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11C．胆碱PET在前列腺癌中的临床应用探讨

吴书其黄钢

【摘要】前列腺癌是老年男性的常见恶性肿瘤，但是常规显像困难。nc．胆碱是新近研究较多

的一种正电子肿瘤阳性显像剂，因它不通过泌尿系统排泄而被用于前列腺癌的临床诊断中。通过

“c．胆碱、1叩．氟脱氧葡萄糖、nC．乙酸和nc．甲硫氨酸在前列腺癌PET结果的比较，总结了“c．胆碱

PET在前列腺癌的临床应用近况。
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前列腺癌是欧美国家老年男性最常见的恶性肿

瘤，是各种恶性肿瘤第二位致死原因【11。目前，随

着国内老年化的加重，我国前列腺癌发病率有所上

升。早期前列腺癌没有明显的临床症状，传统影像

技术在诊断早期前列腺癌也有很大的局限陛。经直

肠的B超检查是较准确的检查方法，肿瘤常显示

为低回声，但对转移灶及周围淋巴结受累情况的提

示不大；CT、MRI也只对III期和IV期的患者诊

断有帮助。研究显示，正电子肿瘤阳性显像剂11C一

胆碱在前列腺癌PET中具有独特作用。

l nC．胆碱肿瘤显像原理

胆碱是人体血液内正常存在的组成物质，在体

内有三种代谢途径，分别为氧化反应、乙酰化反应

和磷酸化反应阁。在快速增殖的肿瘤组织中，胆碱
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的惟一代谢途径就是作为磷脂的前体被转运至肿瘤

细胞内磷酸化，然后其代谢产物磷脂酰胆碱参号陕
速增殖的肿瘤细胞的细胞膜合成。并且胆碱的高磷

酸化反应与恶变细胞内的高活性胆碱激酶及旺盛的

分裂增殖有关。因此，11C一胆碱能够在肿瘤细胞内

浓聚，并在肿瘤细胞内被磷酸化后滞留在细胞中，

这就是所谓的“化学滞留”【3】，为11C一胆碱用于肿瘤

的显像提供了可能。

2 nC．胆碱在人体内的摄取及II缶床应用

临床显像发现，如果采用衰减校正，1C．胆碱在

脑内放射性分布及摄取在5 min后则不会再有明显

变化问；在盆腔器官中，前列腺是睢一¨C．胆碱摄取

率比较高的器官，而且大多数人体器官在1—5 min

时已经达到最大摄取值，因此可以在5 min左右行

11C．胆碱PET。另外，11C一胆碱PET还能在探测前

的列腺癌的同时准确的检测盆腔淋巴结的转移情

况。De Jong等嘲报道，11C．胆碱PET用于前列腺
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癌术前分期具有准确性。通过对67例连续穿刺证

实前列腺癌患者的前瞻研究，显示11C．胆碱PET诊

断术前盆腔淋巴结转移的灵敏度为80％，特异度

为96％，准确率为93％。

3前列腺癌的11C．胆碱与1咂．氟脱氧葡萄糖(师．

nuorodeoxyglucose，1叩一FDG)PET比较

侣F．FDG是目前最常用的正电子肿瘤阳性显像

剂，占世界上大多数PET中心临床工作量的70％。

但是在前列腺癌的临床应用中，18F—FDG受以下因

素所限制：①由于18F．FDG是经肾脏排泄，前列腺

的解剖位置又在膀胱底部，膀胱内高浓度的放射性

物质影响前列腺癌、转移灶及盆腔淋巴结受累情况

的观察；②前列腺癌中97％为腺癌，且分化良好，

18F．FDG的摄取值并不高。

与18F—FDG PET相比，11C．胆碱PET前列腺癌

显像容易得多。这是由-·C．胆碱的以下特性所决定

的：①膀胱及尿液不显影；②前列腺癌组织内胆碱

水平高于正常及增生组织。Hara等㈣对两者进行

对比研究发现，11c一胆碱对前列腺癌原发灶与骨转

移灶的检出有更高的灵敏度和特异度。Kotzerke

等【7】随后在对23例前列腺癌患者的研究中得到了

相似的结论。Picchio等【8】对100例前列腺癌患者

的回顾性研究证实，11C．胆碱PET的前列腺癌诊断

能力优于地F．FDG PET；11C．胆碱显像阳性率为

47％，而18F．FDG仅为27％；因此认为，18F．FDG不

是前列腺癌显像的理想示踪剂，且¨C．胆碱PET的

影像解释相对更容易。另外，¨C．胆碱显像剂的缺

点是半衰期短，仅为20。4 min，因此只能在配有医

用回旋加速器的医院才可以开展。蹦ce等【91报道，

已有研究人员开发18F标记胆碱及其衍生物，并进

行了18F．胆碱的研究，但临床报道较少。在前列腺

癌的临床研究中还发现了18F．FDG显像的特异性，

，sF．FDG高摄取的前列腺癌病灶对放疗和雄性激素

消除治疗不敏感，培F．FDG的下降也与前列腺特异

抗原的下降相关。这些研究结果对前列腺癌的治疗

有指导价值。

4--C．胆碱与nC．乙酸和11C．甲硫氨酸在前列腺癌

显像中的比较

nC标记的另外两种常用示踪剂是nC一乙酸和

·，C．甲硫氨酸。Kotzerke等f10】研究表明，--C．乙酸

PET与11C．胆碱PET相比在前列腺癌及其转移灶中

的作用相差不大，两种示踪剂对于前列腺癌的术前

分期、检测局部复发及转移有很大的作用。

T6th等㈣对20例前列腺特异抗体升高而活检

为阴性的患者行¨C一甲硫氨酸PET，并对示踪剂浓

聚灶进行活检，其中15例阳性再次活检出7例，5

例阴性再次活检均为阴性。结果说明，11C．甲硫氨

酸PET可用于前列腺特异抗体升高患者的活检定

位。N筛ez等13】也有18F—FDG PET和nC．甲硫氨酸

PET在前列腺癌转移中的研究，结果显示18F．FDG

PET对骨、腹部癌转移的检出率均低于11C一甲硫氨

酸PET。

综上所述，在传统影像技术和18F．FDG PET对

前列腺癌的诊断和分期遇到困难的情况下，11C一胆

碱的出现为患者带来了福音。11C．胆碱PET不仅能

比较清晰的显示出前列腺癌，并能准确的判断和定

位前列腺癌转移灶及其淋巴结受累的情况，为临床

泌尿外科在术前提供了可靠的依据，并在判断术后

有无局部复发及术后转移也有很高的应用价值。随

着研究的深入，包括11C．胆碱在内的11C标记的药

物在PET或PET—CT中将起到越来越重要的作用。
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中枢神经系统核素显像的临床应用与进展
陈文新何品玉

【摘要】各种特异性脑显像剂不断被推广应用，使放射性核素显像从诊断中枢神经系统疾病和

监测疗效发展到观察特异性变化的阶段。简述了帕金森病、癫痫、痴呆、药物成瘾、精神疾病、

脑功能活动等核素显像的临床应用及近期研究进展。
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【Abstract】 Development of site．specific brain radiophamaceuticals extends the the functional

neumima百ng印plications in the diagnosis and monitoring treatments 0f various neumlogic and psychiatric

disorders．This article highlights recent advances锄d clinical applications of the functional neumimaging in

Parkinson di8e聃e，epilepsy，dementia，sub8taIlce abuse，psychiatric diso耐ers and brain functional research．

【Key words】 Central nervous system；Radionuclide imaging；Tomography，emission-computed

神经核医学是医学成像技术用于神经科学研究

的发展迅速的领域之一，中枢神经系统(central

neⅣoussvstem，CNS)核素显像在分子水平上显示活

体脑代谢、受体定位和功能活动，并可显示脑内受体

的神经化学物质，定量确定其受体的结合位点和生化

特征，预测正常脑和患病脑的各种活动，从本质上揭

示脑的结构、代谢、功能与行为机制间的关系。

1帕金森病和帕金森综合征

帕金森病(Parkinson豳ease，PD)的病理改变
涉及突触前和突触后，不仅存在黑质纹状体系统多

巴胺合成功能的减退，而且有突触后多巴胺受体活

性的改变、突触前多巴胺转运体释放、回收多巴胺
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功能的改变。脑显像从不同层次、不同角度早期、

定量地显示相关的病理生理学改变。

1．1多巴胺能神经递质显像

在PD中，纹状体18F．多巴分布明显减少，而减

少的程度与神经元的变性密切相关。Raskshi等【1】

对具有单侧症状的PD患者研究发现，患者侧肢体

的同侧壳核背部多巴胺的储存首先减少，当肢体双

侧都出现症状时，患侧壳核的腹侧与前侧以及尾状

核背侧的多巴胺功能才受到影响，到病变晚期才出

现尾状核头腹侧对，sF．多巴摄取的减低。证明了在

PD患者的病程中，多巴胺系统的病理变化不是同

时进行的。18F．多巴PET可对PD高危人群进行早

期诊断，并可作为病情严重程度的一种客观指标，

在了解多巴制剂应用疗效、鉴别原发PD和继发

PD中有很大作用。




