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PET／CT融合图像在体部转移性肿瘤中的诊断价值 

与 CT、SPECT或 PET的比较研究 

文 明 ，彭志平 。，柏 玮 ，李少林 2彭 云 ，陈 刚 
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【摘 要】目的：通过与CT、SPECT或PET图像的对比研究，探讨PET／CT融合图像在诊断体部转移性肿瘤中的价值。方法：收集 

经手术或活检后病理证实的体部转移性肿瘤共 19例 60个病灶 ，所有病例均经 CT、SPECT或 PFT、PET／CT扫描等手段检查，其 

中 CT检查 19例，平扫9例，另 10例加做增强扫描；SPECT检查 l1例，其余 8例为 PFT检查；PET／CT检查 19例。分别在这些 

图像上观察并记录肿瘤病灶的数 目、位置、大小、放射性核素分布、有无淋巴结增大或局部软组织肿胀等情况。结果：9例转移性 

肺癌 ，PET／CT检出率为 100％(29／29个 )，SPECT或 PET为 86．2％(25／29个 )，CT为 82．8％(24／29个 )；7例脊柱转移性肿瘤 ， 

PET／CT检出 100％(17／17个 )，SPECT或 PET为 88．2％(15／17个 )，CT为 76．5％(13／17个 )；3例转移性肝癌，检出率分别为 

PET／CT 100％(14／14个 )，SPECT或 PET 71．4％(10／14个 )，CT 78．6％(11／14个 )。结论：CT图像能清晰显示病灶的形态、解 

剖部位；核医学图像如 SPECT、PET可提供病灶的生物功能信息；PET／CT融合图像，既可以显示病灶的形态、结构变化，又能得 

到功能信息，从而提高了定位 、定性诊断和鉴别生理性摄取的能力。 

【关键词】转移性肿瘤；断层摄影术；X线计算机；体层摄影术；发射型计算机；单光子发射计算机断层；图像融合 
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The diagnostic value Of PET／CT fusion images in metastatic tumors of the 

body：research based On the comparison Of CT．SPECT or PET images 

W EN Ming．et al 

(Department ofRadiology，the First Affiliated Hospital，Chongqing Medical University) 

【Abstract】Objective：To evaluate the diagnostic valne of PET／CT fusion images in the research field of metastatic tumors of the bodv bv the 

comparison ofC T'SPECT or PET images．Methods：The analysis was based on 19 cases with 60 metastatic lesions．The final diagnoses were 

confirmed by surgery，biopsy and pathology．CT，SPECT or PET and PET／CT were applied in all cases
． CT scanning was applied in 19 cases． 

Among them，there were 9 plain examinations，and on the basis of that，the other 10 cases were applied enhancement scanning
． SPECT was 

applied in l1 cases．Among them, there were also another 8 cases which were applied PET．Combined PET／CT examinations were perform ed in 

19 cases． PET／CT was separately compared with CT, SPECT or PFT findings，and the its numbers，localization，size，the distrubuti0n of 

radionuclide， the involvement of lymph node and local swelling of soft tissues of the lesions were recorded
．  Results： There weIe 9 cases of 

pulmonary metastasis and the detective rate of PET／CT was 100％(29／29 cases)，SPECT or PET 86．2％(25／29 cases)，CT 82．8％(24／29 

cases)；7 casesofspinemetastasisandthedetective rateofPET／CTwas 100％(17／17 cases)，SPECTorPET88I2％(15／17 cases)．CT76．5％ 

(13／17 cases)；3 casesofhepaticmetastasis，andthedetective rateof PET／CTwas100％(14／14cases)，SPECTorPET71．4％(10／14 cases1．CT 

78．6％(1 1／14 cases)respectively．Conclusion：The shape and anatomic position of metastatic lesion can be clearly detected 0n CT image： 

nuclear medicineimages such asSPECT，PETcan provideexcellentinform ationonfunctionalbiology
． ReferringtoPET／CT，itisa venr usef_ul 

method in detecting lesions of the shape and construction，and it can also provide more functional inform ation
．1ocalization and characterization 

ofmetastaticlesion，PET／CTimagecandifferentiatephysiologicuptake，andmeanwhilepromotethedifferentiationofitsphysiologicintake． 

【Key words]Metastatic tumor；Tomography；X-ray Computer；Tomography；emission computer；Single photon emission computed 

tomography；Image fusion 

影像医学与核医学检查广泛应用于肿瘤病灶 

作者介绍：文 明(1964一 )，男，副主任医师，博士生． 

主要研究方向：分子影像学。 

的术前定位 、定性和术后随访中，这些成像模式大 

致分为解剖成像和功能成像两种类型，由于成像原 

理的差异 ，不同类型的影像反映的信息各有侧重。 

近年来，学者们尝试将核医学图像和 CT、MRI等图 
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像进行融 得到形态成像 功能成像fⅡ代谢成像 

许用的综 台图像 临床实践中 示 极大的垃 

Jf『．_【|[--- ．笔者拟就 I，E1’／C I融台罔像在冶断体部转 

移 肿瘤中的价值做 韧J 探讨 

材料与方 法 

I I 临床 开科 

收集2003年7门至 21105年 门．经 愉睐随 c 6 月 

ll上 l刮 科手术 芽刺活稚、{茼用 实的体邾转穆制肿瘤共 

I 9删，lJj Il咧 8例 午龄 32—77 ． 均55 9岁．其巾转 

络眭肿牺 9俐．脊佳转移 肿嚼7俐，转释性旰癌 倒=过些 

府倒班料计圳米 甫戊医科大学 c】倒 j．鞯 军瞳 几学 l 7 

恻 I ⋯ 医科火肇c 5侧) 华I『·州拙尢学(4蜊】 

影f 学眭在世{- J，口 r或 【-EI I'~Y／t：1 等，舒别斯 

押捕 Jq删 {Y扫 9制．1()酬住半 ￡础 l加陆增强扫 

描 】SPE(：r缝商 l J ，PEI检查 8侧．1 1w：T椅直 Iu 

I6洲 î经腹部趟声泄愉盘 综台各种脆古和千术病理．1q 

删中业打6n个 }俘性俪廿 

1．2 性查 击 

：响倒晌鞋像学检古时田均在 5凡 完成 

I 2 J C'I扫描 厚 5—8mm螺 0 5～n s 啊 捕 『 

时 至 底 5 0氆刊对嘶 r 位做薄』 {描 (层 3m”．1： 

唿部 椭施耐 如l唑部 城 扫描 l牛 J_1 _』 僻 水 

81)0ml：脊 扫描范阿 『l 1床或j 岜 缘学捏 的病变 域 

进行 I_1州增蛆扫揣包括_蜘 7唰．腹部 3恻．平扫后保持 

体位 业 高 注射器 的琏匪．乩 臂忡脉团 优 

维显或战 '派觅l{ I． i捕参数 艟范罔与半十J枷帽同 其 

中腹部分割艟动悻 门l} l和延退 H{拊 

I 2．2 SPEC r{I捕 愉 普前静脉 注射 ，n 2t)6 37fi Mttr1 

8～】0Ⅲ(1)或 n 740一l̈ 0 MB f(2I】一30mi ni}24h一48h 

后持别衍 位 后 恻位全身显像；l冒像处胛采用宁曰平滑 

和滤波 技术．截止翱车 打【1 35—0．45阁／悔泰 阶数 4 

I 2．3 PET显德 患者奎惺6h“E 平静状忐 F羟j通管静 

脉注射 Fm．259—444Ng~I 在晴窜内静卧5(Im n～椰ml 排 

舌 ⅢPFT全身拇盘．计每个所嵇得的体们『目像均进行衰减 

髓正，以便更好区舒体内异常浓罐l {兀Ji：常1硪罪区 

I 2．4 PET／CI 显像 患者 膜 6h以 f 幢查 }I剞 儿)t： 

5 55MBq&g骨40mh 60n1 r 世衍 I拙范 从大雌I『-段至头 

． 扫描结市晤将PET相CT嘲隙传送至 FⅢe r_作站世 

f rq位融旮 咏重逢采用有 子集吼大 J望缸世代法．予 

蘖弛 ．选代次数2．得到瞒断位 冠状值和矢状仳融台 像 

I 2 5图障讣析 舒制在c⋯ SPEf~T或 l 、P l (T 像上 

辊察井1 采肿蝈喃灶昀数目 似置 大小 甯眭 艘制性梧素仔 

、有无淋 结增九或局酃软组纵帅胀等情况 ．数姑n 记录柬 

川 3缴井浊 即阳性{清楚显示 )可髓 阴性f无法屁示】 

1 2 6缝 I_学址J 昕有龃卅的处 均在 Ĥs 8．0软件上世 

{r． 中 SPE(̈『或 PET PET／I； I’之川们诊断敦能比较 

采用成纽设lI多十佯车 较 髋 检验．即H I，计算 

校正的11借lH ’1 Hr谯)5 f1(005|j、 杀B 3仃 

境什学意望 州辞秆扩展 【检牲 比较两组之州年驯有尢 

并忡．井 p>005拄示总体 存 摹圳 需{ 作进 的 

而 两比较 

2 结 果 

21 胸部_扃灶表现(固I～̂ ) 

9例． 发病灶分别胜甲状腺慵 3剜 肾脏违 J 

胞痈 l J刊，T-宵内膜癌4删，肝细胞癌 1【硎 

2II病灶 分 位于 点-肺 1倒 ．右肺 I洲 ．硬怖 7 

图 2 sf E(IT图像显示肺野厦右侧甲状腺区域点状 结节状 

放 射性 浓聚影 
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一  
『 q I'1 17(71 m 等1悼 

自脚 l 蛾 l̈ *灌 其 

Ⅷ 、缘幅 状 [ 放 

￡试 触 隐 斛削 

蔼 

图 7-9 降结肠癌肝转移 

I处 而相垃部他I 1 幢查术 异常；(T同掾 h 艟 

示病灶2处．但SPECI或 PET无异常改变 比榆 

病 灶 h 面 ．I·ET／(T 1fl0％(I4／14 个 SPEClr或 

PE1为 7I 4％lIO／I4 ，、)C r匈 78 6％(11／141、) 

2 3 2圈像特点 SPEC r或 PET pE (：T显示转移 

病灶为吲形或粪圆形放扑 谳策膨 由 』 SPE(’T歧 

T生理性摄墉f十忙2删无 、确定味发肿瘤，而 

PET／(：T上可见 发 区域放射性浓景：于(：T匿『像 

上 平扫期病J，l_ 市应 【1中 等密度 3个．增强 

扫描动脉 病 边缘强化 I'l J~剿混杂密度者 l2 

t其中 ‘牛 f J r7’5个J．低崭度 2十，延迟期均旱 

骶密度 

表 1 60十病 升 在 CT、SPECT或 PET PET／CT的植 出 鞍 

二■二 哑[丽二 

扩 『幢 幢 I1茸 cr 与 s托㈣ ＆ PFF 之 I浦 

= r 22 P>n 05．f7f 。i pET／(．T I t值 ；2 53．P(”115 PE r 

z茔l I'EIf【 蹦之l【lI J =519f，￡n∞ 

表 2 ,21 51 I或 l】ET、f J [ICI在显示 病灶形 态特征 的 比较 

3 l PEG'／Cl1的 成像原理 

PE1／C I是将 PE3币̈CT恻刊-先进的氍障技术 

仃机地结台住一起曲新型影像设备． 挺于 20 

纪 q()年代 众昕同知．I'EI 属于功能显像．能从分 

子水平 l反映人体组纵的生 、病理，，j 化代谢改 

． 受脏器或绑纠的 流 细胞功能 1胞数 

代谢活一 和排flIc I流等冈寡影响．加之采集 像的 

f 节 限．解刮分辨率往往 硬Cq’M}{1 CT 

成像是建 在彤 学基础 f：．能显示帆体梢 1】 q解 

剖结构 化，小能反映组 l器官1<19功能代雌 l比． 

PET／Cr实现丁功能 像千【：lJ臣忐战 技水的同机融 

．
一 次PE 【_I’榆盘u J完成伞吁的 CT 乏̂PET数 

据 采集．分别显示 个仃 均 维晰层 像．玎相 

参考．互相印_止．弥补了C r定陛 难 PET定位 

精确 J l 。L理 擞取所造成假 的缺陷 是础 

悼学发展的叉一新起点I 

3．2 CT s】】ECT或 PE。。。I、PET／C I’各 自在诊断体鄙转 

移性肿痼中的 势 

c1’{蹙盘渗断转移 瘤的优势，在于它能够 

目 肿瘤痫灶的丌；态特征和 柏邻结构的关系 ；II} 

的转移性肺痛．(：T表现 肺弥敞分 的多发结 

节灶 肺中 V野较肺尖多见．大小不等．帝度均匀． 

较大病灶} ]有分叶 边界清楚I ；本组资料电显示． 

f’T上转移性病灶呈结节．肿块或网状结 样变．密 

较均匀，边缘町早分叶状．5硎同时伴有纵 或 ／ 

和肺门淋巴结转移 秆柱转移性肿瘤 一 多个傩 

体受累技．IT【JJ 目性、混合性或溶骨 破坏， 邻软 

组织肿 K̈．而转移 肝痫．I：T检查 多个结 

增强J 1揣在鉴别渗断中具有甫要价值 从表 2可  ̈

看⋯．在显示病灶的形态特征方面， 形志 密度 、 

边 、强化特 驶十H邻结曲改变．CT具有明 的优 

势 

观察是1小难发现 校医学显像如 SPEI_T PE⋯I 

对病灶的椅H{乖与f：T相似 分别为棱 学 像 

83 3皤(50160个 }．(̈r80O幔(48／60个 )．P随 >(】05． 

二曹之问没有统 lJ学差弹 fH是． 1泉疾病处r {I 

期阶殷． 引起器官功能改变叫．则性医学硅像忧 

势明 ilL~I、．槌医学显像刊以扶得全身的功能闭 

像，提供“关脏器、组织 痈 藿的m流 代谢 排 

面的信息．甚至是分子水平的代谢和化学信 0 

同时 ．根据局部施劓眭浓聚，棱医学显像J·J以提 

H  n q 

 ̈

之 

_二 

㈨ 

m ～ 
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绝大多数原发肿瘤的部位 ，本组资料 为 73．7％ 

(14／19例 )，这对于转移性肿瘤的诊断 ，有着重要 

的参考价值。 

Lardinois等l 8】学者研究了PET／CT检查的 49例 

非小细胞肺癌病例，发现有 2O例病灶仅在单一的 

CT或 PET图像上无法显示，认为 PET／CT的使用大 

大提高了诊断的准确性。Beyer~21等应用同机 PET／CT 

扫描，检查 110例不同病理类型的肿瘤(包括肺癌 、 

食道癌、头颈部肿瘤、黑色素瘤 、淋巴瘤、胰腺癌、肾 

癌等 )，观察并比较 PET／CT图像在显示肿瘤原发病 

灶、淋巴结转移和其他器官受累及状况 ，也认为融 

合图像在评价肿瘤的诊断、分期和指导治疗方面， 

有着极其重要的价值 ，远远超过单一的核医学或 

CT、MRI检查。Patel等[91报道 2例经手术治疗的输 

卵管癌患者，术后疑有转移或复发 ，但血清 CA125、 

腹腔镜及 CT等检查均无阳性发现，而 PET／CT检查 

清楚显示出了转移病灶，为临床改变治疗方案提供 

了依据。另有学者比较了PET／CT和 PET在诊断肿 

瘤原发灶及转移灶方面的准确性 ，发现 PET／CT的 

灵敏度、特异性和准确性分别为 98％、99％、98％，而 

PET分别为 90％、93％、91％，可见 PET／CT在疾病 

的分期中占有重要地位 】。本文分别通过比较观 

察三种检查方法对转移病灶的检出，发现 PET／CT 

融合图像优于 CT、SPECT或 PET，P<0．05，有统计 

学差异 ；在精确定位病灶上 ，PET／CT明显超过 

SPECT；在显示原发肿瘤方面 ，PET／CT优 于 CT、 

SPECT，这是因为 SPECT图像存在生理性摄取干 

扰，常在唾液腺 、膀胱、胃肠道及肝区出现放射性核 

素浓聚，干扰诊断；而 CT为局部横断位扫描，除非 

特别提示，扫描范围一般未包括原发肿瘤区域。综合 

以上研究资料，笔者认为，PET／CT融合图像，在提供 

更多有关原发病灶及转移病灶异常高代谢信息的同 

时，提高了对病灶的定性诊断、定位诊断和鉴别生理 

性摄取的能力，较单一的核医学和 CT检查有明显 

的优势，有利于临床医师制定和调整治疗方案it 71。 

3．3 PET／CT图像 的不足之 处 

当前，虽然 PET／CT扫描机已经实现了同机图 

像融合，主要的一些技术参数也能满足常见疾病诊 

断的需要，但是当前 PET／CT系统所使用的CT机属 

于中档产品(如本文所使用者 )，图像的空间分辨 

力和组织对比分辨力还不太理想，在确定病灶内部 

的精确解剖结构上，远不及单机型 CT图像15,111；呼 

吸运动容易造成 PET／CT图像伪影；此外 ，扫描时静 

脉内注射的造影剂可能导致 CT采集时血管内的衰 

减，产生衰减校正错误 ，出现伪影l12】。从本文表 2中 

也可得出同样的结论 ，并存在统计学差异，故而应 

引起临床广大医师的高度注意，在 13常读片时考虑 

这些影响因素，以减少误诊或漏诊。 
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