其他占位性病变相区别
。

虽然肝闪烁

血管造影和
” 7

G a
拘椽酸显象也可用于鉴别肝内

病变的 良恶性
,

但前者不能将原发性肝癌与局

灶性转移或 良性肝血管瘤相区别
,

后者在炎症

和新生物中均有浓集
,

不能鉴别肝脓肿
、

原发

性肝癌和亲稼的转移性疾病
。

胶体肝显象和肝

胆显象联合应用
,

无疑是上述显象方法的重要

补充
。

因分化良好的肝癌转移灶可能摄取肝胆

显象剂
,

故有人认为用 其诊 断该转 移有 价值

〔 9 〕
。

( 二 ) 网状内皮细胞功能衰竭时评价肝细

胞功能
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应用液体闪烁计数器效率示踪技术进行放射性分析

I s h i k a w a H e t a l : I n t J A p p l R a d i a t I s o t 3 5 ( 6 ) : 4 6 3~ 4 6 6
, 19 8 4 ( 英文

3H和
` 舜 C等软日发射体的测量仪器 液体闪烁计数器

早已被开发出来并使用了
。

这种仪器的主 要优点不仅

是测量时没有 自吸收
,

而且射线入射到闪烁体之前也

没有吸收
,

因为这是一种液体闪烁体所特有的内部样

品测量
。

已经建立了
3 H和 “ C放射分析的 外标准道 比和样

品道比技术
。

这些悴灭校 正技术需 要一组
’ H或

’ ` C淬

灭标准源
。

另一方面
,

这些淬 灭校正 技术对
3 H和

’ 月 C

以外的其它核素的常规放射性分析并不很适用
,

因为

制备各别的淬灭标准源是费事和费时的
。

应用4邓斗符合计数
,

已把效率示踪技术应用于 p
-

发射体的放射分析
,

而且也把这种技术成功地应用于

液体闪烁测量
。 “

效率示踪技术
”
一词是指 对应于参

考示踪剂的计数效率来绘制被测样品的 计数效率图
。

液体闪烁技术中的样品制备比4邓心符合技术中的容易

得多
。

液体闪烁效率示踪技术比其它放射性测量 技术有

下述优点
:

( 1 )能够立即制备被测样品 , ( 2 )即使与

被测核素不相同的核素也能用作参考样品 , ( 3 )这种

技术对很多种纯日和卜 Y发射体都有效
。

液体闪烁计数率随放大器增益而变化
,

因此液体

闪烁谱随放大器增益的增加而朝着较高 脉冲高度方向

移动
。

把被测样品的净计数率对参考样品的计数效率

作图
:
设对应于每个放大器增益 ( G , 、

G
: 、

G
3 “

一
G

。 )
,

参考样品的计数效率是 E
, 、

E
: 、 ~

一 E
m ,

而

被测样品的计数率是
。 : 、 n Z 、

一个放大器增益的
n
对 E作图

,

砂 0的

2砧00

2肠皿

22和 0

” ” ” n 二 ,

则把对应于同

就能得到效率示踪曲线
:

范. (烟益 )

4 5 `

_ _

忘
-

一七
一

b一
一 碑 一 ~ O 碑 沪

. 一

样昌计如狱右千

即 出 匆 外 脚

笋考燕致睡C困奴举t劣)

圈 1 3 ’
P ( 3 1 6 4 8d p m ) 的效率示踪曲线

注 : 纵座标 2 35 0 0应为 2 55 0 0

在效率示踪曲线中
,

外推到 100 %计 数效率的值即

表示被测样品的放射性强度
,

这种技术的 原理是根据

以下假设
,

若在给定条件下
,

能以 10 0%计数效率测量

参考样品
,

那么在同样测量条件下
,

必定能 以 l 。。%计

数效率测量被测样品
。

把表 1 中所列的 12 种 被测核 素分别 均匀 地加到

15 m l乳化闪烁液 JA E IR
一

50 1中
,

这种闪烁液是由二甲苯

( 7 2 0m l )
、

L i p 0 0 0 x 一 N CH ( 2 8 0m l )
、

P P O ( 7 9 / I )
、

b i卜M SB ( 0
·

59 / I ) 和浓硝酸 ( 20“ I / l ) 组成
。

5O

_
~
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