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结
!

果

!̀

病理结果

$%

例患者中前列腺癌
("

例!良性前列腺增生
($

例!前列腺癌区共
("

个!移行带非癌区共
(!

个!外周

带非癌区共
!%

个"

(̀

四组
5G53;975

各参数在癌区与非癌区之间

的差异性分析结果

四组
5G53;975

测得的
9

值在前列腺癌区(移行

带非癌区(外周带非癌区之间差异有统计学意义#

!

"

)*)#

%'而四组
5G53;975

测得的
K

值(

9

$值在前列腺

癌区(移行带非癌区(外周带非癌区之间差异均无统计

学意义#

!

值均
#

)*)#

!表
!

%"

"̀

四组
5G53;975

测得的
9

值在前列腺癌区(

移行带非癌区(外周带非癌区间的两两比较结果

四组
5G53;975

测得的
9

值在前列腺癌区与移

行带非癌区之间差异有统计学意义#

!

"

)*)#

%!且移

行带非癌区高于前列腺癌区'

9

值在前列腺癌区与外

周带非癌区之间差异有统计学意义#

!

"

)*)#

%!从均

值差来看!外周带非癌区对应的
9

值高于前列腺癌

区'

9

值在移行带非癌区与外周带非癌区之间差异有

统计学意义#

!

"

)*)#

%!从均值差来看!外周带非癌区

对应的
9

值高于移行带非癌区#表
(

%"

表
(

!

四组
5G53;975

测得的
9

值在不同区域间的均值差

组别
前列腺癌区与
移行带非癌区

前列腺癌区与
外周带非癌区

移行带非癌区与
外周带非癌区

T

组
I)*68

$

I!*!(

$

I)*$$

$

e

组
I)*68

$

I!*!%

$

I)*$2

$

&

组
I)*%)

$

I!*!(

$

I)*$"

$

9

组
I)*66

$

I!*!$

$

I)*$8

$

注'

$

!

"

)*)#

!

讨
!

论

!̀

前列腺
5G53;975

的
]

值选择

A<+

,

等)

8

*在前列腺
5G53;975

研究时采用了
#

个
]

值#

)

(

!88

(

"%#

(

#6"

和
%#)[

$

--

(

%的不同组合!
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评价各
]

值组合所测参数值在前列腺
3

F

;345

中的

应用价值!研究结果表明
5G53

各参数值可因
]

值不

同而发生相应变化"

本研究对
8

个
]

值#

)

(

!)

(

()

(

#)

(

!))

(

())

(

#))

(

!)))[

$

--

(

%分成四组行前列腺
5G53;975

扫描所获

的
5G53

参数中!

K

值和
9

$值在前列腺癌区(移行带

非癌区(外周带非癌区间的差异均无统计学意义#

!

#

)*)#

%!

K

值在以往文献中稍有争议!

9o

F

KDBC

等)

2

*所测

得的前列腺癌区
K

值明显低于非癌区#

!

"

)*)#

%!而

EL=+-@C@

)

!)

*等则认为
K

值在前列腺癌区与良性增生

区间差异无统计学意义#

!

#

)*)#

%"本研究结果显示

9

值在前列腺癌区与移行带非癌区(前列腺癌区与外

周带非癌区(移行带非癌区与外周带非癌区间差异均

有统计学意义#

!

"

)*)#

%!这与以往文献的研究结果

相符)

8

!

!)

!

!!

*

!其原因是肿瘤组织内细胞密度较大(细胞

排列紊乱(细胞核质比及细胞间质成分减少等因素限

制了组织内水分子的扩散运动!即水分子的真性扩散

明显受限!导致代表单纯水分子扩散的
9

值降低!其

降低程度大于非癌组织"本研究中四组
5G53;975

扫描所测得的移行带非癌区的
9

值均低于外周带非

癌区!且两者间差异具有统计学意义#

!

"

)*)#

%!究其

原因可能为本组研究的纳入对象均为
6)

岁以上男性!

移行带存在不同程度的良性增生!增生区细胞特别是

基质及纤维成分增加!局部增生组织致密!水分子的真

性扩散相应受限!使得代表单纯水分子扩散的
9

值降

低!而外周带非癌区的腺体组织富含水分!水分子的真

性扩散并未受到限制!故而导致两者间的
9

值产生差

异"

本研究结果表明采用的四种
]

值组合进行前列腺

5G53;975

扫描所测得的
9

值均可为作为评价指标!

为前列腺癌组织(移行带非癌组织(外周带非癌组织间

的鉴别诊断提供量化评价依据"以往的前列腺
5G53;

975

研究中!

]

值的数量在
#

!

!)

个之间)

8

!

!)

*

!但较多

的
]

值需要较长的采集时间!影响临床工作效率"本

研究中
T

组的
]

值数量为
#

个#

)

(

!)

(

!))

(

())

(

!)))[

$

--

(

%!可达到鉴别诊断前列腺癌区(移行带非

癌区(外周带非癌区的要求!且扫描时间最短!为
"

分

!8

秒!较
9

组的图像采集时间#

#

分
$(

秒%减少了

$(R

!建议在临床前列腺
5G53;975

扫描中使用"

本研究结果显示!

K

值和
9

$值在前列腺癌区(移

行带和外周带非癌区间的差异均无统计学意义#

!

#

)*)#

%!不能作为前列腺癌组织与非癌组织的鉴别诊断

指标"这可能与
K

值(

9

$ 值测量的可重复性差有

关)

!(

*

!也可能由于
K

值和
9

$值为灌注相关参数!对管

道结构内液体的流动及腺体分泌较敏感)

!)

*

"

(̀

本研究的不足和展望

本研究的不足之处&

#

纳入患者均经穿刺活检病

理证实!前列腺尖部病变和早期侵袭性低的微小癌灶

易被漏穿!可导致病理结果的假阴性'

$

未行前列腺大

切片与其
345

图像的对照研究!仅以穿刺病理结果作

为最终诊断!而穿刺活检病理与
345

图像间的匹配难

以达到理想的拟合度'

%

由于扫描时间和后处理软件

的限制!所选
]

值数量受到一定的限制"由于目前

5G53;975

技术在前列腺疾病诊断中的应用尚不成

熟!缺乏公认的
]

值组合设置标准和统一的
5G53;

975

后处理软件!笔者在今后的工作中将针对上述不

足完善设计!增大样本量!作进一步的深入研究"
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