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P E T技 术 的 最近 进 展 与今 后 展 望

日向野修 一
,

上村和夫

p E T原理与基础

正电子是电子的反粒子
,

它由原子核放

射出来
,

在组织中运动 数 m m ( 正 电 子 射

程 )
,

与附近的电子相遇后发生湮没
。

此时

它可转化为一对能量各为 5 l l k e V
、

方 向相

差 1 80
“

的丫线
。

用相对方向的丫线 探 测 器同

时计数该射线
,

可测出含有正 电子湮没位置

的方向相反的射线
。

P E T (正电子发 射断层

显像 ) 装置是在被检体 周 围排 列多个探测

器
,

从 3 6 0
。

方向进行测定
,

与 C T 同 样的原

理重建 图像
,

测定出示踪剂在横断面的分布

并使其形成图像
。

根据使用的示踪剂在体内的分布建立数

学模型
,

并以动脉血中示踪剂的浓度作为输

入函数
,

可对示踪剂所显示的各种信息进行

三维的定量分析
。

目前
,
P E T对脑 功 能的

诊断
,

除可 了解 脑循 环
、

氧
、

葡萄 糖
、

氨

基酸等 的代谢外
,

还 能测定 神经递质的受

体
。

示晾剂及测定方法的种类与进展

P E T所使用的正电子核 素 有
” C ( 半衰

期为 2 0分钟 )
、 ` 3 N ( 1 0分钟 )

、 `万O ( 2 分

钟 ) 和
` S F ( 1 1 0分钟 )

。

前三者为构成机体

的元素
,

后者能合成与氢置换的异构体
,

因

此可把这些核素叫作生化示踪剂
。

, ” O标记气体的常规吸入法是持续 吸入

C ` 50 2
及

` “ O
` ,

测定脑组织内放射性浓度达平

衡状态时的各种示踪剂的浓度
,

由此得出有

关脑血流量
、

耗氧量以及氧摄取率等诸项循

环方面的指标
。

此法测定原理简单
,

操作也较

容易
,

但不足之处是比较费时
,
且需始终维

持寸
;

平衡状态
,

故不适于躁动
、

呼吸不稳等

一般状态欠佳的患者
,

也不适于那些需反复

给予必要的刺激或药物进行 负 荷检 查的患

者
。

相反
,

使用 H孟
5
0 弹丸静注法和

’ “ O :
弹丸

吸入法
,

具有高的测定精确度
,

可在较短时

间内测出血流量和耗氧量
。

由 于
` ” O半 衰期

短 ( 约 2 分钟 )
,

故可进行反复测定
,

对接

受刺激负荷检查等也有用
。

根据 S o k ol of f等建立的 模 型
,

可 使用

“ F D G (
` a

氟
一D 一葡萄糖 )测得脑的葡萄 糖 消

耗量
。

F D G是葡萄糖的同分异构体
,

输入后

到达脑组织内
,

与葡萄糖竞争第 6 位的磷酸

化反应
。

葡萄糖在磷酸化后
,

进入 T C A (三放

酸 )循环
。

而 F D G磷酸化后在体内不被代谢
,

却以 F D G一 6 一 P的形式蓄积在细胞内
,

因此

适于模型化
。

该模型由血浆 池
、

F D G在 脑

组织内代谢前的基质池
、

含有代谢后的 F D G

一 6 一 P的代谢物池等三个代谢池以及有关这

三个代谢池间的示踪剂浓度平衡的 4个速度

常数所构成
。

基于这个模 型
,

通 过 P E T测

得的资料
,

可计算出葡 萄糖 的 消耗量
。

另

外
,

给予示踪剂后即刻进行动态测定
,

也可

计算出各种速度常数
,

还可经重积分法算出

速度常数的图像
。

在用P E T进行脑基质代谢分析时
,

熟知

示踪剂在机体内的分布情况
,

并尽可能建立

正确而单纯的模型
,

对准确地定量分析是不

可缺少
.

的
。

同时
,

研制易于模型化的示踪剂

也十分重要
。

` ’
C一蛋氨酸和

`吕
F 一苯丙氨酸都是测定氨

基酸代谢的示踪剂
。

前者在组织内分布比较

复杂
,

难于模型化和定量
,
后者可用代谢池

模型进行定最分析
。
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随着体外测定脑功能及各种脑疾患的基

础研究方面的进展
,

直接担负脑神经信息传

递的神经递质及受体的作用逐渐受到重视
。

在体内测定这些递质与受体
,

人 们 对 P E T

寄予了期望
。

P E T装 t 的进晨

随着形态学诊断的进 步
,

开 展 P E T测

定的新方法
,

普及 P F T
、

提高 P E T 装 置的

空间分辨率和彩色图像 处 理技 术已成为必

要
。

1
.

空间分辨率

空间分辨率分为显示横断面方向的图像

分辨率和显示层厚方向的轴向分辨率
。

分辨

率主要根据探测器的性能而定
。

探测器由闪

烁晶体和光电倍增 管 ( P M T ) 构 成
。

闪烁

晶体采用密度高
、

原子序数也高的锗酸秘晶

体 ( B G O )
。

虽然闪烁晶体越 窄 分辨率越

高
,

但 P M T的小型化有一定的限制
。

因此
,

目

前正在开发的最新高分辨率 P E T是由多个

薄的 B G O晶体与多个 P M T组合 的集成型探

侧器所构成
。

如此设计的最新高分辨率 P E T

装置 ( H E A D T O M E 万 ) ,
其图像分 辨率

FW H M为 4
.

s m m
,

轴向分辨率为 9
.

s m m
。

随着解剖学信息的增加
,

分辨率的提高使部

分容积效果的影响减少
,

由此也使定量性得

到了提高
。

2
.

吸收衰减校正

Y射线可因被检者本身的吸收 而出现衰

减
,

因此应予校正
。

方法是在测定视野的外

部放里标准源 ( . S
G

a ) ,
通过求出被检者的

透过率分布 ( 即传导扫描 ) 进行校正
。

然后

再给予示踪剂进行常规扫描即放射扫描
。

在

两次扫描之间
,
使被检者保持正确的位置十

分重要
。

但 P E T多较 C T等检查时间长
,
由

于受被检者的状态
、

身体活 动等 因素的 影

响
,

常难保持正确的位置
。

为此
,

目前已开

发了在给予放射性示踪剂后进行传导扫描以

缩短检查时间的方法和将头部看作近似于椭

园体通过计算进行校正从而省略传导扫描的

方法
。

这对临床是一个重要的改进
。

3
.

图像处理技术

随着形态学诊断技术的 进 步
,
P E T装

置空间分辨率的提高以及新的示踪剂和测定

方法的开展
,

为更详细地进行局部功能的评

价
,

必需各种各样的图像处理 技术
。

P E T 图

像不只是从 以往的横断面
,

而且可以从冠状

面
、

矢状面等任意方向的断面和表面描绘等

三维地显示图像
,

这对更正确地进行解剖学

定位很有价值
。

此外
,

由于这些技术的进步
,

通过确立一定的座标系
,

可使 P E T 图像 与

M R I等的形态学图像重合起来
。

4
.

飞行时差 P E T装置

从正电子湮没部位发出的方向 相反的丫

射线到达各探测器的时间称为飞 行时差 ( T -

O F )
。

通过测定 T O F
,

可推测出正 电子湮

没位置
。

然而
,

用目前的 T O F 一 P E T装置
,

从获得的T O F信息中直接测定 正电 子湮没

位置的精确度较低
,

尚未使空间分辨率得到

显著的改善
。

今后的展翅

目前
,
P E T技术临床应用的可 能性与临

床方面的期望还有差距
。

实际上
,

由于 P E T

脑研究与基础研究方面的进展
,

以及 S P E C T

和冷X e 一 C T等脑循环测定法 的 开发普及
,

P E T检查将从以往的单纯测定循环代谢
,

逐

渐成为可测定刺激和药物负荷对机体的影响

以及测定神经受体等方面信息的检查方法
。

为达此目的
,

提高空间分辨率
、

开发利用新

的示踪剂和分析方法是必不可少的
。

空间分辨率由正电子射程等物理学因素

沂决定
,

应用闪烁晶体的探测器
,

目前半宽

度为 3 ~ 5 m m
,

作为临床装置儿乎 接近极

限
。

关于示踪剂和分析方法
,

今后的要求越

来越高
,

使神经受体的定量与测定更容易的

新的示踪剂合成以及模型化的研究等尚有开

(下转第 2 8 5页 )
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泌尿系统
、

胆道
、

胃肠道及肺的闪烁显像 ;

骨盐密度测量的临床应用 ; 精神病学中的核

医学 , 抗体在肿瘤诊断和治疗方面的应用 ;

抗体在良性疾病方面的应用 ( 主要是与心血

管疾病有关的抗纤维蛋白单抗
、

抗血小板单

抗
、

抗肌凝蛋白单抗和抗白细胞单抗等 )
。

此外
,

还有由 IA E A 和 W H O 主办的
,

总题

目是核医学中首先要考虑的社会
一经济问题

。

(六 )贴报交流
。

共展示 43 3篇
,

其中3 92

篇的摘要刊登 在 (( E u r 。 p e a n J。 u r n a l o f

N u e
l
e a r M e d i e i n e 》 ( S u P l e m e n t t o V o -

l u m e 1 6
,

1 9 9 0 ) 上
。

从上述学术活动可看出下列儿个突出的

方面
: ①正 电子断层显像已进入临床应用阶

段
,

主要应用领域为脑
、

心脏及肿瘤学等重

点学科
,

是本届大会十分突出的主题 , ②心
、

脑显像的放射性药物研究进展很快
。

心脏方

面除
2。` T l外

,

尚有
’ 。 m T e 一M IB I和 T e b o r o x -

i m e 。

此外
, ` 2 51一 M IB G 已用 于充血性心肌

病的交感神经受体检查
。

脑 S P E C T 显像有

不少
。 。 m T e 一 H M P A O报道

, ` 2 3 1一 I o d o l i s u r -

i d e ,
i s m a z e m i l 用于研究 D O P A受体和震

颤麻痹
、

癫痛等疾病 ; ③免疫显像的论文在

肿瘤核医学中占绝大部分
,

从单抗种类
、

抗

体标记方法
、

实验研究到临床应用 ( 主要是

诊断 ) 都有不少进展
。

引人注 目的是
,

已将

生物素
~
亲和蛋白系统应用于核素 标记 抗体

的显像
。

嵌合体单抗的应用已崭露头角
,

但

尚不成熟 ; ④儿科核医学
、

肾脏核医学
、

甲

状腺核医学亦占有相当地位
。

(六 )展览会
。

内容十分丰富
,

主要有
:

①断层显像仪器设备
,

各公司及厂家如G E
、

S i e m e n s 、

T o s h ib a 、

E l s e i n t
、

S o f a
、

P i一

e k e r 、

A D A C
、

T r i o n i x 等均展出他们的最

新产品
,

并伴有最新软件作示范表演
。

三探

头旋转式 S P E C T 的显像时间明显缩短
、

图

像清晰
、

并有三维脏器显像软件
。

脑 S P E C T

有专用单晶体环状 S P E C T
,

为脑断层专用
。

P E T方面有 G E和 iS e m o n s
公司产品并与产

生正 电子的小型回旋生产品厂家配套
,

形成

系列化 ;②通用核 医学仪器见到甲状腺吸碘
、

显像并用单探头装置
。

骨质密度探测装置有

多种规格
,

说明国外很重视此项研究
,

并用

专用双探头骨显像装置等 ; ②各厂家提供的

体内药盒和放射免疫 测定盒也 参 加展 出
,

. O m
T

c
标记抗体已有药盒供应

。

会议决定第六届世界核医学和核生物学

联盟大会将于 1 9 9 4年 10 月 23 日至 28 日在澳大

利亚悉尼市举行
。

有关本次大会的专题介绍将 在 近 期 刊

出
。

(上接第 2 8 0页 )

发余地
,

有待于今后进一步开展
。

P E T检查与其它影像诊断法 相比
,

检查

时间长
,

被检者受拘束的时间也长
,

且需动

脉采血进行定量分析等
,

故仍属于创伤性检

查
。

从此种意义来说
,

有待于开展非创伤性

的 P E T检查
。

通过开发短时间 的 测 定技术

和分析方法
、

合成新的示踪剂和改进吸收衰

减校正技术等
,

可使检查时间更为缩短
。

动

脉采血方面
,

为相对减少创伤
,

也有采用保

温使静脉血动脉化等方法
,

但精确度尚存在

问题
。

在心脏的 P E T检查 中
,

目 前 正在利

用将左心房
、

左心室
、

主动脉的放射性浓度

的时间蓄积曲线作为输天函数而取代动脉采

血的方法
。

即使在脑 的 P E T检 查 中
,

开发

不采血技术的研究也正在进行
。

此外
,

考虑

到所用示踪剂
、

被检者状态等与所需的信息

之间的关系
,

将病例分为需采血进行正确定

量和不需采血仅行定性图像检 查 的两 种情

况
,

从而相对减少一些创伤性
,

也是很重要

的
。

〔医学O 南冲弄 1 9 9 0 , 2 52 ( 8 )
, 4 7 1~ 4 7 4

吴春明 肉志刚节译 闭长庆校〕


