
4 4 国外医学
·

放射医学核 医学分册 1 9 94年第1 8卷第 l期

结果
:

i sC M组 4例
,

有一次或多次心肌梗塞

史
,

病理表明为冠心病 (至少一支冠状动脉狭窄 )

7 5 % )
,

3 / 4患者有心肌损害 Q 波
.

N I S C M 组 5例
,

无心肌梗塞史
,

血管造影无 ( > 75 % )冠心病证据
,

但 2例有一支冠状动脉病变病理证据
,

无一支冠状

动脉完全闭塞
。

2例有心前区 Q 波
.

N is C M 组病理学检查无明显或组织学心肌梗

塞证据
,

大多数病例有 间质或血管周围纤维化迹

象
。

与此对照
,

IS C M 组显示 广泛性不同程度透壁

的心肌梗塞
,

所有梗塞为陈旧性
。

N is C M 组正常组

织百分数 (周界病理分析 )是一致的
,

为100 %
.

灌注

和代谢显像周界相关分析有意义 ( r
) 0

.

7。 ; P < .0

0 0 1 )
。

ls C M 组 P E T 灌注 /代谢计数密度周界和病

理 累及透壁的程度密切相关
。

后壁和下后壁心肌梗

塞患者病理学图解和 P E T 病理学相关
,

心电图 Q

波位 置同心肌 梗塞病理 学位置相 关 良好
.

但在

N is C M 组
,

2例有心前区 Q 波表示前壁心肌梗塞
,

而冠状动脉造影
、

病理学和 P E T 计数密度周界前

壁无冠心病证据
。

(钱忠豪摘 蒋长英校 )

室 心 肌 卜肾上 腺 家 能 受 体 浓 度 为 6
.

60 士 1
.

1 8P m ol /m l
.

患者同对照组的平均年龄
、

左心室壁

厚度无差异
.

注射 C G P 后患者心率减慢
,

血压无变

化
.

与对照组比较
,

53 %的患者左室心肌 卜受体浓

度减少 ( 3
.

12土 0
.

5 1 pm o l /m l 比 6
.

6 0士 1
.

18 p m
o l /

m l
,

P < 0
.

0 0 1 )与 L V E F 减少相关 ( r = 0
.

7 4
,
P = 0

.

0 1 4 )
。

患者去
.

甲肾上腺素浓度高于对照组 ( 1
.

455 士

0
.

8 7 8 n g / m l 和 0
.

6 6 8士 0
.

1 8 0n g / m l
,

P = 0
.

0 5 )
,

与

心肌 卜受体浓度不相关
。

P E T 卜肾上腺素能受体

浓度测定与
, H

一

C G P 拼肾上腺素能受体密度测定

相关 ( r ~ 。
.

79
,

P 二 。
.

0 1 9 )
.

此外
,

卜受体浓度减少

与冠状动脉内多巴胺灌注的 卜收缩反应性相关 (r

~ 。
.

83
,

P = 。
.

。。 2 )
,

表明受体数量变化和它的生

物学功能直接相关
.

证实 ” C
一

CG P P E T 显像是一

种安全
、

有用的测定特发性心肌病左心室 卜肾上腺

素能受体位置
、

数量变化的方法
。

(钱忠豪摘 蒋长英校 )

0 1 9 , ,
C 标记 C G P

一
1 2 1 7 7 P E T 显像测定特发性

扩张型心肌病 卜肾上腺紊能受体含里 [英」/M er le t

P 二 / /C i r e u
l
a t i o n一 1 9 9 3 ;

8 7 ( 4 )一 1 1 6 9一 1 1 7 8

, ,

C 标记 C G P
一
1 2 1 7 7 P E T 显像已显 示 T 无创

性测定犬心脏 卜肾上素能受体的可能性
。

本研究是

评价此技术的临床应用 价值
。

方法
:

10 例临床确诊的特发性扩张型心肌病患

者
,

至少一次有关急性充血性心功能衰蝎发作的心

功能 l ~ vI 级大于 6个 月
,

L V E F 小于 40 % (平均

22 % 士 7 % )
。

研究前一周停用影响肌收缩力药物或

卜阻滞剂
。

对照组为 8例男性志愿者
。

,℃
一

C G P 比 放 射 性 为 1 2 9 5 0 一 4 4 4 0 0 MqB /

拜m o
l

.

先注射
”

C
一

C G P 1 4 8 ~ 2 2 2M助
,

3 o m i n 后注

射剂量相同的的标记与未标记 C G P 混合物
,

以两

次试验心肌的浓度值
,

在 P E T 时间
一

浓度曲线上计

算 乡受体浓度
。

检测血浆去甲肾上腺素
.

以
’
H

一

C G P

检测活检心肌的卜肾上腺素能受体密度
.

冠状动脉

内多 巴胺灌注采 用心导管术
,

用拟合曲线得一次微

分导数左心室压
.

结果
:

对照组注射未标记 C G P 后心率和血压

无显著变化
,

亦无其他副作用
。

用 图像分析估价左

0 2 0
’ .
F
一
F D G P E T 显像在

, , .
T

e 一H M D P 骨肿瘤显

像阴性中的应用〔英〕/ aS sa ik M …刀 J N uc l M ed 一

1 9 9 3
,

3 4 ( 2 ) 一 2 8 8~ 2 9 0

” .
T

c
标记磷酸盐化合物骨 显像 以其高敏感性

广泛用于原发性和转移性肿瘤的诊断
,

然而有些肿

瘤却为阴性
。

本研究报告
,

2例骨肿瘤高度摄取
1 8
F

-

氟脱氧葡萄糖 ( F l x 3 )
,

而 ” . T c 一

二 甲基经基二磷酸

( HM D P )显像为阴性
.

方法
:
F r冷 P E T 研究采用 H e a

d t o m e 一 ( S h i
-

m
a
d

z u
C o r p

·

A k i t a N o
k

e n )
,

静注 i s 5M加 F D G 后

45 m in 获 5个邻近片层
,

采集时间 15 m in
,

以肿瘤 /肌

肉比值作为 F D G 积累指数
.

静注 7 4 oM B q
’
物 T c -

H M D P 后 h4 开始全身骨显像
.

采用 ( G C A 901 A /

W B
,

T o s h ib a )闪烁照相机
。

病例 1
:

男性
,

44 岁
。

胸片和 X 线 C T 示右侧第 3

肋膨胀边缘溶骨性损害
.

F DG P E T 显像显示肿瘤

积累 (肿瘤 /肌肉比值为 7
.

5 )
, . , .

T
c 一 HM D P 骨显像

阴性
.

针刺活检的病理学诊断为骨髓瘤
.

病例 2
:

男性
,

57 岁
。

放射治疗食管癌右颈淋 巴

结转移灶
,

放疗后作 F D G P E T 显像以估价放疗的

效果
。

结果示右颈肿瘤部位积累比放疗前减少
,

肿

瘤 /肌肉比值从 11
.

6减至 3
.

8
.

但左颈部见 F D G 高

度积象
.

肿瘤 /肌肉比值为 8
.

7
,

X 线 C T 显 示第 6颈

椎有转移灶
。

二 T c 一H M D P 骨显像阴性
。


