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!!!摘要"!常规U线%2:难以早期发现大多数骨骼疾病#1?:T2:则可从骨骼疾病的代谢角度早期分析探查病灶#临床常

用的诊断骨骼病变的正电子显像剂有"\

D7DVY%

"\

D7<*D& 1?:T2:显像在骨骼疾病的诊断中能够提供较多有益的信息&

!!!关键词"!1?:T2:)骨骼疾病)放射线核素

!!!中图分类号"!G\"HQ\!!!文献标志码"!R!!5,/#"MQISJSTAQ/--+Q"JH#7#H"UQ#M"KQMKQM##!

!!U线平片可以发现骨骼系统的疾病#但是难以

早期发现#2:和 8G3可以提供清楚的病灶边界并

在疾病的鉴别诊断中起关键作用#但是无法从疾病

代谢角度早期发现病灶'"7I(

& 核素骨扫描由于敏感

性高可从代谢角度早期发现骨肿瘤而广泛应用于临

床#其中#

SS

:'

O

7亚甲基二磷酸盐"

SS

:'

O

78V1$骨扫

描在评价肿瘤骨转移方面起着非常重要的作用#虽

简便%灵敏但特异性较差& 近年来#随着正电子显像

的应用不断增加#其对骨骼疾病#尤其是骨肿瘤的诊

断价值越来越受到重视'47J(

&

"\

D7氟化物最早作为骨显像剂的临床应用可以

追溯到 #M 世纪 JM 年代#并于 "SH# 年正式被美国

DVR批准命名为正电子发射断层扫描"1?:$示踪

剂'H(

& 在扫描显像被广泛使用的早些时期#

"\

D7氟

化物是临床最为常用的骨显像剂& 然而#随着上世

纪 HM 年代伽马闪烁照相机的发明和SS

:'

O标记的磷

酸盐混合物的使用#由于SS

:'

O有其特殊的理化特

性#

"\

D7氟化物作为骨显影剂迅速地被SS

:'

O标记的

放射性药物所代替& 近年来#随着正电子发射型断

层显像仪T计算机断层扫描 "1?:T2:$的广泛应

用#

"\

D7氟化物作为骨扫描显像剂的临床应用价值

重新被认识& 越来越多的证据表明#1?:T2:骨扫

描要明显优于亚甲基二磷酸盐"8V1$骨显像#且由

于SS

8,T

SS

:'

O发生器的生产短缺#进一步促进了正

电子1?:T2:显像剂的研究及应用'J#\(

&

@A分类及显像原理

常用的诊断骨骼病变的正电子 1?:T2:显像剂

主要有两种*

"\

D7氟化钠"

"\

D7@>(,&/5%#

"\

D7<*D$%

"\

D7

作者单位# #"MMM# 江苏南京#南京军区南京总医院核医学

科)#Q#I\#MM 安徽马鞍山#马鞍山市和县第二

人民医院感控科

通讯作者# 孙晶晶#?7O*/>*KS##JJ#\]kkQ',O

脱氧葡萄糖"

"\

D7@>(,&,5%,g.E>(',-%#

"\

D7DVY$#这两

种显像剂的显像原理各有不同&

@Q@A

"\

D7<*D1?:T2:显像原理!

"\

D7<*D应用于

骨显像可以追溯到 #M 世纪 JM 年代#其显像机制

与SS

:'

O

78V1相似#其在骨骼系统的沉积依靠骨骼

的局部血流和成骨反应& 如同大多数放射性示踪剂

一样#

"\

D7<*D也是通过静脉注射给药#在血浆中"\

D7

<*D以指数形式被迅速清除#最终通过肾脏排泄&

"\

D7<*D到达骨骼处#通过与羟基磷灰石晶体表面结

合#

"\

D离子和羟基交换#形成氟磷灰石#使骨聚集处

产生放射性显影& 当骨组织血流量增加%成骨细胞

活跃和新骨形成时#可较正常骨聚集更多的显影剂#

呈现出异常的放射性浓集区)当骨组织血流量减少

或破骨细胞更加活跃产生明显溶骨效应时#则显像

剂聚集减少#形成放射性缺损区'H#S(

&

虽然"\

D7<*D与SS

:'

O

78V1的显像机制相似#

但"\

D7<*D较后者有其优点& 首先"\

D7<*D几乎不与

血浆蛋白结合#有近 KMP沉积于骨骼#而后者与血

浆蛋白有不同程度的结合#且"\

D7<*D骨骼摄取量

是SS

:'

O

78V1的 # 倍左右)其次"\

D7<*D血浆清除率

明显较后者快#静脉注射后 IM J̀M O/+ 即可达到很

高的骨骼和本底的对比#而SS

:'

O

78V1常需数小时

方可形成明显的对比)最后 1?:T2:的空间辨析度

为 I J̀ OO#而 F1?2:为 4 "̀K OO#所以"\

D7<*D

1?:T2:骨显像的分辨率更高#显示解剖学定位更

精确'4#J#"M(

&

@QBA

"\

D7DVY1?:T2:显像原理!

"\

D7DVY是一种

最常用的正电子肿瘤显像剂#它是葡萄糖类似物#在

组织中的沉积反映了肿瘤组织葡萄糖的利用率& 由

于大部分骨转移瘤细胞对葡萄糖消耗量明显增

加#

"\

D7DVY被肿瘤细胞摄取后在己糖激酶的作用

下磷酸化#生成"\

D7DVY7J7磷酸盐#后者不能继续参

加糖代谢反应而滞留在细胞内#从而形成瘤细胞
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对"\

D7DVY摄取上升& 瘤细胞对"\

D7DVY摄取程度

与SS

:'

O

78V1不同#它不是依靠局部骨骼的成骨反

应#而取决于肿瘤细胞的酵解酶和细胞膜的葡萄糖

转运体水平& 通常恶性程度高的肿瘤较正常组织和

低恶性程度肿瘤有更高的葡萄糖利用率#所以在

1?:T2:显像上浓集区更为明显& 利用"\

D7DVY

1?:T2:的代谢评估特性#临床上可以用其鉴别良%

恶性肿瘤#并可对肿瘤的恶性程度进行分级'""(

&

近年来#

"\

D7DVY1?:T2:显像不仅常在骨骼系

统肿瘤中使用#在全身性肿瘤疾病的诊断中应用也

越来越广泛#成为肿瘤诊断的热点& 骨肿瘤中异常

的"\

D7DVY浓集是肿瘤细胞代谢的直接证据#代表

了骨肿瘤的代谢活性和肿瘤的恶性程度#因此较SS

:'

O

78V1骨显像#

"\

D7DVY1?:T2:可以在肿瘤仅侵

及骨髓#还未引起骨盐代谢改变时就可以探及#而此

时SS

:'

O

78V1骨显像常为阴性#因此"\

D7DVY1?:T

2:可用以早期诊断骨肿瘤#为患者的临床治疗提供

早期依据& 但在某些肿瘤组织的显像中#

SS

:'

O

78V1

骨显像提示浓集异常#

"\

D7DVY1?:T2:骨显像却呈

阴性#这可能与病灶的葡萄糖代谢水平较低"如成

骨性病变$或肿瘤侵犯骨质部分大于骨髓部分有

关'4#"#(

&

BA1?:T2:显像在骨骼疾病中的临床应用

虽然1?:T2:显像在原发性骨肿瘤的应用屡有

报道#但在临床其主要应用于转移性骨肿瘤的诊断#

尤其是在前列腺癌%乳腺癌及肺癌的骨转移中有广

泛的应用'J(

&

BQ@A1?:T2:显像在恶性骨骼肿瘤诊断中的应用

在恶性骨转移瘤中#由于肿瘤局部血流量增加以及

成骨反应的增强#引起示踪剂如SS

:'

O

78V1在骨骼

的沉积也相应增加#因此SS

:'

O

78V1F1?2:全身骨

扫描在诊断成骨性骨转移瘤"如前列腺癌%部分乳

腺癌等的骨转移$方面有较高的敏感性#而在探查

溶骨性骨转移瘤"肺癌骨转移等$方面的敏感性相

对于"\

D7DVY1?:T2:显像要低'"I7"K(

& 根据 1?:显

像原理#示踪剂"\

D并不具有肿瘤特异性#而肿瘤患

者以老年人为主#就诊时除肿瘤疾病时常合并其他

骨骼退行性病变#有时这些良性骨骼系统疾病在

1?:显像上和骨转移瘤有相似的浓集区#从而导致

了假阳性的结果'J(

& 所以临床上有时难以仅根据

1?:的显像结果鉴别诊断出骨转移瘤和部分良性骨

肿瘤#甚至一些骨退行性病变& 随着 1?:分辨率的

增高和层析能力的加强#并结合2:技术#在1?:显

像时较高的浓集区结合相应部位的 2:图像#可明

显降低诊断中假阳性& ?0%+7F*$/&等'"J(对 44 例肿

瘤患者比较了"\

D7DVY1?:T2:和"\

D7DVY1?:诊断

特异性#发现以病变为基础时#前者特异性为 SHP#

而后者为 H#P)以患者为基础时#前者特异性为

\\P#而后者为 KJP&

众多研究者对"\

D7DVY1?:T2:显像诊断骨肿

瘤的价值进行了报道#并在多癌种如前列腺%乳腺

癌%肺癌及甲状腺癌骨转移中都表明其诊断的敏感

性%特异性及准确率均要优于SS

:'

O

78V1骨扫

描'"4#"H7"\(

& :*)%/-=/等'"S(荟萃分析"\

D7DVY1?:T2:

诊断骨转移瘤准确性#表明"\

D7DVY1?:T2:诊断骨

转移瘤的敏感性和特异性均明显高于SS

:'

O

78V1骨

扫描#究其原因可能与"\

D7DVY1?:T2:扫描过程中

的-超级显像.模式相关'#M(

& -超级显像.模式的特

点包括*较周围软组织#骨骼示踪剂吸收显著增加)

无或仅具微弱的尿路显影)均一的中轴骨示踪剂沉

积'#"(

& 虽然"\

D7DVY1?:T2:显像在骨肿瘤的诊断

中有明显的优势#但其探查不同类型骨转移瘤的价

值不同#原因可能如下'4###(

*

!

原发肿瘤类型不同*

继发性骨转移瘤按转移病灶形态不同可分为溶骨

性%成骨性和混合型#I 种类型骨转移瘤的成骨反应

程度和糖酵解率不同#因此"\

D7DVY1?:T2:显像在

以成骨反应为主的病变的探查效率要低于以溶骨反

应为主的病灶#而"\

D7<*D1?:T2:探查成骨病灶效

率较高&

"

肿瘤侵蚀部位不同*骨转移瘤侵蚀骨皮

质时更容易发生成骨反应#易被"\

D7<*D1?:T2:

和SS

:'

O

78V1骨扫描发现)骨松质病变以溶骨性病

变为主#更容易被"\

D7DVY1?:T2:显像探查&

#

治

疗与否*有文献报道#多数未经治疗的骨转移瘤病

变"\

D7DVY1?:T2:显像阳性#而治疗后病变仅表现

为2:阳性而1?:阴性#可能与病灶处成骨活动增

强有关&

BQBA1?:T2:显像在良性骨骼疾病中的应用A近

年来#随着1?:T2:显像技术的推广#其在良性骨骼

疾病中的应用也得到发展& 1?:T2:可应用于青少

年腰背痛病因的探查#有文献报道 1?:T2:探查引

起青少年腰背痛的良性骨疾病有腰椎滑脱%骨样骨

瘤%椎间盘突出及脊柱或关节处的骨折等'#I7#K(

& 此

外#1?:T2:在诊断骨缺血性坏死%髁突发育过度%

假体松动和非典型足痛方面也有一定的价值'J(

&

近期#6,+E等'#J(对"\

D7DVY1?:T2:探查 "M 例颈椎

骨样骨瘤进行报道#认为其灵敏度和特异性明显优

于其他影像学检查& 但在老年人中#因骨骼发生退

行性变较多#显像后常有浓集区#为鉴别诊断带来一

定困难'#H(

&
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1?:T2:显像在骨骼疾病诊断中#尤其在骨转

移瘤方面#较传统SS

:'

O

78V1骨扫描而言#1?:T2:

显像技术的灵敏度和特异性有明显的优势& 1?:T

2:显像的示踪剂因其独特的理化特点#可早期发现

病灶处血流和代谢改变#可为骨骼疾病的早期诊断

及治疗提供依据& 现阶段1?:T2:显像的费用仍较

昂贵#是限制其在诊断良性骨骼疾病中应用的主要

原因之一& 随着技术进步和推广#1?:T2:显像在

诊断骨骼疾病方面会提供更多价值&
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