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【摘要】　目的：通过对传统乳腺动态扫描和采用ＶＩＢＲＡＮＴ技术乳腺动态增强扫描的比较研究，探讨 ＶＩＢＲＡＮＴ技

术的临床应用价值。方法：对临床或钼靶检查怀疑有肿块病变的３８例患者进行传统乳腺动态扫描序列和采用ＶＩＢＲＡＮＴ

技术的乳腺动态增强扫描序列的对比研究，比较它们的图像质量、动态增强及时间信号强度曲线对 ＭＲ诊断结果的影

响。结果：传统乳腺动态扫描序列和采用ＶＩＢＲＡＮＴ技术的乳腺动态增强扫描序列的图像质量没有明显的差别，显示病

变的数目、大小无统计学差异。但ＶＩＢＲＡＮＴ技术乳腺动态增强扫描序列扫描时间明显减少，可同时显示双侧乳腺矢状

位的多中心病灶，同时可做双侧对比检查，为临床诊断提供好的对比参考。由于其视野的限制，对较大乳房和特殊部位病

灶的应用存在一定的限度。结论：ＶＩＢＲＡＮＴ技术的乳腺动态增强扫描比传统乳腺动态扫描序列技术更有临床应用价

值。
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　　乳腺癌是女性癌症的主要致死因素之一，其发病

率呈上升趋势，早期诊断可极大地提高生存率。乳腺

磁共振成像具有极高的敏感性和软组织分辨力，据统

计其敏感度达８０％～８５％，特异度为９３％
［１］。在乳腺

ＭＲ检查中，更为重要的检查方法为动态增强减影乳

腺磁共振成像，它对乳腺良恶性肿瘤的鉴别具有重要

的意义［３］。动态增强扫描要求具有较高的时间分辨力

及空间分辨力，矢状面成像较轴面成像分辨力高［２］，但

传统乳腺动态扫描需要的一般扫描时间仅够单侧矢状

面或双侧轴面乳腺成像，不能一次进行双侧乳腺动态

扫描。因此在双侧乳腺动态增强扫描采用乳腺评估容

积成像（ｖｏｌｕｍｅｉｍａｇｉｎｇｆｏｒｂｒｅａｓｔａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ，ＶＩ

ＢＲＡＮＴ）技术具有一定的优势。本文通过对传统乳

腺动态扫描和采用 ＶＩＢＲＡＮＴ技术的乳腺动态增强

扫描的比较研究，旨在探讨ＶＩＢＲＡＮＴ技术在双侧乳

腺磁共振动态增强中的应用价值。

材料与方法

本研究采用前瞻性研究方法，对４０例临床或钼靶

检查怀疑肿块病变进行研究。本组病例年龄３５～６２

９９２放射学实践２００７年３月第２２卷第３期　ＲａｄｉｏｌＰｒａｃｔｉｃｅ，Ｍａｒ２００７，Ｖｏｌ２２，Ｎｏ．３



岁，平均４２岁，所有病例行乳腺 ＭＲ检查，病例均经

手术或病理证实，其病理结果为恶性２２例，其中浸润

性导管癌１６例，混合性黏液癌３例，导管原位癌３例；

良性２４例，其中乳腺纤维瘤４例，乳腺增生１８例，乳

腺囊肿２例。

４０病例随机分为两组，分别应用两种方法进行检

查，通过工作站处理，分析时间信号强度曲线，并对比

两组病例 ＭＲ诊断与手术病理结果的情况。但其中２

例分入 ＶＩＢＲＡＮＴ组，因乳腺过大，视野的影响而排

出实验组，故实际实验病理为３８例。其中８例疑双侧

病灶的病例，采用传统动态检查方法是前后采用两次

ＭＲ动态扫描，间隔时间为４８ｈ，以避免对结果造成相

互影响。其中采用传统乳腺动态增强１８例，采用ＶＩ

ＢＲＡＮＴ技术２０例。

采用ＧＥＳｉｇｎａＥＸＣＩＴＥ１．５Ｔ超导 ＭＲ仪，检查

前用１８Ｇ静脉留置针作静脉穿刺建立静脉通道，留置

带三通的长导管，以便在检查中无须移出患者即可行

团注。患者俯卧于双侧乳腺四通道正交线圈，使双侧

乳房对称自然地悬垂于线圈内。常规横断面 Ｔ１ＷＩ、

Ｔ２ＷＩ及其压脂技术，矢状面 Ｔ１ＷＩ、Ｔ２ＷＩ及其压脂

技术，大视野冠状面Ｔ２ＷＩ结合压脂技术（主要观察双

侧腋窝淋巴结）。动态增强扫描（运用脂肪扰相位梯度

回波压脂技术）。序列采用传统乳腺动态扫描和采用

ＶＩＢＲＡＮＴ技术的乳腺动态增强扫描，具体参数见表１。

表１　序列参数

参数 ３ＤＳＰＧＲ
（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）

３ＤＳＰＧＲ（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）
＋ＶＩＢＲＡＮＴ

ＴＲ（ｍｓ） ７ ３

ＴＥ（ｍｓ） ３．２ １．２

ＴＩ（ｍｓ） ２１ ７
层厚／层间距（ｍｍ） ４／０ ４／０
翻转角（°） １０ １０
方位 ＳＡＧ／单侧 ＳＡＧ／双侧

Ｐｈａｓｅ １６ １６

ＡＳＳＥＴ技术 ＮＯ ＹＥＳ
总扫描时间（ｍｉｎ） ７ ７
自动减影 ＹＥＳ ＹＥＳ

乳腺动态增强扫描时间为７ｍｉｎ，分为１５相位，每

相位扫描时间为２８ｓ，第一相位为平扫，平扫后立即推

注对比剂ＧｄＤＴＰＡ，剂量为０．１ｍｍｏｌ／ｋｇ，１０ｓ内快

速团注并用２０ｍｌ生理盐水冲刷导管内的残余对比

剂。注药的同时启动增强扫描。

定量分析：测量并记录乳腺病变、正常乳腺的平均

信号强度和背景的平均信号强度与标准差。测量值用

于计算信噪比（Ｓ／Ｎ）、对比噪声比（Ｃ／Ｎ）及对比伪影

比（Ｃ／Ａ）。按上述指标进行比较，传统乳腺动态扫描

序列即３ＤＳＰＧＲ（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）和采用ＶＩＢＲＡＮＴ技

术的乳腺动态增强扫描序列３ＤＳＰＧＲ（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）

联合ＶＩＢＲＡＮＴ平扫第一相位的图像质量。

由副主任医师和主治医师各１位采用双盲法观察

分析两种动态增强序列平扫第一相位图像的正常结

构、病变和伪影，进行质量评价。

统计学处理方法采用配对秩和检验。

结　果

１．传统乳腺动态增强与 ＶＩＢＲＡＮＴ动态增强图

像质量评价

在３８个病例乳腺动态增强扫描矢状面图像上，传

统乳腺动态扫描序列即３ＤＳＰＧＲ（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）的Ｓ／

Ｎ（５．６１±１．８７）和 Ｃ／Ｎ（２．０３±０．８５）与采用 ＶＩ

ＢＲＡＮＴ技术的乳腺动态增强扫描序列即３ＤＳＰＧＲ

（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）联合 ＶＩＢＲＡＮＴ的Ｓ／Ｎ（５．５８±１．５７）

和Ｃ／Ｎ（１．１５±０．６３）。其差异没有明显统计学意义

（犘＞０．０１）。

２．图像质量评价结果

传统乳腺动态扫描序列图像的呼吸运动伪影明显

减少，３８个病例中仅有１例（２．６％）有呼吸运动伪影，

ＶＩＢＲＡＮＴ技术的乳腺动态增强扫描序列：３ＤＳＰＧＲ

（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）＋ＶＩＢＲＡＮＴ则有２例（５．２％）有呼吸

运动伪影，两者差异无显著性意义（犘＞０．０１）。

采用ＶＩＢＲＡＮＴ技术的乳腺动态增强扫描序列

的图像质量没有明显的差别。但 ＶＩＢＲＡＮＴ技术的

乳腺动态增强扫描序列可同时显示双侧乳腺的多中心

病灶（图１ａ～ｃ）。

３．动态增强时间信号强度曲线

一般分４型：Ａ型，廓清型（快进快出型），峰值出

现６０ｓ内，其后快速下降，下降幅度＞１０％（图１ｄ）；Ｂ

型，双相型（平台型），相对快速上升，强化峰值出现于

６０～１２０ｓ，其后呈平台状（图２）；Ｃ型，单相型，缓慢上

升，无最高峰（图３）；Ｄ型，无明显强化。两组采用不

同的动态增强扫描序列，结果通过工作站处理，分析时

间信号强度曲线、ＭＲ诊断与手术病理结果，３８例４６

个病灶中，３ＤＳＰＧＲ（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）组病灶２４个，显示

２０个，其中假阳性一个，与病理对照误诊３个；３Ｄ

ＳＰＧＲ（Ｍｕｌｔｉｐｈａｓｅ）联合ＶＩＢＲＡＮＴ组病灶２２个，显

示２０个，误诊２个，其敏感性、特异性及假阳性率、假

阴性率均无明显统计学差异（犘＞０．０１）。

讨　论

动态增强其强化程度及强化模式对良、恶性病变

均具有鉴别价值。文献［１］报道病灶强化模式：良性肿
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图１　女，４８岁，右乳外上象限导管原位癌。ａ）轴面Ｔ２ＷＩ示右侧乳腺内上象限结节影，呈较高信号；ｂ）右侧乳腺Ｔ１ 加权压

脂像呈稍低信号；ｃ）动态增强３ＤＦＳＰＧＦ序列定位图示早期明显均匀强化；ｄ）时间信号强度曲线呈快进快出改变（廓清型）

Ａ型，早期（＜６０ｓ）强化程度大于９０％。　图２　女，４９岁，右乳浸润型导管癌。ａ）右乳腺外上象限动态增强３ＤＦＳＰＧＲ序列

定位图示早期明显强化；ｂ）时间信号强度曲线呈早期明显强化，中心后期呈平台形改变（平台型）。　图３　女，２９岁，左侧乳

腺多发纤维腺瘤。ａ）左侧乳腺多发大小不等异常信号，动态增强３ＤＦＳＰＧＲ序列定位图示均匀强化；ｂ）时间信号强度曲线

呈持续缓慢强化，无强化峰值，呈线型改变。

瘤强化常始于中心区，继而向病灶周边区扩散，延迟

后，整个病灶呈显著增强；反之，恶性肿瘤增强后病灶

边缘于早期即出现显著强化，呈不规则环状或周边强

化，其周边强化不甚规则，厚薄不一，且强化后信号不

均匀，甚至可见索条样强化影伸入病灶或与皮肤及胸

肌筋膜相连。这主要与周边区域肿瘤细胞增殖活跃，

其微血管密度较高有关。而病灶中心区域则因出现继

发改变如出血、坏死等而致微血管密度减少，故呈现延

迟强化或不强化［４，５］。

动态增强其时间信号强度曲线极其分析对良恶

性肿瘤的鉴别也极有价值，良性病变和正常实质显示

较小且缓慢的强化，据此可以时间信号强度曲线的形

式将其直观化。恶性病变以Ａ型曲线为主，也可为Ｂ

型曲线，少数为Ｃ型曲线。良性病变多为Ｃ型曲线，

即缓慢持续强化；正常组织则为 Ｄ型，无明显强化。

上述研究结果与病理结果相比较，具有较好的相关性。

因此一种较好的乳腺动态增强检查方法对临床具有重

要的意义。

传统的动态检查［６］具有三个较大的缺点：①对于

双侧乳腺病灶者的检查为了不影响动态扫描的结果，

必须在不同的时间内进行扫描，这样延长了患者的就

诊时间，给患者的造成了经济负担，也增加了医院医疗

设备检查的负担；②不能进行双侧乳腺结构的对比；③

容易遗漏对侧早期的病变。

ＶＩＢＲＡＮＴ检查方法大大克服了上述三大缺点。

尽管我们的研究显示上述两种检查方法在图像信燥

比、图像质量以及诊断上没有明显的统计学差异，但因

乳腺是一个结构相对比较对称的器官，所以双侧同时

显像对诊断具有重要的价值。它可以提供较多的正常

结构的信息，并且可以早期检测到临床认为正常侧乳

腺的早期病灶。本研究病例组中有２例对侧乳腺临床

认为正常的乳腺采用 ＶＩＢＲＡＮＴ检查方法发现了病

灶，假使采用传统的动态检查方法就会遗漏对侧的病

灶；本文传统动态研究组中就漏诊了一例对侧病灶，尽

管这种情况在统计结果中无显著性差异，但其意义重

大，有待于进一步的临床研究。在显示多中心病灶方

面，ＶＩＢＲＡＮＴ 也优于传统的动态增强方法。ＶＩ

ＢＲＡＮＴ同时双侧扫描，克服了传统检查方法的缺点，

节约时间，节约对比剂，也节约了患者的费用；同时可

以双侧对比，提高了医生诊断的准确性。ＶＩＢＲＡＮＴ
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是小视野、高分辨扫描，因而对微小病灶显示更清楚。

ＶＩＢＲＡＮＴ由于采用 ＡＳＳＥＴ技术，必需严格进

行磁场校准，并且是偏中心性匀场，所以对设备要求

高，这一方法难以在较差的设备中实施；同时容易出现

伪影，造成图像质量稍差和诊断的不准确性。本研究

中２例出现较明显的伪影，高于传统的检查方法。由

于是矢状面扫描成像，因而视野不够大，对于发育丰满

的乳腺不能全部包绕，可能遗漏病灶，致使扫描失败。

本研究组中２例因乳腺超过视野而排除实验组，这值

得进一步改进。

与传统的乳腺动态 ＭＲＩ扫描比较，ＶＩＢＲＡＮＴ具

有明显的优势；但设备要求高，视野不能完全满足临床

检查的要求，有待进一步研究。
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第九届全国临床放射学学术会议暨
安徽省放射学第八次学术年会第二轮正式通知

　　由临床放射学杂志编委会与中华医学会安徽省放射学分会联合主办的“第九届全国临床放射学学术会议暨安徽省放

射学第八次学术年会”，拟定于０７年４月１３～１６日在安徽省黄山市（屯溪）召开，届时将邀请刘玉清院士、吴恩惠、周康荣、

闵鹏秋、冯敢生、孟悛非、章士正、马大庆、武乐斌、赵斌、王尚柏、漆剑频、陈宪、赵世华、程晓光、余永强、郑穗生教授及国外

学者前来讲学和学术交流。与会者按有关规定授予继教学分。

现将开会的有关事宜通知如下：

１．会议时间：

报到时间：２００７年４月１３日８：００～２４：００；

会议时间：２００７年４月１４日～１６日；

撤离时间：２００７年４月１７日中午１２：００前

２．报到地点：

安徽省黄山市（屯溪）豪生大酒店，酒店地址：黄山市迎宾大道１０号；酒店网址：ｗｗｗ．ｈｓｈｓｈｏｔｅｌ．ｃｏｍ；酒店电话（Ｔｅｌ）：

０５５９－２５７７８８８；酒店传真（Ｆａｘ）：０５５９－２５７７５０８。

３．乘车路线：

会议不接站，于黄山火车站、黄山汽车站乘坐７路、１２路公交车至武警支队站下；乘出租车约需１０元；从飞机场乘出

租车到豪生大酒店需２０元。

４．食宿由会议统一安排，费用回单位报销。

住宿标准：黄山豪生大酒店双人标准间１２０元／天／人；黄山花溪饭店双人标准间８０元／天／人。

５．会务费７００元（含资料费）。

６．联系人：２３００５１　安徽省立儿童医院放射科　王龙胜

联系电话：１３９５６９３０３９５０５５１－２２３７０３８０５５１－２２３７０４３

临床放射学杂志编委会

安徽省医学会放射学分会
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