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８例儿童单纯性肾囊肿的９９ｍＴｃＥＣ肾动态显像分析

吴书其，李瑾，李佳宁，傅宏亮，邹仁健，顾振辉，王辉

【摘要】　目的：通过分析儿童单纯性肾囊肿的９９ｍＴｃＥＣ肾动态显像（ＲＤＩ）的图像表现，评价其临床应用价值。方法：

回顾性分析８例单纯性肾囊肿患儿的临床资料。其中男５例，女３例，年龄１７个月～１２岁，平均年龄３．８岁，１例因腹部

包块，１例因肾功异常入院，３例因体检，３例因奶粉门诊筛查而收入院。均经过Ｂ超、ＣＴ或 ＭＲＩ检查明确诊断。分析

ＲＤＩ动态图像表现及肾图曲线，并对分肾血流灌注率（ＢＰＲ）进行统计学分析。结果：单纯性肾囊肿ＲＤＩ图像可见持续性

放射性缺损灶（７／８例囊肿较大者），患肾肾图曲线多为接近正常或略低于健肾，ＢＰＲ患肾与健肾相比差异有显著性意义。

结论：肾动态功能显像不仅可从形态学诊断单纯性肾肿（巨大）患者，也可同时早期了解各分肾功能，对儿科医生选择合适

的治疗时间有一定的临床指导价值。
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　　单纯性肾囊肿（ｓｉｍｐｌｅｒｅｎａｌｃｙｓｔ）是肾囊性疾病

中最多见、症状最轻微的一种。好发于成人，儿童罕

见。我院自２００１年２月～２００９年２月共收治儿童单

纯性肾囊肿９例，其中８例行肾动态显像（ｒｅｎａｌｄｙ

ｎａｍｉｃｉｍａｇｉｎｇ，ＲＤＩ），现报道如下。

材料与方法

１．临床资料

检索２００１年２月～２００９年２月间住院患者数据

库，发现此８年间共收治单纯性肾囊肿患儿９例，其中

８例曾行ＲＤＩ检查，男５例，女３例，年龄１７个月～１２

岁，平均年龄３．８岁。均经泌尿系统Ｂ超和（或）ＣＴ

及 ＭＲＩ检查明确。除１例合并有右肾小结石伴积水、

肾功能损害外，其余均为单发且不伴其他疾病，其中左

肾２例，右肾６例。囊肿位于肾上极２例，中部５例，

肾下极１例。囊肿平均直径４．８ｃｍ （１．８～７．８ｃｍ）。

１例因腹部包块，１例因肾功异常入院，３例因体检，３

例因近期的奶粉事件门诊筛查而收入院。除１例有腹

部隆起可及包块外，其它病例体查均无明显阳性体征。

７例经手术治疗，１例内科保守治疗，其中５例经腹腔

镜下囊肿去顶减压术，２例经腹腔镜下囊肿切除术，均

有相应手术病理结果。

２．检查方法

患儿于检查前通过饮水或补液的方法，保证水负

荷，显像前排空小便。药物采用９９ｍＴｃＥＣ，剂量７４～

１４８ＭＢｑ（２～４ｍＣｉ），静脉注射，显像１５ｍｉｎ时静脉

注射呋塞咪，剂量１ｍｇ／ｋｇ。采集方法：ＧＥＨｅｌｉｘＳＰ

６ＳＰＥＣＴ双探头显像仪，配低能通用型准直器，后位

动态采集，矩阵１２８×１２８；采集分２相，第一相，共６０
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增大。ａ）双肾皮质功能下降，右肾较重，左肾盂排泄受阻，利尿后排出，右肾盂部分积水，排泄延缓，利尿后部分下降；ｂ）双肾

图（箭）幅度下降，左肾图高水平延长，利尿后下降明显，右肾图排泄段下降延缓。

图１　患儿，男，１７个月，体检发现右肾巨大囊

肿。ａ）左肾皮质形态，功能基本正常，右肾上

极缺损灶，右肾下极形态功能可，左肾盂、右肾

下极轻度积水；ｂ）右肾肾图曲线略低于左肾，

双肾图排泄段下降延缓，右肾更为明显；ｃ）

ＣＴ增强示右肾巨大囊性低密度影，增强后未

见明显强化，囊腔与肾盂不相通，肾实质受压

明显（箭）。　图２　患儿，男，１２岁，左肾结石

伴积水，右肾囊肿，肾功异常（肌酐增高）。

ＭＲＩ提示左肾积水，肾盂结石，右肾囊肿，脾脏

帧，２秒／帧；第二相，共１１６帧，１５秒／帧。处理方法：

采用ＧＥＨｅｌｉｘＳＰ６ＳＰＥＣＴ自带分析软件，可得到肾

皮质形态、肾有效血浆流量（ｅｆｆｅｃｔｉｖｅｒｅｎａｌｐｌａｓｍａ

ｆｌｏｗ，ＥＲＰＦ）值、肾图等资料。后期进一步处理：将

３０ｍｉｎ内连续图像叠加成１帧／２ｍｉｎ系列影像，计算

机自动绘制６４ｓ内的时间放射性曲线，用积分法计算

分肾血流灌注率（ＢＰＲ），作为分肾功能指标。

３．统计学方法

数据采用ＳＰＳＳ１５．０软件，采用配对狋检验分析。

结　果

１．ＲＤＩ显像结果表现

７例均表现为血流灌注正常，患肾皮质出现持续

性放射性缺损灶，其余皮质显像剂完全排出或有部分

滞留影，利尿后排泄，健肾皮质形态、功能均基本正常，

膀胱显影均及时（图１ａ）。肾图曲线４例表现接近正

常，３例患肾幅度略低于健肾，排泄段曲线欠平滑

（图１ｂ）。次日，增强 ＣＴ 明确诊断为单纯性肾囊肿

（图１ｃ）。

１例右肾囊肿体积较小（１．８ｃｍ），但该患儿同时

还伴有右肾小结石、左肾结石伴积水、肾功能检查提示

肌酐增高。ＲＤＩ表现未见明显放射性缺损灶，双肾皮

质显像剂部分滞留，膀胱显影稍延迟，左肾图呈持续上

升，利尿后明显下降，右肾图排泄延缓。双肾曲线幅度

均下降（图２ａ、ｂ）。

２．分肾功能比较

８例患者中除１例合并有肾结石伴积水外，其余

均仅诊为单纯性肾囊肿。患肾ＢＰＲ％为４３．７±４．５，

健肾为５６．３±４．５，统计分析两组数据差异有显著性

意义（犘＜０．０５）。该结果提示研究组中因囊肿体积较

大，周围肾实质受压明显，已出现肾功能异常。

３．与其他影像学检查比较

８例患儿６例行Ｂ超，７例行ＣＴ增强扫描，１例

行 ＭＲＩ，其阳性检出率均为１００％，８例的 ＲＤＩ检查

中，７例阳性，检出率为８７．５％。提示虽不如Ｂ超，

ＭＲＩ及ＣＴ灵敏，但ＲＤＩ能在显像的同时提供分肾功

能，早期反应双侧肾功能状态，对于儿科医生选择合适

的干预时机有超过其他影像学检查的指导优势。而且

正如研究组中结果，若囊肿体积较大，ＲＤＩ也能显示。

讨　论

单纯性肾囊肿临床常见，在肾脏囊性疾病中居首

位。任何年龄均可发生，但多发生于５０岁以上的中老

年人群，男性比女性多见，其发病率高达５０％
［１］，但极

少见于儿童［２］。早期国外文献报道儿童发生率约

０．１％～０．４５％
［３］，男孩为多，单发者常见，且常以单独

疾病出现。其病因尚不完全清楚，目前认为它形成及

进展与肾小管上皮增生、尿液潴留（由上皮分泌）、肾小

管基底膜退化以及由此引起的肾小管扩大，并不与管

腔相交通而逐渐膨胀成囊有关［４］。

本研究组中７例较大肾囊肿病例ＲＤＩ图像均提

示为患肾持续性放射性缺损灶，囊肿外围肾皮质受压

５２２放射学实践２０１０年２月第２５卷第２期　ＲａｄｉｏｌＰｒａｃｔｉｃｅ，Ｆｅｂ２０１０，Ｖｏｌ２５，Ｎｏ．２



变薄，形态上与其它影像学检查结果类似，但视觉分析

法观测受压肾皮质摄取放射性显像剂功能，与健肾比

未见明显异常。经计算机处理后，得出患肾肾图曲线

与健肾相比基本接近或仅为轻度下降，该结果与本病

的临床预后（一般不影响肾脏功能）相符合［５］。

早期我科研究者曾对儿童肾脏疾病进行分析，发

现肾积水有可能会造成分肾的肾有效血浆流量数值增

高［６］，故此文参照上述研究方法，以ＢＰＲ％作为分肾

功能指标进行分析，统计学结果显示患肾功能低于健

肾功能，且差异有显著性意义。从该方面而言，ＲＤＩ不

仅提示了患肾单纯性肾囊肿的形态学改变，同时还早

期显示了患侧肾脏功能损害情况。与常规形态影像学

给出的仅仅视觉上肾实质受压情况相比，其临床指导

价值要大得多。另外该数据还能被作为研究对象科学

的应用在后期术后随访以及临床科研中。本文较为遗

憾的是此８例病例并未同期行ＩＶＰ检查，可能是出于

对患儿放射防护需要的考虑（一般而言，ＲＤＩ患儿所受

射线剂量远低于ＩＶＰ），因此该项也可作为ＲＤＩ优于

ＩＶＰ的方面之一。两者比较的报道尚需更进一步的资

料搜集。

本研究中１例因囊肿体积较小而未能明确显示出

病灶，故可推测ＲＤＩ结果与囊肿体积可能有相关性。

从成像原理而言，上述结论是成立的，但需要更进一步

的病例来加以说明。

通过儿童单纯性肾囊肿的ＲＤＩ图像分析，得出肾

动态功能显像不仅可从形态学诊断单纯性肾肿（巨大）

患者，也可同时早期了解各分肾功能，对选择合适的治

疗时间窗以及选择制定合适的治疗方案有一定的临床

指导价值。这是核医学显像作为功能显像优于超声及

放射学显像的独特优势。
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艾滋病系列丛书

　　艾滋病患者免疫功能损害，并发机遇性感染和相关性肿瘤，严重危及生命。８５％艾滋病患者死于并发症的发生。影

像学检查是艾滋病并发症的重要诊断方法。

李宏军教授通过１９９８年～２００８年共１０年的研究特别是留学回国后，深入疫区，亲自采集国内临床第一手资料，总结

出中国艾滋病并发症疾病谱系，基本完成中国艾滋病临床应用基础研究。人民卫生出版社全面立项资助，系列出版以下５

本专著。

《艾滋病影像鉴别图谱》　１６开本，２５１页精装，定价６９元。

《艾滋病临床与影像诊断》　２００７年１月由中国医药科技出版社出版，图文并茂，图片４００余幅，１６开精装本，定价６８

元，全国各大新华书店有售，网上订购或由中国医药科技出版社邮购。

《ＡＴＬＡＳＯＦＤＩＦＦＥＲＥＮＴＩＡＬＤＩＡＧＮＯＳＩＳＩＮ ＨＩＶ／ＡＩＤＳ》　１６开本，２７６页精装，定价７０美元（国际市场价）。

２００７年该书被卫生部高等院校教材办公室，人民卫生出版社选为西医参考书“走出去”规划重点出版图书，２００７年１０月９

日在德国国际书展上引起强烈反响，畅销欧美发达国家，被美国ＮＩＨ收录。

《艾滋病眼病鉴别图谱》　１６开本，２７６页精装，定价６９元。内容包括眼眶病和眼底病。

《艾滋病影像与解剖、病理对照鉴别图谱》　１６开本，４２９页８４万字，精装，定价１９９元。内容包括艾滋病活体影像、

尸体影像、解剖标本及病例对照。

全国各大新华书店有售，网上订购或由人民卫生出版社邮购。地址：１０００７８　北京市丰台区方庄方群园３区３号楼；

邮购电话：０１０－６７６０５７５４

６２２ 放射学实践２０１０年２月第２５卷第２期　ＲａｄｉｏｌＰｒａｃｔｉｃｅ，Ｆｅｂ２０１０，Ｖｏｌ２５，Ｎｏ．２


