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m
一

Ac h R富集的大脑区( 纹状体和皮质) 放射性累积

高
,
m

一
A c b R 浓度较低的小脑仅有少量放射性摄取

,

且随时间增长而不断减少
.

纹状休与小脑和皮质与

小脑的放射性摄取比分别为 6
.

8
:
l和 7

.

8 : l
,

这是由

于放射性在小脑非特异性结合的清除比在纹状休和

皮质特异性结合的清除快
.

在含有大量 m
一
A c h R 的

心脏放射性累积也较高
。

体内竞争结合实验说明
,

大脑纹状体和皮质摄

取 IZ sI Q N P 是 m
一
A c h R 特异的

、

可逆的受体介导过

程
,

而不是单一的血流输送及非特异的
、

不可逆的结

合
。

只有右旋节呱苯呢酮和二苯轻乙酸奎宁酷这两

种毒草碱拮抗药才抑制受体对 u ,

QI N P 的摄取
,

也

就是毒草碱受体对 IZ sI Q N P 的摄取是有选择性的
.

结论
: `之S IQ N P 的高产率及其对草毒碱受体的

特异性
、

选择性表明
,

它是 S P E c T 脑受体显像的新

药物
。

(李云春摘 管昌田校 )

体
.

研究发现
,二“ T c 一 M BI I 的阳离子电荷和亲脂性

、

甲状腺滤泡细胞的膜电位和线粒体数量
、

甲状腺的

血流状况和毛细血管壁的通透性等均会影响甲状腺

摄取 .. , T -c M BI L

据文献报道
, .肠 T c 一M BI I 可以被甲状腺组织及

甲状腺癌转移灶所摄取
,

且不受外源性甲状腺激素

的影响
。

其在体内的生物学分布具有随血流快速清

除的特性
,

因此易被靶器官摄取
.

故静注.. “ T c 一M m l

后 20 ~ 40tn in 显像是合适的
.

过氯酸盐不影响 甲状

腺摄取
.如 T c 一M BI I

,

但它可通过竞争性抑制
,

阻断甲

状腺又妇游离
,物 T c 的摄取

.

结果表明
,

… T c 一

M BI I 甲状腺摄取是一种快速

有效的诊断甲亢的方法
。

(田 蓉摘 管昌田校 )

04 1 甲状腺 30 分钟摄取吻 T c 一M BI I 半定 t 快速诊

断甲亢 〔英〕/K a o L H … // J N u e l M
e d一 19 9 3

,
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用 ” ` I 甲状腺摄取率和甲状腺扫描 能反映
.

甲

状腺功能
。

但” , I摄取可被抗甲亢药物所影响
,

且要

在 口服
, 3` 1 24 小时后测定

。

本实验以… T c 一

M IBI 甲

状腺摄取为指标
,

快速检测甲状腺功能
,

并区分正常

甲状腺和 甲亢
。

受检者24 例
:

正常对照组 10 例
,

均为甲状腺功能

正常及吸
,

:lI 率正常者 ; 甲亢组 14 例
,

均为具有典型

临床体征
、

甲状腺激素水平异常和吸 ” , I 率增高所确

诊的病人
。

方法
:

受检者先口服过氯酸盐 50 0m
g

,

阻止甲状

腺对游离“ T 。 的摄取
.

30 m in 后静注..m T c 一M BI I

37 0M B q
.

3 om in 后用针孔准直器配接 Y 照相机照

像
,

总计数 1 00 000
.

’如 T -c M BI I 甲状腺摄取采用以

下公式计算
: ’ 腼 T c 一

M I BI 甲状腺摄取 = (整个甲状腺

R ol 总计数〕一 〔 (颈部软组织每个象素的平均计数 )

X (整个甲状腺 R O I 总象素 )〕
。

结果
:
3Om in 甲状腺摄取 ..- T c 一M BI I 与 2如 甲

状腺摄取
1

:lI 之间具有明显相关性 ( r = 0
.

7 9 )
.

甲亢

病人 3 o m in ’ 知 T e 一M xB z 甲状腺摄取 ( 5
.

3 1士 0
.

7 as
.

c
.

m ) 明显 高于 正常组 (2
.

35 士 0
.

1妇
.

o
.

m
,

P <

0
.

0 05 )
。

甲亢患者甲状腺组织含有丰富的血流和线粒

04 2 计算机设里感兴趣区测定肾实质通过时间

〔英 〕L/ s ) … // N u e x M
e d e o m m u n

. , 一
1 99 3

,
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肾实质通过时间 (PT T )测定是区别单纯性尿道

扩张和肾流出道明显梗阻的辅助检查
。

本实验发展

了从平均时间影像建立肾实质感兴趣区 ( R ol
: )的

计算机新方法
。

检查了 112 个肾脏 ( 58 个受试者 )
,

其

中82 个正常肾
.

19 个梗阻肾和 n 个单纯性尿路扩张

而无梗阻肾
。

患者充分水化后仰卧
,

大视野 Y 照相机

置于后位显像位置
,

注射 75 M qB “ T c 一

M A G , “

弹丸
”

后立即以 l帧 / 20 秒速率采集 60 ~ 90 帧资料存于 64 x

64 计算机矩阵
.

用这些资料产生平均时间功能性影

像
。

每一象素平均时间值由下式计算
:

T (平均 ) =
舒训 i ( T 是象素平均时间 )

甜
i ( N s是 T i时的计数 )

在每个肾脏 R O I 中
,

用频率直方图来表示所有

象素点的平均时间
.

肾实质 R O sI 根据直方图分别

用 3种方法建立
:①包括具有平均时间值到直方图峰

的全部象素 ;②直方图峰+ 1帧的全部象素 ;③直方

图双峰分布所形成的波谷 的全部象素
。

以肾实质

R o l : 和在脾脏上方的血管 R O I 产生两条时间
一

活性

曲线
。

第 4种方法则用手工描绘 R O sI
.

对上述四种方

法进行反卷积分析求得 P T T
.

结果
:

用四种方法计算的 P T T 在梗阻与正常肾

之间
,

梗阻与扩张而无梗阻肾之间均有显著性差异 ;

在正常与扩张而无梗阻肾之间无显著性差异
。

比较

每一种方法鉴别扩张而无梗阻与梗阻的敏感性和特

异性
, “

峰值十 1" 法最好
,

手工法和
“

峰值
”
法较差

。
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P T T 能有效地测定和鉴别梗阻
,

并提示肾皮质

功能损害的早期征兆
。

本实验结果进一步证实了

P T T 在这方面应用诊断的高度准确性
.

以往肾实质
R O I s 根据解剖范围确定

,

但是由于肾脏结构的迂曲

性以及与集尿系统重叠影响准确性
.

计算机产生肾

实质 R O I s 系根据功能性参数确定
,

因此克服了上

述缺点
。

计算机建立 R O I 的三种方法经证实均优于

人工描绘 R O sI 法
. “

峰值十 1” 法是最准确的
,

因而是

分析 P T T 的
“

理想方法
,

具有重要临床应用价值
.

(潘明志摘 韩佩珍校 )

能结合
.

亲和素是四价的
,

因此在血液中它与几个生

物家
一

脂质体形成聚集而被肝
、

脾等网状内皮系统清

除
,

从而达到快速清除血液本底的目的
.

因
` ,

aG 从血

液被转移到肝
、

脾等器官中
,

因此该法不能用于测定

腹部肿瘤
。

(张锦明摘 田嘉禾较 )

04 3 肿瘤快速显像
:

使用生物紊
一

脂质体
.

和亲和素

快速减低血液本底〔英〕/ zI u面 o u … // E ur J N u d

M
e d一 1 9 93

,

2 0一 17 0~ 17 2

临床肿瘤核素阳性显像存在的一个主要问题是

投药到显像的时间间隔太长
,

一般需 2至 3天
.

为能在

同一天内行肿瘤显像
,

采用生物素
一

脂质体包裹核素

的方法
,

以加速肿瘤对核素的摄取
,

同时在用药后 4

小时注射适量亲和素
,

以降低血掖本底
.

在使用生物

素
一

亲和素后 5小时
,
T / B 达到 1.4

方法
:

将唬拍 酞亚胺
-

6
一

(生物素酞胺 ) 己 酸

( N H s
一
L c

一

生物素 l )作为生物素化试剂
,

用 l时 的2

: 1氯仿 /甲醇溶解二硬脂酞磷脂酞乙醇胺 ( sD P E )
,

加 N H s
一
L c

一

生物素 1 7 m g
,

三乙胺 1怀 1
,

反应体系置

于室温 30 而 n 后
,

用 T L c 分离得生物素
一
B 脂质体

(B
一
D s P E )

.

将二硬脂酞磷酞胆碱 ( sD P c )
、

胆固醉和

B
一
D s P E ( 1。

: 5 : 。
.

04 )混合物干燥得单层脂质体膜
,

该膜在 60 ℃用 p H 二 7
.

4
,

10tn m ol / L 去铁胺 / SOm ol /

L H E P E s 5/ %甘露醇悬浮
,

然后加入 .7 G ac l ,即得
。

将制备的生物素
一

脂质体
一 67 G

a

从尾静脉注射于荷

18 0肉瘤雄性 dd y 鼠
,

每只 0
.

5一 1
.

佩 ic
,
4小时后注

射纯化的亲和素 D
,

再过一小时处死
,

测量鼠体内分

布
。

结果
:

注射生物素
一
B 脂质体声 G a

后 4小时
,

肿

瘤摄取为 10 % A D / g
,

血液为 12 % A D /ml
.

12 小时肿

瘤为 13 % A D / g
,

血液为 5 % A D /ml
.

可见
,

血液本底

较高
。

在注射生物素
一
B 脂质体声 G

a

后弓小时
,

注射

3伽 g 的亲和素 D
,

12 小时血液只剩下 0
.

76 % A D /

m1
,

而肿瘤对核素的摄取几乎不变
,

为 10
.

5% A D / 9
.

采用生物素
一

脂质体和亲和素法
,

5小时 T B/ 为 1 4 ;

而对照组为0
.

89
.

生物素与亲和素的亲和 力很高 (K d 二 10ls m ol /

L )
,

因此
,

即使在有大量蛋白存在的血液中
,

两者也

04 4 ’知 T旧几和
.知 T e 一M IB i 对甲状腺结节显像的比

较 [英〕阳斑
e : i … // E u r J N u d M

e d 一 19 93
,

2 0一 3 30

通过如 T co 几和
.灿 T c

一BI I 对 58 例病人行甲状

腺显像
,

比较了 M BI I 浓集于冷热结节中与
. 如 T co 几

显像的区别
,

同时分析了该浓集与结节的组织类型

的关系
。

方法
:

静脉注射 1OOM
B q 的

.如 T ` 招 0分钟后
,

用

超精细平行孔准直器
,丫相机作甲状腺平面显像

,

采

集峨分钟
.

第二次显像在 48 一 72 小时后静脉弹丸注射

37 0M B q 的
。知 T c

一BI I
,

用相同的条件在注射后刁分

钟采集
,

采集 10 分钟
。

8例采集了 1小时延时像
,

12 例

作动态显像
.

用 R O I 法根据注射剂量百分数计算甲

状腺摄取
。

结果
:

甲状腺 对 M IBI 的摄取峰为 3
.

85 士

1
.

5m0 in
,

半清除时间 27
.

16 士 12
.

8m3 in
,

摄取率为

。
.

32 士 0
.

2% I D
,

最佳显像时间为弹丸注射后咬m in
,

M BI I 的早时与延时像无区别
.

甲状腺对 T co 几与

M BI I 摄取比为 9
.

83 士 4
.

96
.

物 T co 二显像所见 77 个

甲状腺结节中的60 个冷结节
,

用 M BI I 显像时
,

有 27

个与周围正常组织无区别
,

5个成为热结节
,

只有 28

个仍为冷结节
.

… T c。 二所见的 13 个热结节
,

M BI I 显

像时
,

只有一个仍为热结节
,

而 n 个与正常组织无区

别
,

有一个变成冷结节
。

21 例手术取出的 3刁个结节按组织病理学分类
:

1 0个 T co 几M BI I 显像都为冷结节的
,

其中 2个为胶质

结节性甲状腺肿 c( N G )
,
7个为 C N G 并伴退行性改

变
,

一个为未分化癌
.

刁个 T cO 几显像为冷结节而

M BI I 为热节的
,

有 3个为 c N G
,
1个为滤泡腺瘤

。

T co 几所示冷结节而 M IBI 显像为正常的 13 个结节
,

其组织病理学分类较广
:
峨个为 C N G ; 2个 C N G 伴退

行性改变 ; 1个淋巴细胞浸润不伴退行性的 c N G ; 2

个滤泡腺瘤 ` 3个滤泡癌 ; 1个 H ur ht le 细胞腺瘤
。

T co 汤显像为热结节而 M IBI 为正常的 4个结节中
,

2

个为 c N G
,
2个为撼泡腺瘤

。
T co 几与 M I BI 显像都为

热结节的一个是 c N .G


