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甲 状 腺 与 核 医 学

N ag at ak iS

提耍
:

核医学对甲状腺研究的最新进展概括为三方面
: ( 1) 自身免疫性 甲状腺疾 病病因学

研究 , ( 2 ) 甲状腺肿瘤的免疫闪烁显像
; ( 3 ) 放射性碘化物 及小剂 最辐射对甲状腺长期效应

的研究
。

甲状腺是核医学领域
`
卜第一个被研究的

器管
,

这是因为放射性碘是首先应用于医学

方面的 同位素之一
,

同时
,

甲状腺激素分 子

中含有碘
。

加之
,

核医学体内功能试验
,

例

如甲状腺吸碘率测定 ; 体外试验如蛋白竞争

结合分析以及常用的放射免疫分析技术也广

泛应用于甲状腺的研究
。

此外
,

世界上数十

万的甲状腺扣L能亢进病人接受了放射性碘治

疗
。

核医学对甲状腺研究的最新进展
,

概括

为以下三个方面
:

(一 )自体免疫性甲状腺疾病 病 因 学 研

究
。

研究结果表明
,

促 甲 状 腺激素 ( T S H )

受体抗体不是专一的
,

某些抗体是 G
r a v e 氏

病和原发性粘液水肿的十分重要 的致 病 因

素
,

但需要强调的是T S H受体抗体 并非 自

体免疫性甲状腺疾病的唯一致病因素
。

(二 )应用标记的抗甲状腺 球蛋 白 ( T G )

抗体进行免疫闪烁显像的技术与原理
。

我着

重介绍甲状腺肿瘤的免疫闪烁显像
:
众所周

知
,

免疫闪烁显像探测肿瘤开始于 1 9 8 0年
,

值

得提出的是我室工作人员曾发表了第一篇文

章介绍免疫闪烁显像探测肝细胞癌
,

他所应

用的显像剂为标记的抗胎儿甲种球蛋白抗体

(抗 a F P抗体 )
。

作者用幻灯片显示了免疫探

测肿瘤的原理
,

实验中所应用的标记抗体系

抗甲状腺球蛋白的抗体
,

该抗体取自慢性淋

巴性甲 状腺 炎患者 ( H
a s h i m o t o ` 5

D i s e a -

s e
)

,
抗原系采用甲状腺球蛋白

。

抗甲状腺

球蛋白抗体具有极高的 滴度
,

该 抗 体经过

D E A E
一

纤维素 柱 亲 和 层 析纯化后
,

再经

过等电聚焦系统
,

具有很高的免疫活性
。

作

者介绍了动物实验 技术
,

将 甲状腺 乳头状

癌
、

甲状腺滤泡腺瘤和 甲状腺正常组织移植

于小 鼠体内
,

静脉 注入
, “ 5

1标记 抗体 ( 0
.

9 25

M B q / p g抗体 )
,

于注射后 七天 取 血
,

并 于

注射 7 天后处死裸鼠
,

从裸鼠体内取出移植

的甲状腺组织及其它组织
,

进行碘标记结合

物分析
。

裸鼠被移植的组织在 0
.

2~ 。
.

5 9 之

间
,

移植组织四周后
,

进行组织学分析
,

标

记的抗 T G抗体与甲状腺滤泡腺瘤细 胞 及甲

状腺乳头状癌细胞结合
,

而不 与正常组织细

胞结合
。

尽管甲状腺蛋白不仅存在于甲状脉

癌细胞中
,

也存在于正常甲状腺组织中
,

.il{

动物实验表明
,

抗甲状腺球蛋白抗体只聚集

于甲状腺腺瘤及甲状腺癌组织内
,

而不聚集

于 G r

va
e 氏甲状腺及正常甲状腺组织内

。

通

过组织的放射性计数测量
,

发现肿瘤组织的

放射性
’ “ ”

I计数是血 液放 射性
’ “ 5 1计数的 4

.

5

倍以上
,

而其它非肿瘤组 织无 放射性
’ 2 6 1聚

集
。

动物实验还观察到给同样的被移植肿痛

的裸鼠静脉注 入标 记的抗 人免疫 球蛋白G

( I g G )抗体
,

发现甲状腺肿瘤组织并不聚 集

该抗体
,

而正常组织可聚 集 I g G 抗体
,

说明

甲状腺肿瘤对抗甲状腺球蛋白抗体的摄取具

有免疫反应的特异性
。

通过亲和层析分析各

种组织包括甲状腺癌
、

甲状 腺腺瘤
、

G r a v e 氏

甲状腺等
,

只有甲状腺癌及甲状腺腺瘤显示



。

夕2

双峰
,

第一峰放射性示力甲状腺球蛋白与抗

甲状腺球蛋白抗体复合物
,

第二峰为游离的

放射性标记抗甲状腺球蛋自抗体
。

一些实验

分析表明给移植了甲状腺癌及甲状腺腺瘤的

裸鼠注入标记的抗甲状腺球蛋自抗体
,

只有

甲状腺癌及甲状腺腺瘤 f’II 织摄取该抗体
,

而

正常甲状腺组织不摄取
,

在甲状腺癌及甲状

腺腺瘤组织聚集放射性的 70 %是甲状腺球蛋

白与抗甲状腺球蛋自抗体结合的复合物
。

临床研究表明
,

患有 甲状 腺 癌的常规
, “ ilI 甲状腺闪烁显像

,

甲状腺 肿瘤 部位显示
“
冷结节

” ,

而用
`3 ` I标记的 抗甲状腺球 蛋

白抗体显像
,

则抗 T G抗 体可被甲状腺 肿瘤

部位浓集
。

通常应用甲状腺组织学检查
,

诊

断甲状腺癌或甲状腺腺瘤并不困难
,

同时还

有其它方法可以探测肿瘤
,

甲状腺球蛋白含

量增加指示病人体内必然存在甲状腺肿瘤
,

但常规的放射性碘闪烁显像常常不能发现肿

瘤
。

例如一例手术甲状腺全摘除患者
,

血液

甲状腺球蛋白 增高
,

应用
’ 2 5

1闪炼显像 并未

发现甲状腺有放射性聚 集
,

当 应用
`” ’

I标记

的杭甲状腺球蛋白抗体显像
,

发现甲状腺肿

瘤并有淋巴结转移
,

将
’ “ ` I标记的抗 正常 人

I g G 抗体
,

给同一病人注射后显像
,

并 未发

现甲状腺部位有任何放射性聚集
。

手术证实

该病人患有甲状腺癌并有淋巴结转移
,

手术

切除肿瘤后
,

血液甲状腺球蛋白降至正常范

围
。

另一例病人患有巨大的甲状腺结节
,

111

于该患者血液甲状腺球蛋白含量很高
,

而行

标记的抗甲状腺球蛋白抗体免疫闪烁断层显

像
,

证实为甲状腺癌 (如为肿瘤则无碘聚集 )
。

以上是用标记的抗人甲状腺球蛋白的抗体进

行免疫闪烁显像
,

实验表明标记的抗甲状腺

球蛋白抗体只被甲状腺癌或 甲状腺瘤摄取
,

而不被 G 1’a 、 。 氏甲状腺及正常甲状腺组织摄

取
,

因而应用标记的抗 T G抗体免 疫显 像
,

对定位肿瘤及定位治疗均有价值
。

十分有趣

地发现标记抗甲状腺球蛋白抗体不仅 可探测

甲状腺肿瘤还可探测
“

热结节
” ,

且用于转移

癌的探测和治疗使病人免于手术
。

通常应 )jt

放射性碘探测转移癌
,

差异很大 有的肿瘤

摄取碘
,

有的肿瘤则不摄 取碘
,

而 杭 T G抗

体可被转移癌摄取
。

通常的鼠
一

鼠方法 制备的 抗 甲状腺球蛋

白单克隆抗体应用结果
: 一株不能区分甲状

腺癌与正常细胞 ; 另一株可以区分
,

但亲合

力不强
,

不能做动物实验和整 体实 验
。

用 E B

病毒转化的人淋巴细胞做 抗 T G
、

1
’

S H
、

微

粒体蛋白单克隆抗体
,

由于特异性不够
,

不

能做休内实验
。

研究又转到致癌基因方面
,

长崎大学肿瘤系培养出抗 P Z:
单克 隆抗 体

,

可与甲状腺肿瘤组织密切结合
。

多方面实验

表明甲状腺癌细胞可与抗匕
1
单克 隆抗 体结

合
。

对 74 例甲状腺癌患者进行显像研究
,

其

癌细胞中单克隆抗体显示阳性细胞数占80 %

以上者有 69 例
,

即 93 % 的病人组织学检查表

明单克隆抗体显示的阳性细胞数均在 85 % 以

上
, 7 %病人的癌组织阳性 细胞 数 在 5 0一

80 % 之间
,

没有低于此数者
。

实验表明甲状腺是研究免疫闪烁显像的

理想模型
。

( 三 ) 研究放射性碘化物及外照射对甲
。尖腺的远期效应

。

从日本长崎市遭受原子弹轰炸的幸存者

获得的研究资料表明
,

该地区甲状腺癌的发

病率增加
,

而且发现甲状腺疾病的发生率与

受照剂量及受照方式有关
。

受原子弹辐射剂

量在 0
.

SG y (指吸收剂量— 译注 ) 以下幸存

者
,

患有慢性淋巴性甲状腺炎 ( H as ih m ot 产 s

D i s e a s e
)造成的甲状腺机能低下者增加

。

在

该地区人群中未直接接受原子弹辐射者
,

如

生活在山区的居民幸存者
,

但是他们暴露于

原子弹爆炸后的放射性落下灰中
,

发现该地

区人群中甲状腺结节的发生率明显高于对照

地区人群的发生率
。

因而小剂量电离辐射对

甲状腺产生的远期效应
,

应子仔细研究
。
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