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·

临床核医学
·

SPE CT
一

CT 的临床应用进展

陈跃 黄占文

【摘要】 SPE CT
一

CT 能有效显示解剖与功能关系
.

更好帮助疾病诊断和病理生理的理解
。

SPE CT 通过与同机定位 CT 图像融合可有效地对病变进行定性定位
,

提高了传统 SPE CT 定位
、

定

性的准确性
。

SPECT- CT 在肿瘤与非肿瘤疾病诊断
、

治疗方面发挥了重要的作用
。

【关键词】肿瘤 ; 体层摄影术
,

发射型计算机
,

单光子 ;
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,
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图像融合是目前核医学研究的主要领域
,

近6

年美国核医学年会报告的图像融合论文增长迅速

作者单位 :

以日X幻
,

沪州医学院附属医院核医学科

通讯作者 :

陈跃(E
一

二l: e he n州e 5 52 3@ 12 6刀o m )

(见表 I) {‘,
。

尽管 PE T
一

CT 已大量用于临床
,

但仍

有许多单光子药物在临床广泛应用
,

大量研究表

明
,

SPECT 在肿瘤诊断
、

预测治疗反应
、

监测治

疗反应
、

随访有无复发等方面具有灵敏
、

准确的特
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SPE CT
一

CT 同机图像融合
,

也能同时提供解剖

和功能信息
,

特别是 SPE CT 同机配置诊断性螺旋

CT
,

螺旋 CT 多达 16 层
,

极大地提高了 SPECT
一

CT

的性能
,

为常规 SPE CT 注人了新的活力
,

提高了

SPE CT 定位
、

定性的准确性
。

表 1 2001
~ 200 6 年美国核医学年会报告的图像融合论文数

200 1 2 002 20() 3 2 0 05 20 0 6

PE I、CT

SPECT
一

CT

96 2 4 2 24 3

19 4 1 65

旁
,

临床最佳治疗手段是手术切除
。

SPECT
一

CT 可

以清晰显示出病灶与周围的解剖关系
,

使二者优势

互补
,

较单纯采用 SP E CT 技术获得更多信息
,

CT

提供的空间解剖定位图像可以帮助
‘, ,

I
一

间碘节肌功

能显像病灶的空间定位更加准确
,

为临床手术治疗

异位或恶性嗜铬细胞瘤转移灶提供定性和准确的解

音」定位[’]o

sc hil la ci 等叫受道
,

42 例拟诊肾上腺疾病的患者

经术后病理结果证实的 13 例嗜铬细胞瘤和 3 例肾

上腺髓质增生
,

用
” ,

I
一

间碘节肌 SPECT
一

CT 分别诊

断为嗜铬细胞瘤 13 例(阳性率 100 % )及肾上腺髓质

增生 3 例
,

明显高于 MRI
、

CT
、

B 超及 24 h 尿香

草扁桃酸等检查
。

5 45
,
‘

1

338

SPE CT 和 CT 两种图像同体位采集避免了因体

位变动而导致的功能图像与解剖图像错位融合
,

消

除了功能图像与解剖图像由于检测时间差而造成因

疾病发展不同时期表现不一致或出现新病灶的可能

性 ; CT 可对 SPE CT 图像进行衰减校正
,

提高图像

质量 ; 诊断性螺旋 CT 定位准确
,

可对生理性摄取

作排除诊断
。

Sc hi nac i[21 报道
,

多种疾病的 81 例患者用各种

放射性药物显像中
,

SPE CT
一

CT 对 33 例 (4 1% )提高

了 SPE CT 定位
、

定性诊断的准确性
,

其中 23 例病

变准确定位
,

8 例因生理摄取排除了病变诊断
,

2

例明确了 CT 表现的功能意义
。

SPE CT- C T 骨显像

Ho rg e r
等 [3] 报道

,

sP E c T 骨显像的正确诊断率

为 3 6%
,

SPECT + c T 或其他放射检查的正确诊断

为 7 4 %
,

而 SPE CT
一

CT 的正 确诊 断率 为 85 % ;

sP E c T 不明确者 8 1% 通过 CT 准确诊断
。

结果表

明
,

SPE CT
一

CT 可明显改变多种肿瘤患者分期和治

疗方案的选择
。

sPE c T
一

c T 骨显像具有诊断互补模式的优势
,

降低骨显像假阳性
,

提高诊断特异性
,

减少了溶骨

性病灶的假阴性
,

提高了良隆病变的检出率及鉴别

诊断能力
。

SPE CT
一

CT 发现骨转移有特定的好发部

位
,

见于椎体的后半部或中央
、

椎弓根
,

良比病变

则见于椎小关节
、

椎间盘
、

椎终板
、

椎体外
、

棘突

的后部
。

2 嗜铬细胞瘤 SPE CT- C T

嗜铬细胞瘤约 10%发生于肾上腺外
,

为异位

或转移性嗜铬细胞瘤
,

可散布于身体各个部位
,

常

见于膀胧
、

心脏
、

主动脉旁
、

肾门
、

颈部
、

胸椎

3 分化型甲状腺癌 功1 SP E CT- C T

分化型甲状腺癌
’
511 SPECT

一

CT 病变准确定位

在 50 % 以上
,

能准确定位淋巴与甲状腺
、

肺与纵

隔
、

骨
。

SPE CT
一

CT 显示 41 %为生理摄取
,

可避免

进一步治疗 [6]
。

分化型 甲状腺癌
‘

slI 全身 sPE c T
一

c T 较
”11 全

身扫描具有更高的诊断阳性率
,

在提供更多有关对

甲状腺癌病灶的摄碘信息的同时
,

也提高了对病灶

的定位诊断能力
,

从而有利于制定
、

调整治疗和随

访的方案门
。

4 内分泌肿瘤 SPE C T
一

C T

神经内分泌肿瘤受体 SPE CT
一

CT 发挥着重要的

作用
,

尤其对小病灶
、

腹部肝脾肾及肝转移
,

能准

确定位病变
、

明确生理摄取
、

指导治疗
、

避免不必

要的治疗
,

14 %患者改变了治疗方案[4l
。

G ab ri el 等 [s]j 良道
,

53 例诊断或怀疑内分泌肿瘤

患者
l场了c 一

奥曲肚 SPE CT 检测真阳性 18 例
、

真阴

性 16 例
、

假阳性 9 例
、

假阴性 10 例
,

CT 检测真

阳性 18 例
、

真阴性 21 例
、

假阳性 4 例
、

假阴性

10 例
,

SPE CT- CT 检测则真阳性 27 例
、

真阴性 25

例
、

假阴性 1 例
,

灵敏度 95 %
、

特异度 100 %
,

与

单纯 SPE CT 或 CT 比较有显著差异
,

且 CT 解剖影

像能准确定位 SPE c T 异常
。

5 淋巴瘤
67 G a SPE C T

一

C T

Pa lu m bo 等I9J报道了
67 G a SPE CT

一

C T 在 24 例淋

巴瘤患者诊断中的应用
: 13 例(54

.

2 % )融合图像
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比单独 S pECT 提供了额外信息
,

有 8 例确定了治

疗方案
,

其中4 例避免了不必要治疗
,

4 例改变了治

疗方案
。

SPE CT- CT 提供了单独 SPE CT 不能获得的

信息
,

指导临床治疗
。

SPE CT
一

CT 也将同 PE T
一

CT 一样快速发展
。

因此
,

SP EC不CT 是单光子放射性药物显像设备发展的方

向
,

适合常规用于临床
。

参 考 文 献

6 肺癌 SPE CT
·

CT

S ehilla e illq对 8 1 例肺癌患者行 嘶T e 一s e s ta m ibi显

像
,

33 例(41 % )S PE CT- CT 比单纯 SPE CT 提供更多

信息
,

提供准确解剖定位
、

病变功能意义和能排除

生理摄取 (如肝
、

大血管); 79 例准确定位
,

仅 2 例

可 能因为 呼吸运 动而定位不准
。

结果表 明
,

SPE CT
一

CT 同机融合显像对肺癌及其转移淋巴结具

有较高的诊断价值
。

7 其他

呱叮c 一

红细胞 sPE CT
一

CT 融合图像可 以鉴别诊

断肝血管瘤与心脏
、

大血管影像
,

排除可疑的血管

瘤病变 l, , ,
。

sPE CT- CT 融合图像用于前哨淋巴结显像能发

现单纯 SPE CT 未发现的病灶
,

为外科医师提供准

确的淋巴图谱
,

精确定位前哨淋巴结及引流途径
,

指导手术方案的确定四
。

8 结语

目前
,

sP E c T
一

CT 同机融合显像在技术方面还

存在许多不足之处
:
首先

,

检查时间较长
,

患者难

以长时间保持体位的固定 ; 其次
,

SPE CT
一

CT 融合

显像虽然是同机融合
,

但尚未实现实时融合
,

CT

扫描时间短
,

而 SPECT 扫描时间长
。

为缩短

SPE CT 扫描时间
,

可通过增加晶体数量或增加探

头数目
、

提高计算机处理能力等方法
,

如能在数分

钟内获得全身 SPE CT- CT 融合图像
,

将能充分发挥

早期
、

动态
、

全身
、

准确定位
、

定量分析等优点
,

提高诊断的准确性
。

SPE c T
一

c T 不是简单的两个仪器的结合
,

它能

有效显示解剖与功能关系
,

更好帮助疾病诊断和病

理生理的理解
,

为促进 SPE CT 的临床应用
、

加速

SPE CT 新药物的开发和临床应用注 人 了活力
,
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