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6FB'";,

!

6:$'G;,

!

E70

-

H.

1

7+Gm

!

6A&G;,

!层厚
='";;

!

[QH$

!

E@Z%=";;k%=";;

!矩阵
9=k!==

!共
B8

期!扫

描时间
!",

'

$'%

!

图像处理及分析
!

6

$

;2

--

0.

1

图像的后处理

由
!

名具有
$"

年以上腹部
DFA

诊断经验的医师采

用
DFD2

-

软件盲法独立完成!测量前先进行培

训!取平均值作为最终结果'分别在肝脏左外叶"

左内叶"右前叶及右后叶各放置一个
F@A

!面积约

为
$"";;

!

!避开大血管"胆管"病灶及伪影!不同患

者不同扫描时间
F@A

尽量放置于同一解剖部位'

测量增强前"增强后
$";0.

"

$B;0.

及
!";0.

肝脏

6

$

弛豫时间#

6

$

增强前"

6

$

$";0.

"

6

$

$B;0.

"

6

$

!";0.

$!计算增强后
$";0.

"

$B;0.

及
!";0.

肝脏

6

$

弛豫时间减低率#

*+/3>40).*24+)K6

$

*+72V240).

40;+

!

,

6

$

$

+

&#B

,及肝脏
6

$

弛豫率增加值#

0.>*+2,+)K

*+72V240).*24+

!

,

F

$

$

+

8

,

'

,

6

$

j

+#

6

$

增强前
c6

$

增强后$&

6

$

增强前,

k$""W

*

,

F

$

j

#

$

&

6

$

增强

后$

c

#

$

&

6

$

增强前$'

$'&

!

统计学处理
!

采用
Q̂QQ$8'"

软件进行统计

学分析'对测量数据先行正态性检验!均符合正态

分布!以
(

Ah8

表示'不同级别肝功能组不同时间

6

$

"

,

6

$

及
,

F

$

的比较采用重复测量方差分析!两

两比较采用
a).K+**).0

法'采用
F@(

曲线评价

)$(

!
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!
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年
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!

第
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6

$

"

,

6

$

及
,

F

$

鉴别
[]E#](H

与
](a#]((

组的

效能!并采用
M

检验比较
F@(

下面积'检验水准

#

"

$为
"'"B

'

9

!

结
!

果

!'$

!

不同级别肝功能组增强后
$";0.

%

$B;0.

与

!";0.6

$

弛豫时间%

,

6

$

及
,

F

$

!

结果#表
$

"图
$

$

表明%

[]E

"

](H

"

](a

组增强后
$";0.

"

$B;0.

及

!";0.6

$

弛豫时间逐渐减低!

,

6

$

及
,

F

$

逐渐增

加!

]((

组增强后
$";0.

"

$B;0.

及
!";0.6

$

弛

豫时间逐渐增加!

,

6

$

逐渐减低'

6

$

弛豫时间"

,

6

$

及
,

F

$

不同组别与时间之间均存在交互作用

#

Fj='%G&

!

9'$&&

!

$$'%!G

!

=j"'"""

$*不同时间点

6

$

弛豫时间"

,

6

$

及
,

F

$

差异均有统计学意义

#

Fj!%'$!B

!

!='"8$

!

8G'&!$

!

=j"'"""

$!各参数组

内两两比较差异均有统计学意义#

=

#

"'"B

$*不同

组别
6

$

弛豫时间"

,

6

$

及
,

F

$

差异均有统计学意

义#

Fj=!'8=8

!

&9'"&$

!

G"'98%

!

=j"'"""

$!各参数

组内两两比较除
[]E

与
](H

组
,

6

$

外余差异均

有统计学意义#

=

#

"'"B

$'

表
6

!

不同肝功能组增强后
6A&'"

#

6<&'"

与
9A&'"E

6

弛豫时间$

&*

%#

$

E

6

$

Z

%及
$

P

6

$

[6A

\:

%

组别
6

*

*$;0. 6

*

*!;0. 6

*

#$;0.

,

6

*

*$;0.

,

6

*

*!;0.

,

6

*

#$;0.

,

F

*

*$;0.

,

F

*

*!;0.

,

F

*

#$;0.

[]E #&('&,"#'( #!''#,"#'# #""'%,"&'( (''",!'! (&'#,!'( ()'&,('% #'',$'! #'&,$'( "'*,$'&

](H ""#'&,!$'( "$&'),!('* #%$'$,!''* ($'!,!'& ("'',('# (('&,('$ *'),$'' #'#,$'( #'!,$'&

](a '!*'$,&%'( '")'(,)('( '#)'*,*$)'' !*'!,&'' !#'&,)'" !"'),*$'& *'#,$'" *'",$'' *'',$'!

](( !#)'(,!*'' !'!'',%)'! !!#'',**#') '!'!,!'( '"'),)'* '"'#,**'! $'),$'# $'),$'" $'),$'!

图
6

!

不同
=-'.,@UC

+

-

分级患者肝脏
E

6

&)

DD

'"

+

弛豫时间

!!

增强后
*$;0.

"

*!;0.

及
#$;0.

肝脏
6

*

;2

--

0.

1

图像!随时间延长!

(507/#̂3

1

5H

级肝脏
6

*

弛豫时间分别为
"&*

"

"!"

"

""$;,

*

(507/#

3̂

1

5a

级分别为
'(!

"

'"*

"

'$&;,

*

(507/#̂3

1

5(

级分别为
!)"

"

(#'

"

((';,'

各组间不同时间点
6

*

弛豫时间均随着肝功能损害程度加重而逐

渐升高!肉眼可见伪彩色逐渐增强

$*(
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!'!

!

增强后
$";0.

%

$B;0.

与
!";0.6

$

弛豫时

间%

,

6

$

及
,

F

$

鉴别
[]E#](H

与
](a#]((

组的

效能
!

增强后
$";0.

"

$B;0.

与
!";0.

的
6

$

弛豫

时间鉴别
[]E#](H

与
](a#]((

组的
F@(

下面

积分别为
"'9B9

"

"'9&9

"

"'9B!

!差异均无统计学意

义#

=

$

"'"B

$*增强后
$";0.

"

$B;0.

与
!";0.

的

,

6

$

鉴别
[]E#](H

与
](a#]((

组的
F@(

下面

积分别为
"'=="

"

"'=G9

"

"'=9&

!差异均无统计学意

义#

=

$

"'"B

$*增强后
$";0.

"

$B;0.

与
!";0.

的

,

F

$

鉴别
[]E#](H

与
](a#]((

组的
F@(

下面

积分别为
"'9&!

"

"'9%&

"

"'9%9

!差异均无统计学意

义#

=

$

"'"B

!表
!

$'

表
9

!

增强后
6A&'"

#

6<&'"

与
9A&'"E

6

弛豫时间$

&*

%#

$

E

6

$

Z

%及
$

P

6

$

[6A

\:

%鉴别
T>8@>=/

与
>=I@>==

组的效能

组别
F@(

下面积
)!W(A

阈值 敏感度#

W

$ 特异度#

W

$ 阳性似然比 阴性似然比

6

*

*$;0.

$')!) $')*"

"

$')%! "%*'$ )$'# )$'& )'& $'*

6

*

*!;0.

$')') $')*%

"

$')%* "(#'$ %(') %)'! %'" $'#

6

*

#$;0.

$')!# $')$"

"

$')%$ ""$'$ )$'# %&'# &'* $'*

,

6

*

*$;0.

$'%%$ $'%*(

"

$')#% !('* %$'" %*'' ''" $'#

,

6

*

*!;0.

$'%&) $'%#"

"

$')"! !%'# &%'& %"'& ''% $'"

,

6

*

#$;0.

$'%)' $'%""

"

$')") ($'' &%'& %)'! &'! $'#

,

F

*

*$;0.

$')'# $'%)*

"

$')&' *'! %(') %%'' &'! $'#

,

F

*

*!;0.

$')"' $'%)&

"

$')&# *'! &%'& )"'$ **'" $'#

,

F

*

#$;0.

$')") $'%%&

"

$')&# *'( &%'& )!'" *(') $'#

:

!

讨
!

论

I/#:@a#?6̂ H

同时具有非特异性细胞外间隙

对比剂和肝细胞特异性对比剂的特性!静脉注射

后!首先分布于细胞外间隙由肾小球滤过并经肾脏

排泄!随后通过肝细胞膜上的有机阴离子转运多肽

从细胞外间隙转运至肝细胞内!由肝细胞特异性摄

取!再通过多药抵抗蛋白载体经胆道排泄!正常情

况下!两种排泄方式各占
B"W

左右!且两种排泄方

式可 相 互 代 偿+

&

!

G#=

,

'正 常 情 况 下 肝 细 胞 对

I/#:@a#?6̂ H

的摄取由静脉注射后
$'B;0.

开

始!

!";0.

时摄取量达到注射量的
B"W

!且可持续

至少
8";0.

+

G

,

'因此多采用延迟
!";0.

作为肝胆

期扫描时间!但时间过长不利于临床广泛应用'

62;2/2

等+

9

,研究发现!使用
$'B6 DFA

!延迟

$";0.

采集肝胆期肝实质信号强度已达到
!";0.

时的
=BW

以上'因此采用
%'"6DFA

对不同级别

肝功能组患者行
6

$

;2

--

0.

1

成像!进一步探讨延迟

$";0.

扫描肝胆期的临床可行性'

本研究显示!

6

$

弛豫时间"

,

6

$

及
,

F

$

不同组

别与时间之间均存在交互作用!增强后不同时间点

及不同组别
6

$

弛豫时间"

,

6

$

及
,

F

$

均有显著差

异'

[]E

"

](H

"

](a

组
6

$

弛豫时间随着扫描时间

延长而逐渐减低!

,

6

$

及
,

F

$

随着扫描时间延长而

增加!与
M5)3

等+

$"

,研究结果不同!说明
[]E

"

](H

"

](a

组增强后至
!";0.

肝实质仍然在持续

摄取对比剂'本研究中!

]((

组增强后随着扫描时

间延长!

6

$

弛豫时间逐渐增加!

,

6

$

逐渐减低!

]((

组增强后
$";0.

"

$B;0.

及
!";0.6

$

弛豫时间"

,

6

$

及
,

F

$

的变化不同于其他各组!考虑与
]((

组患者肝功能极差有关!肝功能损伤严重时肝细胞

转运 蛋 白 的 表 达 及 功 能 紊 乱!使 肝 细 胞 对

I/#:@a#?6̂ H

摄取减少的同时排泄增加!此外肾

脏发挥代偿机制"更多对比剂经肾脏排泄!经肝细

胞摄取"胆道排泄的对比剂总量减少!反映了对于

肝功能极差患者!延长扫描时间对肝功能的评估价

值不大+

$

,

'本研究增强后
$";0.

"

$B;0.

及
!";0.

6

$

弛豫时间均随着肝功能损害程度加重而逐渐升

高!

,

6

$

及
,

F

$

逐渐减低!与文献+

$

!

&

,报道基本

一致'

M5)3

等+

$"

,研究发现!增强后
$";0.

与
!";0.

6

$

弛豫时间"

,

6

$

鉴别
](a

或
]((

组与其他肝功

能组的效能较高#

F@(

下面积多在
"'=""

"

$'"""

间$!鉴别
[]E

与
](H

组的效能较低#均在
"'B""

"

"'8""

$'本研究中!增强后
$" ;0.

"

$B ;0.

及

!";0.

的
6

$

弛豫时间"

,

6

$

及
,

F

$

鉴别
[]E#](H

与
](a#]((

组的
F@(

下面积均大于
"'=""

!敏感

度和特异度大部分大于
="W

!且增强后
$";0.

"

$B;0.

与
!";0.

各参数间差异均无统计学意义!也

说明采用
I/#:@a#?6̂ H

增强
6

$

;2

--

0.

1

成像评

**(
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估肝功能方面!肝胆期扫描时间采用
$";0.

已足

够'

M5)3

等+

$$

,通过对兔纤维化模型行
I/#:@a#

?6̂ H

增强
6

$

;2

--

0.

1

成像发现!增强后
$";0.

与
!";0.6

$

弛豫时间与吲哚菁绿排泄试验
F

$B

显

著正相关"

,

6

$

与
F

$B

显著负相关!从而推荐
$";0.

作为肝功能评估的肝胆期扫描时间'本研究主要

采用
(507/#̂3

1

5

肝功能分级法!亦得到相同结论'

本研究具有以下局限性'#

$

$对肝功能的分组

仅采用了
(507/#̂3

1

5

分级法*#

!

$采用
]))T#])>T+*

序列行肝脏
6

$

;2

--

0.

1

成像!仅能采集一层图像'

综上所述!本研究通过采用
I/#:@a#?6̂ H

增

强
6

$

;2

--

0.

1

成像后!比较增强后
$";0.

"

$B;0.

与
!";0.6

$

弛豫时间"

,

6

$

及
,

F

$

对肝功能的评

估能力发现!于增强后
$";0.

采集肝胆期图像可满

足诊断需求!有利于临床推广应用'
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