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　　第９８届北美放射学会年会（ＲＳＮＡ２０１２）于２０１２年１１月

２５日－１１月３０日在国芝加哥麦考密克展览中心举行。据大

会公布的统计数据，会议的正式注册代表人数达５９０９７位，包

括２６２７３位放射学专业人士、２１２９４位参展商代表和５４１３位受

邀嘉宾等参加了本次年会，总人数较２０１１年显著下降达９％。

相关工业领域的观察者可能对这一数据感到很大的压力，目前

还不是很明确这一趋势是否是美国放射学领域整体发展状况

的一个缩影。

本次会议的主题为“ＰａｔｉｅｎｔｓＦｉｒｓｔ”，本次大会的主席，

ＧｅｏｒｇｅＳ．ＢｉｓｓｅｔＩＩＩ，Ｍ．Ｄ，在大会开幕式上发表了“患者优先：

华丽的修辞还是义不容辞的责任？”（ＰａｔｉｅｎｔｓＦｉｒｓｔ：Ｒｈｅｔｏｒｉｃｏｒ

Ｒｅｓｐｏｎｓｉｂｉｌｉｔｙ？）的主席致词，对这一主题进行了阐述：其主要含

义就是“将患者的问题当成是自己的”。放射学的未来取决于

放射学家建立一种新型的医患关系的能力———一种以患者的

需求和期望为出发点、与各专业同仁分享其首诊信息的模式。

他指出：在当今这个时代，消费者权利意识日益提高，医疗工作

越来越需要多种方式的团队协作，所有的医师都应该重新审视

传统的医患关系，患者们的期望在不断提高。传统的医疗服务

模式———赋予医师们绝对的权威去诊断、治疗处于服从地位

的、不爱询问的患者，正飞快地摇摇欲坠。患者现在有无数的

能快速获取信息的资源。放射学家们也应该在建立新的医疗

模式的运动中发挥自己的作用，这也是对放射学者的最大挑战

之一。我们最应该关注的是如何使我们的工作程序对患者更

友好，更多地以患者而不是自己的角度来审视我们的医疗工

作。在患者的诊疗团队中更多地与患者面对面、更具影响力，

同时在与我们的临床同事的关系中成为更强的合作者。为了

配合这一主题，今年 ＲＳＮＡ 发起了“ＲａｄｉｌｏｇｙＣａｒｅ”的运动

（图１）。

每次年会期间ＲＳＮＡ会邀请医疗相关的新闻媒体来参会，

旨在通过印刷、电视或广播等多种形式的媒体报道，让公众对

放射学及其在卫生保健中的作用能有更多的了解。本次会议

期间共举行了３场记者招待会，涉及约１４个主题内容。１）影像

显示外伤后一些脑组织有代偿。研究者们对轻度外伤性脑损

伤（ＭＴＢＩ）患者在外伤后２周内行扩散张量成像（ＤＴＩ），并找到

一种生物标记物可以预测患者的远期预后。通过测量全脑的

部分各向异性（ＦＡ），可以精确定位较健康脑区ＦＡ降低（提示

轴突损伤）和异常增高的区域。结果提示ＤＴＩ上显示有高ＦＡ

区域的患者，其脑组织对损伤有明显代偿。２）研究人员发现阿

尔茨海默病（ＡＤ）有性别差异。在患者诊断为ＡＤ及前后１２个

月时均行 ＭＲＩ检查，研究者建立了脑图谱来观察灰质的改变。

结果显示，患者从轻度认知异常（ＭＣＩ）进展到 ＡＤ的过程中灰

质丢失的方式受到性别的显著影响，男性和女性脑灰质的丢失

发生在不同的脑区。３）积极的生活方式激发脑结构并减缓ＡＤ

的发生。研究显示老年患者的能量消耗与主要的与认知功能

相关的脑区内的灰质体积具有很高的相关性。４）过多或者过

少的运动均对膝关节有害。过多或过少的运动均会加剧中年

人膝关节软骨的退行性变。研究者采用 ＭＲＩ和 Ｔ２ 弛豫时间

来追踪膝关节软骨的早期退行性变的进展。结果显示经常参

加高强度的运动与关节软骨的退行性变有明显相关性，其可能

是骨关节炎发生的高危因素。５）固定自行车的运动计划有益

于帕金森病患者，蹬车越快效果越好。采用功能 ＭＲＩ的研究结

果显示，进行此项运动时患者的主要运动皮层与丘脑后部的任

务相关联系增加，快速踏板的频率是关键因素，在对ＰＤ患者的

随访中这一作用一直非常明显。６）放射学和身体改变识别虐

老问题。损伤的方式可提示虐老问题。老年受虐者最常见的

损伤是面部外伤、牙齿外伤、硬膜下血肿、眼睛和喉部外伤、肋

骨骨折和上肢外伤。大样本分析还显示老年受虐者最常见的

情况是在家庭环境里由非职业人员看护。仅有２％的虐老情况

被临床医师所报告并敦促放射科医师综合患者的身体和影像

表现以及社会背景等来确定其存在的风险。７）乳腺Ｘ线摄影

的少量辐射量无癌症风险。乳腺Ｘ线摄影时乳房附近区域的

辐射量是可以忽略的，而且不会导致癌症风险的增加。此外，

甲状腺防护会影响乳腺摄影的质量，而且因其在检查中的妨碍

作用有可能导致不得不重复检查，从而增加实际的辐射量。监

测结果显示，唾液腺和甲状腺的平均辐射量均约０．０５ｍＧｙ，均

低于每年基础辐射剂量的２％。８）反复的ＣＴ和核医学检查增

加乳腺癌风险。２５０，０００名女性的资料显示在２０００－２０１０年

ＣＴ的使用不断增加，导致乳腺癌的风险增加，而且核医学检查

可能也增加了这一风险。研究者们发现，患者所接受的辐射量

变化范围较大，以多期心脏ＣＴＡ和胸部检查的辐射量最大。
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年轻女性接受数次胸部或心脏ＣＴ检查者发生乳腺癌的风险增

加最显著，达到约２０％。９）研究发现“化疗脑”的生理学证据。

ＰＥＴＣＴ可诊断化疗后脑代谢改变。化疗脑病的症状被描述为

“精神模糊”，系接受化疗的患者失去适应能力，此病很常见但

一直未明确其准确的病因。研究者分析了１２８例进行化疗的

乳腺癌患者的ＰＥＴＣＴ图像，发现治疗前后与化疗脑患者症状

密切相关的脑区的代谢显著下降。ＰＥＴＣＴ有助于此类患者的

诊断和早期干预。１０）高海拔登山者有脑出血风险。ＭＲＩ发现

在高海拔脑水肿（ＨＡＣＥ）幸存者几乎脑内均有微出血（ＭＨ）。

而单纯肺水肿或登山后不适患者脑出血发生率非常低。１１）腹

部肥胖的男性有骨质疏松的风险。严重肥胖是骨质丢失和骨

强度下降的风险因素之一。１２）大部分患者不了解放射科医师

的工作。很长时间以来公众对放射科医师在卫生保健中的作

用知之甚少，但最新的研究显示甚至在过去接受过多次影像检

查的患者对这一职业也所知不多。研究者调查了３０７例行ＣＴ

检查的门诊患者，其中几乎一半具有大学或以上学历。超过

６４％的患者表明他们对放射科医师做什么不知道或知之甚少，

只有３５．８％比较了解，尽管有８３％的患者认为这一点重要或非

常重要。

据本次大会学术指导委员会公布的数据，会议收到的用于

大会交流的投稿量继续保持增长趋势，今年共收到１２９１９篇论

文摘要（去年为１２３３４篇），其中科学报告或展板类７６１４篇，教

育展示类５３０５篇。各分支学科的来稿情况见表１。今年的科

学研究类来稿中神经及头颈部放射学和肿瘤放疗方面的论文

数量较去年明显减少，而胸部、泌尿生殖放射学和物理学等其

他基础科学的来稿量明显增加；教育展示类来稿中泌尿生殖影

像学的来稿量有显著增加，其他学科来稿量较去年变化不大。

表１　各分支学科的来稿量 （篇）

学科 科学研究类 教育展示类

乳腺影像学 ６０８ ３３７
心脏影像学 ５３４ ２０４
胸部影像学 ５２８ ４５８
胃肠影像学 ９３２ ８３０
泌尿生殖影像学 ５２０ ３９１
骨骼肌肉影像学 ５９５ ６１７
神经及头颈部放射学 ９５２ ７８９
分子影像学 １７８ ４８
儿科放射学 ３１４ ２７２
血管及介入放射学 ６８０ ３９１
物理学及其它基础科学 ６５４ ９２
肿瘤放疗及放射生物学 ２４９ １５
核医学 ２１４ １２２
急诊医学 １０４ １９６
健康服务、政策及研究 １５４ １０７
放射情报学 ３９８ １３４
妇科及生殖医学 ０ ２３９
多系统研究 ０ ２１４
合计 ７６１４ ５３０５

大会学术委员会在７月中旬最终确定科学研究类摘要的

入围名单，共接受了１８６３篇科学报告、１２５７篇科学展板；在６

月中旬对评审通过的２１１１篇包括５个系列１４个主题的继续教

育展示发出了正式邀请。２０１２年ＲＳＮＡ年会科学报告关注的

热点问题主要有移植手术的影像学评价、肝脏病变 ＭＲＩ、慢性

阻塞性肺部病变 ＭＲＩ、纳米技术在癌症影像诊断中的应用、４Ｄ

ＭＲＡ和４ＤＤＳＡ技术等。

全球最大的影像医学网站 ＡｕｎｔＭｉｎｎｉｅ评选的本次大会的

９个热点主题：①研究者认为告别胸部 Ｘ线检查的时候到了。

来自挪威的研究者比较了传统Ｘ线摄影与结合先进的迭代重

建技术的３２０排ＣＴ胸部检查，发现除了费用低以外Ｘ线检查

没有任何优势，而ＣＴ在诊断效能上有巨大优势。其实，ＣＴ在

很早以前就有取代 Ｘ线检查的趋势，但是受到３个方面的限

制：１）最重要的一点，就是辐射量的问题。传统胸部ＣＴ检查单

次扫描的辐射量为４ｍＳｖ，而胸部Ｘ线检查仅０．０５ｍＳｖ；２）胸部

ＣＴ检查耗时明显长于胸片；３）费用问题。而采用现在的３２０

排ＣＴ超低剂量扫描结合先进的适应迭代降低剂量算法

（ＡＩＤＲ）很好地解决了这些问题：辐射量仅０．１０５ｍＳｖ，检查时

间缩短至７ｍｉｎ（胸片约５ｍｉｎ），图像质量高（犘＜０．０５），诊断敏

感度达８９％±２％（而胸片仅１８％±３％），阳性预测值达９８％

（胸片仅３７％）。他们的结论是如果费用不是问题，现在是告别

胸部Ｘ线检查的时候了。②放射学者必须充分利用ＩＴ来稳固

他们的未来。作为本次大会的“新视野报告”，Ｄｒ．ＫｅｉｔｈＤｒｅｙｅｒ

的报告题目是“放射信息学的未来”，Ｄｒ．ＰａｕｌＣｈａｎｇ的题目是

“医学影像ＩＴ可确保放射学在医疗发展的新时代能蓬勃发

展”。虽然在过去１５～２０年里放射信息学显著提高了放射学

者的生产效率和经济效益，但它降低了放射学者在医疗服务中

的相关性或可视性。由于美国政府的医疗ＩＴ鼓励计划和医疗

改革，影像共享、结构性报告、新的交流技术、临床决策的支持、

电子化健康记录（ＥＨＲｓ）和个人健康记录（ＰＨＲｓ）将在未来产

生广泛影响。只要稍微损失一点效率，就可以显著提高质量

（这在将来肯定会作为对放射学的要求而制定相关的行业标准

的），而且可以增加放射学在医疗服务里的相关性。最初是为

了增加放射学家的效率和便利性而设计的远程放射学技术，随

着经济规模和地缘经济的变化，在进一步降低医疗费用方面发

挥着作用，在使我们的服务商品化中可能起到桥梁作用。对于

放射学面临的问题，有３个方面需要进行革新，主要涉及信息

的获得、交流和利用。③大会主席强调放射学者应更多地与患

者接触。这是此次大会的主题“患者优先”含义的延伸，是真正

的实现“以患者为中心”医疗模式的重要一点。他还提出了实

现这一目标的４个遵循原则：尊严和尊敬、信息分享、参与、合

作。④在美国高端成像检查（ＣＴ、ＭＲＩ）的费用降到医疗服务领

域的最底部。多个研究中心的调查结果显示，在美国“财政赤

字削减法案”（ＤＲＡ）２００５年开始执行后，在医疗系统里高端成

像检查的费用从增长最快演变为不论是绝对还是相对值都降

至最低。但ＤＲＡ的限制作用并未对整形外科私立诊所的此项

费用产生明显影响。⑤ＧＥ公司在大会期间展示了其最新的

ＰＡＣＳ系统和３Ｄ静音 ＭＲＩ机。本次会议期间，ＧＥ公司展示了

一系列新技术，从自动乳腺超声（ＡＢＵＳ）机到降噪 ＭＲＩ技术，

以及能将ＰＡＣＳ和先进的可视化应用综合到一个浏览平台的

新图像浏览软件等。⑥仅半数患者将放射科医师看作医师。

一份来自印第安娜的研究报告指出：８０％的被调查者称他们希

望知道到底是谁在分析他们的扫描图像，８３％希望能得到一份

放射科医师诊断报告的复印件。人们竟然不知道放射科医师

在做什么，而且分不清放射科医师和进行检查操作的放射科技

师。现有的体制决定了放射科医师更多的是一种指导临床医

师的顾问的角色，对于患者一直是不可见的。同时，很多医师
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也习惯于这种模式而不愿意去与患者接触。放射科医师必须

转变观念，积极的与患者进行交流。研究者认为，要改变这一

现状还有很长的路要走。⑦语音识别软件导致诊断报告出错的

问题是一个“沉睡的巨人”。放射学家过去使用记录员来生成

和编辑诊断报告，但由于费用的原因，目前则仅采用语音识别

软件。但研究人员发现，在口述的任意一行存在１处错误的概

率是５２％。虽然这些错误大部分并不影响报告的核心内容，但

有些错误可能导致严重的后果。因此必须非常谨慎的使用语

言识别软件。⑧西门子公司在ＲＳＮＡ年会上推出了其新一代

的高端血管造影系统———ＡｒｔｉｓＱ。新型低剂量乳腺Ｘ线系统、

无绳超声探头、可用于临床和科研的高性能３ＴＭＲ机是西门

子公司产品展示中的亮点，而 ＡｒｔｉｓＱ的推出具有轰动效果。

此系列主要有２种机型（ＡｒｔｉｓＱ和 旗舰型产品ＡｒｔｉｓＱ．ｚｅｎ），

其核心技术是第二代 Ｇｉｇａｌｉｘ平板发射Ｘ线球管技术，能显著

降低辐射量。同时ＡｒｔｉｓＱ．ｚｅｎ还采用了最新的数字化探测器

（采用晶体硅而非传统的非晶硅，能产生更有效的信号放大）和

可视化导航技术。⑨放射学和消费主义：奇特的盟友？随着医

疗改革的推进，过去的“医师在医患关系的绝对主导地位”的模

式已开始改变，患者开始评价医疗服务及医师，就如同他们在

其他消费领域一样。放射学领域也必须发生改变。患者们开

始自己来作出医疗决策，自己考虑哪些服务是必须的，费用如

何，以及其质量、便利性和可获得性。如果患者的要求得不到

满足，他们会选择一些提供“一站式全面服务”的私立医疗机构

等。放射学者的任务是为患者提供准确的信息，帮助患者进行

决策。过去以量来评价放射学医疗服务的模式今后将转变为

以“质量”为主的评价体系。

每年的ＲＮＳＡ年会提供了大量的专业信息，我们仅选择了

与放射科医师临床诊断和科研联系比较紧密的大会科学报告

的相关内容，按不同的专业方向进行归纳和总结，为广大读者

能及时了解这一年来放射领域的最新研究进展和研究方向打

开一扇窗。
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【摘要】　ＲＳＮＡ２０１２报道的拓展 ＭＲＩ新技术及数据分析方法主要包括酰胺质子转移（ＡＰＴ）、扩散峰度成像（ＤＫＩ）、

多ｂ值非高斯扩散、动脉自旋标记（ＡＳＬ）、直方图分析法、自动化脑分割ＳｙＭＲＩ及大角度高分辨力扩散成像（ＨＡＲＤ）Ｉ

等，在中枢神经系统疾病的应用研究主要包括：①胶质瘤术前分级、肿瘤分子生物学行为评估及鉴别肿瘤真性和假性进

展；②脑卒中缺血性损伤的ＰＨ值变化、非高斯分布扩散变化、血流灌注信息、界定缺血半暗带以及急性卒中运动障碍恢

复与皮质脊髓束的关系；③自动化脑分割ＳｙＭＲＩ精确定量多发性硬化脑组织体积；④４Ｄ相位对比成像探索特发性脊髓

空洞症发病机制及脑脊液动力学变化；⑥ＨＡＲＤＩ脑白质纤维束追踪技术可明显提高白质分割的精确性。另一亮点是关

于阿尔茨海默病认知功能研究。
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　　ＲＳＮＡ２０１２中枢神经系统影像诊断方面的研究进展和新

技术的应用概况主要体现在以下几个方面。

脑肿瘤研究进展

主要采用酰胺质转移（ＡＰＴ）成像、扩散峰度成像（ＤＫＩ）、多

ｂ值非高斯扩散成像、动脉自旋标记（ＡＳＬ）、超高场弹性成像

（ＳＷＩ）及直方图分析法等进行胶质瘤术前分级、肿瘤分子生物

学行为评估及肿瘤真、假性进展的鉴别。

１．脑肿瘤 ＭＲ功能成像及数据分析

酰胺质子转移（ａｍｉｄｅｐｒｏｔｏｎｔｒａｎｓｆｅｒ，ＡＰＴ）是用来检测酰

胺质子的一种对特定化学物质交换饱和成像技术，可用于胶质

瘤的术前分级。对１５例经手术证实的弥漫性胶质瘤患者进行

ＭＲＩ扫描获得ＡＰＴ图，并对标本进行免疫组化染色评估不同

病理分级Ｋｉ６７指数。将兴趣区放在肿瘤实质部分，测得Ⅱ、

Ⅲ、Ⅳ级胶质瘤 ＡＰＴ 的平均强度分别为 １．８％ ±０．５％、

２．４％±０．８％和４级４．０％±０．４％，Ⅱ级与Ⅳ级、Ⅲ级与Ⅳ级

间的差异有统计学意义。且肿瘤的 ＡＰＴ信号强度与 Ｋｉ６７指

数成负相关关系。ＡＰＴ图能为弥散性胶质瘤的恶性程度及组

织病理学分级提供有价值的信息，可用于术前评估或监测疗放

化疗的疗效。

扩散峰度成像（ｄｉｆｆｕｓｉｏｎｋｕｒｔｏｓｉｓｉｍａｇｉｎｇ，ＤＫＩ）测量体素

内符合高斯扩散模型的水分子运动偏差。对３５例０～２０岁脑

肿瘤患者行ＤＫＩ，２１例为Ⅰ级肿瘤，７例为Ⅱ级，７例为Ⅳ级。

Ⅰ级和Ⅲ级肿瘤的平均峰度值与Ⅳ级差异有统计学意义。Ⅰ

级与Ⅳ级平均扩散值之间差异有统计学意义，Ⅰ级与Ⅳ级间差

异无统计学意义。表明平均峰度值对于肿瘤分级较平均弥散

性和各向异性更为敏感，ＤＫＩ可以更准确评估小儿脑肿瘤并可

对临床治疗进行规划和预测。

通过多ｂ值非高斯扩散模型（分数阶微积分模型，ｆｒａｃｔｉｏｎａｌ

ｏｒｄｅｒｃａｌｃｕｌｕｓｍｏｄｅｌ，ＦＲＯＣ）获得的多个参数与组织成分的不

均质或微结构相关。２７例经组织病理学证实的脑肿瘤患者，行
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