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病理证实的 "#例脊柱肿瘤核素骨显像特点
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+摘要, 目的-探讨脊柱肿瘤全身骨平面显像特点及其临床价值.方法和结果-分析 /(例经手术病理证实的脊柱肿瘤患者

//0123456全身骨平面显像资料.结果表明%7/例骨转移瘤中骨显像阳性 7)例%)8例椎体放射性摄取明显增高9)(例累及整

个椎体%其中 :;例伴椎体对称性膨大9’/例伴有其他骨骼放射性浓聚或稀疏.:8例原发恶性骨肿瘤中骨显像阳性 :’例%::
例摄取明显增强%其中 ;例累及整个椎体%)例为不规则病灶伴不对称性膨出9仅 7例伴有其他骨骼病变.’7例良性骨肿瘤中

骨显像阳性 :)例%<例摄取明显增高9仅 :例伴其他骨骼病变.结论-多脊柱骨转移瘤的骨显像特点是多节椎体放射性异常

浓聚或稀疏%多伴有其他部位骨骼病灶%常累及整个椎体%伴对称性膨大.多数原发恶性骨肿瘤表现为单发或多发性脊椎摄取

明显增强%多数累及整个椎体%但不伴对称性膨大9少数为局灶性不规则病灶向周围不对称性膨出.
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放射性核素骨显像在脊柱转移瘤诊断中的应用已有不

少报道+:*),%多数报道中转移瘤的诊断仅根据临床及影像学

作出%缺乏组织学诊断依据%且对骨显像特点的研究不多.本

研究回顾性分 析 我 院 ://7年 :月 至 ’(()年 8月 经 骨 科 手

术+均有病理诊断的 /(例脊柱肿瘤的全身骨平面显像结果%
探讨脊柱肿瘤骨显像的特点及其临床价值.

, 材料和方法

:>: 临床资料 /(例患者%男 @;例%女 )’例%年龄&78>(-

::>;*岁&:’*88岁*.转移瘤 7/例%其中 )(例原发病已查

明%包括肺癌+前列腺癌+乳腺癌+肝细胞癌+直肠癌+鼻咽癌+
甲状腺髓样癌+多发性骨髓瘤和恶性淋巴瘤 等9原 发 恶 性 骨

肿瘤 :8例%包括脊索瘤+软骨肉瘤+原始神经外胚叶肿瘤+侵

袭性骨巨细胞瘤+侵袭性成骨细胞瘤和滑膜 肉 瘤 等9良 性 骨

肿瘤 ’7例%包括神经鞘膜瘤+骨巨细胞瘤+血管瘤+成纤维细

胞性纤维瘤+神经纤维瘤+骨软骨瘤和副神经节瘤等.8;例

有不同程度的颈+胸或腰背疼痛不适%<;例出现四肢放射性

疼痛+麻木或瘫痪%8)例有局部压痛或叩击痛.所有患者均

在我院骨科行病灶切除等手术%并经病理检查确诊.

:>’ 骨 显 像 检 查 &:*显 像 剂-//0123456&亚 甲 基 二 膦 酸

盐*由上海欣科药业公司和中国原子能科学研究院同位素研

究所提供%放化纯度./(/.&’*显像仪器-采用 Ẑg0g\q0i3

}Zjgi8@((型 6̂1e1仪%配平行孔通用型准直器.&)*显像

方法-于手术前数日进行.静注//0123456/’@*:::(4?2

&’@*)(0eZ*%嘱患者饮水@((*:(((0m%)*7o排尿后开

始全身前后位和后前位显像%扫描速度 7(2030Z\.
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!"# 结果判断 将全身显像结果分为局部异 常 浓 聚$局 部

异常稀疏$局部加其他部位异常浓聚或稀疏$其 他 部 位 异 常

浓聚或稀疏 %种&脊椎局部病变根据放射性摄取高低分为放

射性明显增高$略增高$稀疏’根据累及范围及形态分为整个

椎体摄取增高$整个椎体摄取增高伴椎体膨 大$部 分 椎 体 受

累$其他骨骼异常等几种&

( 结 果

)"! 骨转移瘤 %*例骨转移瘤中 %#例+,-",./骨显像阳

性&其 特 点 为 病 变 椎 体 放 射 性 摄 取 明 显 增 高0多 数+#1例0

2!3)./累及整个椎体0多伴椎体两 侧 和+或/上 下 对 称 性 膨

大+!,例0#23-./0少数+-例0!%3#./为累及部分椎体的边

界 不清的局灶性圆形或类圆形增高灶0部分+%例/为放射性

稀疏缺损+其中 )例伴病灶周围浓聚/&多数+)-例044"!./
为 )个 以 上 椎 体 受 累0平 均 受 累 椎 体 数 为 )",2个&)*例

+4*")./伴 其 他 骨 骼 放 射 性 浓 聚 或 稀 疏0其 中 ),例+4-"

!./可 明 确 诊 断 为 骨 转 移0!例 考 虑 为 肋 软 骨 骨 折0脊 柱 外

病灶数平均 #"4*个&2例阴性患者中恶性淋巴瘤$颈椎转移

性腺癌各 )例0多发性骨髓瘤$骶椎畸胎瘤各 !例&

)") 原 发 恶 性 骨 肿 瘤 !-例 原 发 恶 性 骨 肿 瘤 中 骨 显 像 阳

性 !)例+-132./!!例摄取明显增强0其中 ,例为整个椎体

异常浓聚0少数+)例/向左右和+或/上下对称膨大0#例部分

椎体病变中均向周围不对称性膨出伴中心稀疏灶&-例+%!"

)./为 )个以上椎体受累0平均受累椎体数为 !"-4个&%例

+)#"4./伴其他骨骼病变0脊柱外病灶数平均 )个&4例阴

性中脊索瘤 )例0软骨肉瘤$原始神经外胚 叶 肿 瘤 和 滑 膜 肉

瘤各 !例&

)"# 良性骨肿瘤 )%例良性骨肿瘤中骨显像仅 !#例阳性

+4%34./02例摄取明显增高0%例 为 整 个 椎 体 异 常 增 高+其

中 )例伴对称性四周膨大/0!例圆形病灶0边界清晰0!例局

部 不 规 则 增 高 伴 中 心 稀 疏0-例 摄 取 略 增 高0仅 )例 累 及 )
节以上脊椎0平均受累脊椎数为 !"#,个&!例骨软骨瘤伴有

其他骨骼病变0脊柱外病灶数平均 !个&!!例阴性中0神经

鞘 膜 瘤 4例0血 管 瘤 )例0骨 巨 细 胞 瘤$成 纤 维 细 胞 性 纤 维

瘤$神经纤维瘤和副神经节瘤各 !例&

5 讨 论

#"! 转移性骨肿瘤 本组资料统计显示骨显像诊断骨转移

瘤 的 灵 敏 度 为 ,-",.0考 虑 到 许 多 患 者 因 广 泛 骨 转 移 未 进

行手术0故实际的阳性率应更高&骨显像漏诊的主要是一些

以溶骨性病变为主的病灶6%70因颈椎椎体薄$小0行断层骨显

像 可提高检 出 率647&本 研 究 中 骨 显 像 为 阴 性 的 2例 患 者0#
例为颈椎病变0!例为骶椎转移&临床上若发现患者有原发

恶性肿瘤0行骨显像的目的是诊断有无骨转 移 存 在0根 据 多

发性骨骼异常浓聚的特点常能作出正确诊断&但本组患者除

!例 外 均 因 骨 痛 或 压 迫 症 状 而 就 诊0入 院 前 未 发 现 原 发 肿

瘤0仅 )*例+4*")./经 各 种 检 查 发 现 原 发 肿 瘤0有 !*例

+#,",./至出院时仍未找到原发灶0说明许多恶性肿瘤可早

期$甚至在原发灶发展到能被探测到之前即发生骨转移&提

示在诊断恶性肿瘤骨转移时0应根据骨显像 特 点0必 要 时 结

合其他检查大胆作结论0而不仅仅依赖有无 原 发 灶 作 推 断&
本研究显示多数脊柱骨转移瘤的骨显像特点是多节 椎 体 累

及0多伴其他部位骨骼病灶0常累及整个椎体0伴左右和+或/
上下的对称性膨大&少数患者表现为单个脊椎浓聚或稀疏&
未 见不规则的局 灶 性 膨 出&这 与 肖 亚 景 等6#7的 观 察 基 本 一

致0但他们的病例累及整个椎体的较少0这可 能 与 研 究 对 象

有 关0本组病例虽大多数原发灶不明0但因均有疼 痛 和+或/
压 迫 症 状0故 行 手 术 治 疗 的 脊 椎 本 身 病 变 可 能 并 不 是 极 早

期0而他们的病例则均有原发肿瘤史0根据骨 显 像 上 异 常 表

现统计病灶0故可能早期骨转移较多0致统计 出 的 累 及 整 个

椎体的病例较少&放射性稀疏为转移癌所特有0本组患者有

%例0占 ,").&单发病灶的诊断仍是一个问题0本组研究发

现转移瘤$原发恶性骨肿瘤和良性骨肿瘤均可表现为单发性

热区病灶0必要时需结合其他影像作诊断或随访&
#") 原发恶性骨肿瘤 骨显像诊断原发性恶性骨肿瘤的阳

性率为 -1"2.0阴性的主要是部分骨髓肿瘤+脊索瘤和原始

神经外胚叶肿瘤/&多数原发恶性骨肿瘤骨显像特点是单发

脊椎摄取明显增强0多数为整个椎体异常浓 聚0少 数 伴 向 左

右和+或/上下对称膨大’表现为局灶性浓聚者均为不规则病

灶向周围不对称性膨出伴中心稀疏&这种不对称性膨出虽出

现于 !-"2.的原发恶性肿瘤患者0但为其所特有0本组转移

瘤和良性肿瘤均未出现此种图像&单节与多节脊椎病变的概

率相近&仅 )#"4.累及其他部位骨骼&
#"# 良性骨肿瘤 骨显像诊断原发良性骨肿瘤的阳性率为

4%").0摄 取 明 显 增 高 者 仅 占 )4.0且 多 为 单 发 病 灶0仅

,3#.累及 )节以上椎体0%").伴其他骨骼病变&余 -4.为

阴性或摄取略增高&
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