
的病例中
,

在血流相均可见血流增加和中心冷 区
。

因

此
,

和oH l d
e r

的发现相反
,

血流增加不应作为 副 翠炎

的一个特征
。

通过研究病史和物理检查有助于 对 闪 烁 图的解

释
。

另外
,

经验和注意图象的细节
,

这对准确 的解释

是很有帮助的
。

K O g a n

等建议
,

阴囊闪烁照相只应用于

临床所见可疑的病人
。

然而
,

在 Skog l un d的研究中
,

外

科手术证实为翠丸附件扭转的1 59 例中
,

62 例临床诊断

是错误的
。

在作者的研究中
,

虽然是否作手术的决定与

闪烁显象的结果密切相关
,

但在附件扭 转的16 例中有

6 例
,

副辜炎的 35 例中有 6 例
,

还是做了手术探查
。

因此
,

仅依靠典型的模式是可能误诊的
。

急性皋丸扭转应考虑急症外科手术
。

5 小时内 翠

丸的生活力是 80 ~ 10 0 %
,

但 10 ~ 12 小时后生活力低于

20 %
,

其生活力受扭转程度的影响
,

引起梗塞至少需

扭转 36 0
“ 。

正如作者在 5 例急性病例中观察到 2 例的

情况
,

不完全扭转并不导致争丸梗 塞
。

在 1邝 ~ 1邝的

急性翠丸扭转病人中
,

曾经有过同侧攀丸疼痛
,

这大

概是由于扭转的自发矫正
。

在本研究中
,

完全扭转的16 例中能挽 救的肇丸仅

2 例
。

W ill ia m so n

报告在 2 93 例中
,

辜丸挽救率为 55 %
。

治疗延误常常是由于误诊或者是患儿或者 其父母对早

期医疗注意不够
。

对有阴囊疼痛的病人 首先诊视的内

科医生提高对攀丸扭转的认识
,

将会提高挽救率
。

闪烁显象对于在症状出现儿天后寻求 治疗和对保

守治疗无效的病人也是有益的
。

对治疗无反应可能表

示是扭转漏诊
。

在这种情况下
,

对侧预防性肇丸固定

术是有益的
,

因为先天性异常有造 成 双 侧扭转的倾

向
。

而且
,

N ag ler 最近的实验表明
,

皋丸梗塞会引起与

免疫有关的生育力降低
,

所以需要解除辜丸 梗塞
。

〔孙明华节 译 程冠生 马寄晓审校〕

99m T c 一体外标记人多形核白细胞

K
e l b a e k H e t a l : E u r J N u e l M

e d 10 / g
: 3 6 6~ 3 6 9

, 1 9 8 4 ( 英文 )

本文报道了” “
cT 体外标记多形核白细胞 ( P M N )

的初步结果
,

将 PM N白细胞从全血中分离出来
,

再用
, ’

m T c标记
。

所用方法对本文作者之一EJ 研究 的体外

标记红细胞方法做了改进
,

并自19 7 9 年以来
,

在我们

的临床生理科用于血管和心血管照相
。

方法

多形核白细胞的分离

分离方法是基于eB yr
o m的方法

,

在一个片 流台上

( lam i n ar f lo w b e n e h ) 于无菌状态下施行的
。

从健 康

献血者抽取 100 ml 静脉血
,

注入含有E D T A ( 10 m M ) 和

甲基纤维素 ( 2 09 / l) 的无菌注射器中
。

另外抽 几毫升血

做白细胞计数和涂片
。

于 20
“

C做红细胞沉 降45 m访后
,

将富含白细胞的淡黄色液体移至无菌的多 碳 酸 盐 管

中
。

在低渗溶解P M N白细胞后
,

通过钠 M e
itr

z
oa t e/ F卜

co n梯度将悬浮液离心
。

最后
,

在标记前将P M N白细胞

悬浮在 5 m l等渗氯化钠液中 ( p H = 7
.

3 )
。

,

” T。
标记多形核 白细胞

将最后的细胞悬浮液移至充满无菌氮气 的多碳酸

盐管中
,

并将氟化亚锡加入该管使细胞悬浮液 的浓度

为 1陀 /。 1
。

在20
“

C温育 s o in 后
,

再用等 渗氟 化 钠

( p H = 了
.

3 ) 液清洗悬浮液一次
。

然后再将其移 到 含

有铂
一

褥发生器中新洗脱的 1 0 m ic ” ” T c O一 (少 于 l m l)

的多碳酸盐管中
。

将含有 ” m
T

c

的细胞悬浮液 温 育 10

m in ( 20
“

C )
,

再用等渗氯化钠液清洗三 次
。

测 址细

胞团和上清液的放射性强度以确定标记 率
。

此后
,

再

将P M N白细胞悬浮于 6 m l G ey 氏溶液中
,

除了 做细菌

培养分析是否污染细胞之外
,

还要重复测量细 胞活性
。

技术的改进

为了观察技术变化对标记的影响
,

改变了氟 化亚

锡的浓度和温育时间
。

有人在细胞分离前将
’ g m

T
。
标记的自体红细 胞 加

入全血
,

并测量最后的P M N自细胞悬浮液的放射 性 强

度
,

以确定污染的红细胞或红细胞影对放射性 强度的

影响
。

活性的分析

标记前后
,

要用经过改进的具有 3卜m孔的 S ar tor i“

滤器的B O y der 室做 P MN的趋化性功能 试 验
。

将P M N白

细胞 ( 2 x l护 ) 加到室的上池
。

在p H = 12 条件 下 溶

解酪蛋白 ( 5 9 l/ )
,

用于吸引作用
。

同时在两个室的

池中
,

用 Gey 氏溶液分析它的能动性
。

用先进的 技 术

测定移动性
,

描述两个滤器分别测定 5 次的中值
,

用自



盼兰排斥试验检查标记前后 P M N白细胞的活 性
。

将相

同体积的细胞悬液和白盼兰染料 ( 1 % W/V )混合在

一起
, 1 0m in 后用显微镜检查染料摄取的情况

。

, , `

cT 标记前后
,

P MN 白细胞的趋化性功 能 无明

显差别
。

标记方法不影响细胞功能
。

白盼兰排 斥试验

说明
,

标记前后被着色核的细胞少于 2 %
。

最后 的细胞

悬浮液培养
,

细菌生长为阴性
。

结果

P MN 白细胞的获得量是 10 Oml 血中 有6
.

2~ 33
.

4 x

1 0
’

个细胞
。

在最后的悬浮液中
,

单核白细胞约平均 占

2 %
,

红细胞小于 1 %
,

没有血小板
。

将 I O
.

6 m iC ” m T c

加 到裹锡的细胞悬液中
,

可使标

记率中值达 l
.

33 m iC ( 12
.

5 % ) ,

而且用氯化 钠 溶 液

清洗主次后
,

细胞结合率大约为92 % ( 表 1 )
。

表 1 八次试验标记结果

氛化亚锡 , , m
T

c 细胞悬浮 1 0 ’ P M N 细胞结 合
强度 液强度 白细胞 强度

强度

( 卜 g ) ( m C i ) ( m C i )
“

( 卜C i )
“

( 写 )
`

均值 6 10
.

6 1
。
3 3 8 3 9 2

范围 一 9
.

8~ 13
.

0 0
。
4 1~ 2

.

8 0 4 3~ 2 7 0 8 4~ 9 6

a 标记细胞清洗兰次后

裹 2 清洗最后的多形核白细胞

悬浮液对结合力的影响

清洗序号 细胞结合力 ( % )

中值

范围

4 8

3 8 or 7 1

中值
范围

7 6

6 6ot 8 8

中值
范围

8 9

7 7ee 9 6

4 ~ 8
中假

范围

8 8

8 2~ 9 4

讨论

在检查急性隐性炎症时
,

可以用标 记
.

的 PM N白细

胞闪烁照相
,

以获得特异性所见
。

由于几乎与红细 胞

密度相似
,

所以 PM N白细胞不易从全血中分 离
。

为此

应用了红细胞结块剂
、

溶血方法和间断的分离 梯度
。

本文报道的方法证明
,

对从较大量血 中配制缺乏 红细

胞的P MN是有效的
。

在钠M
e t r i z o a t e / F ie o

l l梯度 离心之

前
,

施行溶血
,

从悬浮液中去除红细胞影
。

本文描述的标记方法包括 同” ” T c
一 起 温 育 之

前
,

将复合亚锡试剂加到细胞悬浮液中去
。

过 去已经

证明
,

在标记人淋巴细胞时用亚锡焦磷酸盐 是有价值

的
。

然而这种 P MN白细胞标记方法的一 个重要缺点是
, ’ “ T。

与红细胞具有很大的亲和力
。

因此
,

有效 地纯

化PM N白细胞是关键
。

当用复合亚锡并把锡的量保持在最 低 限 度 时
,

, ’ m
T

。
红细胞的标记量是最理想的

。

本文 证明
,

为了

裹锡把小量亚锡复合物加到纯化的细胞 悬浮液中去
,

对 P MN白细胞的标记是很重要的
。

C ih hs ol m的实验研究证明
, 且 ` ’

In
一 o ix en 可能 具 有

细胞毒性
,

而且 iS 雌 le t on 等人最近也报道用“ ` I n 一

白细

胞检查肠道炎症病变对特异性器官的辐射作用
。

具有 i 4 0 k e V
,

单光能的” m T e ,

它的 6 h r半衰期
,

对白细胞标记研究更为方便
。

特别是在需要重 复检查

的时候
,

这一特点更显得重要
。

尽管本文提到的标记

技术还需要进一步完善
,

而且 ” m T。
标记白细胞 的临

床应用还需要进一步评价
。

但我们的 结 果 指 出
,

用
9 ’ m T e

标 记PMN 白细胞是可能的
。

〔朱玉森节译 张金谷校〕

表 2 说明了三次清洗后 ” m

cT 的细胞结 合力
。

其

结果说明第一次清洗放射性损失 50 % 以上
,

以后 损失

2 5%
,

三次清洗后大约90 % 的结合力
。

此时即 使再进

一步清洗
,

细胞也不再降低
。

把所加的氟化亚锡从2陀

增至 6 陀
,

同把每 10
,

个细胞增至。
.

1一。
.

7陀一样
,

均

不改变标记率
。

将亚锡试剂的温育时 间 由 Z m in 增 加 到 40 m加 ,

9 ’ 记 T。
的温育时间从 l o m i。增加到 12 o m i n ,

都不能使标

记率明显地增加
。

在分离 PM N白细胞之前
,

增 加 ” m
T

c

标 记 红细胞

也不能使最后的细胞悬浮液有可能探测到放射性
。
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I切除荆且治疗甲亢的长期随访研究〔P a t K
e n -
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B

r M e
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:
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`
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幼者按
:

本文介绍大剂量 ” ` I治疗甲亢的随 访 研

究
,

但作者介绍的方法未被国际上广泛接受
,

我 国尚

缺乏这方面的实践经验
,

参照时宜埠粤丛哭
。


