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结果
:

s iC 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
。
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总之
,

F r减二 P E T 显像可作为一种检侧补充手

段使用
,

尤其对 ” . T c
标记磷敌盐份显像阴性的骨

肿瘤患者的随 访将特别有用
.

(钱忠豪摘 蒋长英校 )

是必需的
。

但许多影响 F D G P E T 作用因素如急性

未治疗期弓形体病摄取 F IX ; 的机理 仍然未知
。

(钱忠豪摘 蒋 长英校 )

02 1 F以 3 P E T 从非恶性中枢神经系统损害艾滋

病患者中区分淋巴 瘤〔英 ] / H of f nl an JM … 刀 J N t卜

e
! M ed 一 1 9 9 3

,

3 4 ( 4 ) 一 5 6 7 ~ 5 7 5

组织显像研究诸如 C T 或 M R I 不能准确 区分

艾滋病 ( A ID )S 患 者的感染与恶性大脑损害
.

实验

采用 F L又子 P E T 法研 究 从非 恶性 中枢神经系统

( C N S )损害的 A I D S 患者中区分淋 巴瘤的可能性
。

方法
:

11 例人类免疫缺陷病毒 ( H I V ) 阳性 (男

1 0例
、

女 1例 )患者
,

平均年龄 3 9
.

2岁 ( 2 5一 6 5岁 )
。

首

先 用 C T 或 M R I 进行颅 内 病理 学 测 定 和 F D G

P E丁 相关性研究
,

并对个别特殊病例作随访估价
.

C T 用 G E 9 8 0 0
,

M R I 用 G E S i g n a 一 5泰斯拉超导

磁体系统
。
P E T 显像采用 F w H M 为 8

.

6m m 的 E
-

C A T 111 断层 或 F W HM 为 6
.

s m m 的 G E 4 0 9 6 断

层
。

禁食4 h 后静注
’ . F

一

F D G 约 3 7。。M鞠
,

用计数或

几何法和 H a n n (0
.

sc m
一 ’

)滤波器校正所有显像
.

显像分析
:

F DG 摄取的定性评分标准为 1
,

低

于对侧白质
;
2

,

同对侧 白质相等
; 3

,

在对侧 白灰质

之间 ; 4
,

同对侧灰质相等 ; 5
,

高于对侧灰质
.

半定量

分析法为 圆形或环状 R O I 置于损害部位及对侧相

应脑的局部
,

得两者的计数比值
。

结果
:

n 例受检者 6例死 亡
。

7例活组织检查证

实为损害中的 4例为淋巴瘤
,

3例为非特异反应性淋

巴细胞增多症
。
6例非恶性损害中的 3例为 弓形体病

血清学阳性
.

1例根据其临床病程
,

C T 和 M R I 显

像的异常特 征诊 断为进行 性 多病 灶脑 白质病

(P M L )
.

1例 C N S 梅毒组织学 诊断为非特异反应

性淋巴细胞增多症
。

定性和 半定量结果分析显 示
,

每例淋 巴瘤

F L〔 报取定性检查和 半定量 分析 同非恶性损害

的对照均有较大差异
:

淋巴瘤 (n 一 5 )
,

弓形体病 (n

二 4 )
,

梅毒 (n ~ l) 和 PM L (n = 1) 定性评分平均为

4
.

8
,

1
.

7 5
,

2和 3 ;

半定量平均为 1
.

8 0士 0
.

6 0
,

0
.

6 5士

.0 30
,

.0 70 和 1
·

30
.

两者区分恶性和非恶性损害的

P = 0
.

0 0 6
.

结论
:

F (D } P E T 可能对颅内损害 A ID S 患者

是有用的辅助检查
.

由于较多的 H IV 感染者发展

成临床症状
,

因此早期和准确地诊断 C N S 并发症

。 2 2 盆复测定人脑中
. ’ C

一

ar cl oP ir de 的可盆复性

〔英〕 / V o
l k o

w N D… // J N u e
l M ed 一 1 9 9 3

,

3 4 ( 4 )一

6 0 9~ 6 1 3

, ’
C

一 r a e
l
o p r i d e P E T 显像已成功地用于测 定拂

脑药理学介入后 内源性多巴胺浓度的变化
。

为 了用

于 临 床
,

对 5例健康 受检者间 隔 2 4 小时 重复 ” C
-

ar cl oP
r id e

显像
.

以估价其在人脑中的可重复性
.

研 究采 用 全 身型
、

高分辨 P E T ( FW HM 为

6m m x 6m m x 6
.

s m m
,

1 5片层
,

计算机技术
,

I
con

r -

p o r a t e d
,

9 3 1 )
,

两次相隔 2 4小时
, ”

C
一 r a e

l o即 id
e

为

1 4 0 6 一 4 6 2 5 M B q .

注射
” C

一 r a e lo p ir d e
后 至 6 0分钟

共获连续 20 个发射显像
。

每一血浆样本加 乙脸 0
.

5m l
,

混合后离心
,

用

高压液相测定上清液中未变化的 acr loP ir de 浓度
.

显像分析
:

①从
”

C
一

ar cl 叩 idr
。
在墓底神经节

(B G )和小脑 (C B L ) 的定 t 得高峰摄 取 ( %剂量 /

m l )
、

达到高峰摄取时 间和 60 分钟高峰摄取清除百

分数的时间活性曲线
:

②注射示踪剂后 30 一 60 分钟

由局部平均活性得 B G / C B L 比值
;

③ 用图像分析

技术从可逆性系统得分布容积 ( D v )
,
B G c/ B L 的

D V 比值用 于评价测定可重复性
.

结果
:

所有研 究对象 注射的
”
C

一

ar o lo rP i de 均

在示踪剂童范围 内
。

血浆分析显示
,

重复研究血浆

总活性而不是未代谢
”
C
一

ar cl oP ir de 的百分数无显

著差异
,
l分钟时未变化的 ” C

一 r
ac l oP ir d e

百分率为

9 5% 士 4 %
,

1 0分钟为 88 % 士 3线
,

30 分钟时为 81 %

士 4 %和 6 0分钟时为68 肠士 3写
.

, ,
e

一 r a e l o p r id e
在 B G 和 CBL 的时间活性 曲线

显示
,

10 一 15 分钟达活性高峰
。

B G 高峰摄取变化

从 0
.

。。 41 %剂量 / m l ~ 。
.

。。 6。肠剂量 /m l
,

重复测

定的高峰摄取范围为 。%一 7 %
.

60 分钟高峰摄取清

除百 分数示 被检 者 间变 异性 大
,

范围从 13 % 一

4 3 %
,

重复测定清除百分数差异范围为 一 9纬一 +

4%
.

重复测定 B G / C BL 比值显示
,

研究①为 4
.

58

士 。
.

4 6
,

研 究②为 4
.

57 士 0
.

5 5
,

平均百分数变化为

0
.

4 % 士 5
.

4肠
,

两者相关系数
r = 0

.

90
.

图像分析

结果显示
,

BG 和 C B L 的 D V 平均值两次研究无显

著差异
,

BG /C B L 的 D v 比值的平均组值
,

研 究①

为 4
.

14 士 。
.

5
,

研究②为 .4 06 士 。
.

5
,

重复测定平均


