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#摘要$

#

持续性存在的肺纯磨玻璃结节"

U

VV?

#较实性结节具有较高的恶性可能!其病理可能为

癌前病变或早期肺腺癌等!但目前尚不明确其具体随访监测时间以及何时采取手术治疗最为科学%合

理!本文归纳与总结近年来国内外相关文献及指南!针对肺
U

VV?

的自然生长规律%随访时间的选择及

可能引起结节增长的独立危险因素等进行系统总结与综述!旨在为临床制定
U

VV?

的随访策略及治疗

方案提供可靠的理论依据$
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近年来临床患者肺纯磨玻璃结节(

U

HFB

C

FTHNR

C

DL99NTRHDB

"

U

VV?

)的检出率日益增高"尤其是在与

非吸烟相关性肺癌患病率较高的亚洲人群中更加凸

显#

.

$

%

U

VV?

的定义是肺窗上呈云雾状密度增高模糊

影"其内的血管和支气管影可通过肉眼辨识且
6>

图

像纵隔窗上不能显示实性成分%实际上"

U

VV?

并不

具有特异性"它可以是多种不同疾病的共同
6>

表现"

既可能是肺腺癌"也可能是炎性病变或其他良性病变%

偶然发现的!短期内变化的
U

VV?

多可以通过连续性

胸部
6>

随访得以明确诊断'但持续性存在(定义为持

续存在
P

个月以上#

0

$

)的
U

VV?

中即使其生长模式呈

惰性"已有多项研究#

P%2

$表明这种持续性存在的!惰性

缓慢增长的
U

VV?

较实性结节具有较高的恶性可能

(如癌前病变或早期肺腺癌等)%基于肿瘤细胞增殖!

侵袭以及纤维细胞的异常增生等特性"通过长期随访

显示
U

VV?

发展变化主要呈现以下
7

种演变规律*病

灶增大!密度增高!新发实性成分以及较多见的稳定不

变%

目前尚不明确哪些持续性存在的
U

VV?

应何时

采取手术治疗最为科学!合理"对于长期稳定性的
U

V%

V?

且无明确手术指征的患者具体应随访!监测多少

年+ 目前对
U

VV?

的科学化!规范性!有效性临床管

理策略尚存争议"这也是临床亟待解决的实际问题%

本文归纳与总结近年来国内外相关文献及指南"针对

肺
U

VV?

的自然生长规律!随访时间的选择及可能引

起结节增长的独立危险因素等进行系统总结与综述"

旨在为临床制定
U

VV?

的随访策略及治疗方案提供

可靠的理论依据%

U

VV?

随访时间与演变规律

GDB*9IJNBF

学会
0/.4

年指南#

1

$建议对
U

VV?

!

1::

者无需随访"若为疑似恶性结节"可在第
0

年和

第
7

年复查
6>

'

$

1::

者建议在
1

%

.0

个月内复查

6>

"确认其是否持续存在"因为临床及多项研究表明

大量偶然发现的
U

VV?

可在随访过程中吸收甚至缩

小'若为持续性存在的
U

VV?

可在以后每
0

%

2

年复

查
6>

"但对于
2

年后应间隔多长时间再进行随访并

没有给出明确的建议%

.̀

U

VV?

随访时间

多项研究结果#

4%\

$已表明肺
U

VV?

出现增长的体

积倍增时间(

YTDH:BRTH8D*N

C

+*:B

"

",>

)"即体积增

大
.

倍所需要的时间为
10=

%

.=P0R

%其中
j*

等#

./

$

研究中增长
U

VV?

的
",>

为
.77=

(

PP\

%

=17/

)

R

"约

有
..M2f

(

1

&

20

)的
U

VV?

在随访
2

年后仍出现增长"

因此
2

年的随访时间对部分
U

VV?

患者来说可能是

不足的"应引起临床上足够的重视%

在临床实践中"临床和放射科医生经常会遇到随

访
2

年期间仍保持稳定的
U

VV?

"但目前尚不清楚
2

年的稳定性能否足以判断该结节为良性"是否可以中

止后续随访而无需担心肺癌的漏诊和患者预后的恶

化%近年来"

EBB

等#

..

$

!

@

[

H+LFT

等#

.0

$及
$J*

等#

.P

$分

别对稳定
2

年以上且后续至少随访
./

年!稳定
2

年以

上!稳定
P

年以上的
U

VV?

患者进行研究"发现分别

有
..M4f

(

.\

&

.10

)!

./MPf

(

72

&

7P\

)及
.2M=f

(

.1

&

./.

)的
U

VV?

出现增长"结节发生增长的随访中位数

分别为
.P1

(

.0/

%

.4\

)月!

1

(

0M7

%

\M.

)年及
20

(

P0

%

1\

)月'而
6JT

等#

.7

$研究中稳定
P

年以上且至少随访

2

年的
U

VV?

中"仅
0M2f

(

..

&

7P=

)出现增长"这可能

与 该研究中结节初始直径的中位数为
2::

且
!

FG#

放射学实践
0/00

年
P

月第
P4

卷第
P

期
#
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表
.

#

稳定多年
VV?

的后续变化及影响因素

第一作者 发表年份 国家 纳入标准 患者例数
VV?

"增长'稳定#

U

VV? :VV?

随访时间
初始直径

"增长(稳定!

::

#

预测生长的定量
6>

特征

EBB

+

..

,

0/.\

韩国
稳定

2

年!后续随访
至少

./

年 .1/ .\

'

.7P =

'

P= .P1

"

.0/

%

.4\

#月 2M0

"

0M4

%

\M7

#!

7M1

"

.M4

%

./M/

#

新发实性成分!空气支气管
征!空泡

$J*

+

.P

,

0/.=

中国 至少稳定
P

年以上
2\ .1

'

=2 / 20

"

P0

%

1\

#月 =M\d0M1

!

.7MPdPM1

P,

最大直径!

6>

值的标准差

6JT

+

.7

,

0/.1

韩国
稳定

P

年!后续至少
随访

2

年 0.= ..

'

704 7

'

.. 44M2

"

P=M.

%

..4M.

#月 2M/

"

0M/

%

P.M.

#!

=M/

"

2M0

%

.2M2

#

年龄
&

12

岁!初 始 直 径
&

=::

!肺 癌 史!空 气 支 气 管
征!实性成分出现

@

[

H+LFT

+

.0

,

0/.2

日本
至少稳定

2

年以上&

'VV?

直径
)

2::

7P\ 72

'

P\7 / 1

"

0M7

%

\M.

#年
PMP

"

.MP

%

2

# 无

2::

结节比例较高(达
P7M0f

)有关%以上多项研究

(表
.

)显示
U

VV?

在最初稳定
P

年后仍会出现增长的

可能"故笔者认为对
U

VV?

的随访应该延长至
2

%

./

年%

0̀

U

VV?

随访演变规律

在
U

VV?

中有部分病灶遵循从浸润前病变到浸

润性病变逐步进展的自然规律"其
6>

特征表现为随

访间隔内结节大小增大!密度增高以及实性成分的发

展%

>LWL9J*:L

等#

.2

$回顾分析了
4P

例病理诊断为不

典型腺瘤样增生和原位腺癌的
6>

图像"发现有
21f

的病灶最初表现为
U

VV?

"其中
42f

的病变在后续随

访(平均随访时间为
72/d0P/R

)中大小增加"有
.4f

内部出现实性成分且其中
0Pf

后续表现为实性成分

的增加%还有国外学者回顾性研究#

.1

$发现"

VV?

体

积倍增时间与结节的恶性变有关"但依据其病理组织

学亚型不同而异'例如
$TN

C

等#

4

$研究显示"从原位腺

癌!微浸润性腺癌到浸润性腺癌的体积倍增时间的中

位数分别为
.07/MP

(

P41M7

%

P7.PM/

)

R

!

.P0=MP

(

424M=

%

.71.M1

)

R

和
\7.M2

(

=04M2

%

.0./M0

)

R

"从而

证明浸润性腺癌体积倍增时间明显短于前两者%

尽管
U

VV?

具有长期稳定和惰性生长的演变规

律"但上述研究也表明即使长达
2

年稳定期的
VV?

仍具有
./

年以上增长的潜在趋势%总而言之"当前证

据支持
U

VV?

可能需要进行
./

年的长期监测和随

访%

U

VV?

增长的独立危险因素

.̀6>

定量影响因素

在诸多肺
U

VV?

的
6>

特征定量分析研究中"结

节的直径或大小是评价其是否增长的一个重要影响因

素%目前研究多以肺
U

VV?

前后测量的最大直径或

平均直径发生增长(至少
$

0::

)来评估其是否较基

线
6>

出现增长"吴林玉等#

.4

$研究显示计算机辅助软

件自动测量结节直径在临床实践中较人工手动测量具

有较好的测量准确性和可重复性%直径较大的
U

VV?

在随访前
P

年内通常可观察到结节的增长"例如有研

究#

.7

$发现直径
!

=::

是
U

VV?

在
P

年随访期内保持

稳定的最佳截断值(

IH+%T<<

值)"而国内尹柯等#

.=

$研究

显示其最佳
IH+%T<<

值为
=M2 ::

%另有多项研

究#

./

"

.P

"

.\

$均显示初始平均直径
$

./::

与
U

VV?

增

长具有显著相关性"且直径
$

./::

的
U

VV?

病理结

果通常为浸润性腺癌#

0/

$

"因此在基线
6>

上发现直径

$

./::

的
U

VV?

在未来
6>

随访中出现增长的可

能性更大%

>L:HFL

等#

0.

$和
&

C

HIJ*

等#

00

$研究结果均显示
:%

6>5

截断值(约
a14/K;

)获得了预测
U

VV?

生长的

最大敏感度与特异度%但另两项研究#

.P

"

0P

$未显示
:%

6>5

与结节增长具有相关性"而发现其他与密度相关

的
6>

特征即
\4M2f 6>5

!

0M2f

%

\4M2f 6>5

的

斜率以及
6>5

标准差可能是对结节变化预测的有效

因素%而在
$J*

等#

.P

$多因素分析中发现只有
P,

最大

直径和
6>5

标准差是预测结节增长的独立危险因素

(

"A/M//.

)"其
IH+%T<<

值分别为
./M0::

和
2/K;

(

5;6

值分别为
/M=\1

和
/M=.P

)%上述多项研究表

明在
6>

定量分析中结节直径及
6>

值的预测效能较

为稳定"在临床工作中具有一定的可操作性及可重复

性%

0̀6>

非定量影响因素

0/0/

年
j*

等#

./

$最新研究中分析了更加全面的影

响因素"在非定量的形态学特征中"仅发现结节的分叶

征是预测其增长的独立影响因素%而国内学者尹柯

等#

.=

$研究还发现结节呈不规则形!空泡征及血管穿行

征均为独立危险因素%国外
KHLN

C

等#

.

$

!

>LWLJL9J*

等#

07

$分别认为空泡征及出现新的实性成分!分叶征及

空泡征是预测结节生长的独立危险因素%即当
U

VV?

形态不规则!具有分叶征!空泡征或血管穿行征等征象

时"应优化监测随访%

P̀

临床影响因素

而在临床特征中"有学者#

0/

$研究显示肺癌病史系

唯一与结节生长密切相关的影响因素"但
KHLN

C

等#

.

$

发现肺癌以外的癌症病史是预测
U

VV?

增长的潜在

危险因素%国外学者
3T8L

[

L9J*

等#

02

$

!

&

C

HIJ*

等#

00

$

观察发现只有吸烟史可以预测生长"但
$J*

等#

.P

$结果

却显示吸烟史不能预测
U

VV?

生长%出现上述研究

结果不同的可能原因是各项研究纳入的样本量以及不

同机构患者间的差异"总之癌症病史及吸烟史是影响

U

VV?

增长的高危因素"未来需要更大样本量的!多中

心的研究来进行验证%

GG#

放射学实践
0/00

年
P

月第
P4

卷第
P

期
#

@LR*TD'FLI+*IB

"

#LF0/00

"

"TDP4

"

?TMP



6>

新技术在
VV?

随访中的应用

.̀

影像组学

影像组学(

FLR*T:*I9

)是提取基于算法的计算机

化特征以量化医学图像中的病变表型特征#

01

$

"可以无

创地检测肿瘤内的异质性(即肿瘤内像素值的分布)"

而肿瘤的异质性指标恰可反映
VV?

的生物学行为与

侵袭性%例如
$HN

等#

04

$研究显示只有均匀性(

HN*%

<TF:*+

[

)是预测
U

VV?

增长的独立危险因素(

"A

/M/01

)"表现为增长组的均匀性明显低于稳定组"其与

体积倍增时间之间也具有良好的正相关性%此外"

QLW

等#

0P

$及
$J*

等#

.P

$分别通过
0M2f

%

\4M2f 6>5

的斜率!

6>5

的标准差反映了
U

VV?

病灶内的异质

性%国外
$H88L

等#

0=

$研究结果显示良性
VV?

的组学

参数随时间推移保持稳定"而恶性
VV?

的组学参数

在基线和随访
6>

期间可发生显著变化%国内王波涛

等#

0\

$研究显示当
VV?

在随访中形态学发生改变的同

时纹理特征波动变化也较大"尤其当能量值减少!熵值

增加时"应给予相应的干预措施%采用影像组学与常

规
6>

病变形态学观察相结合的方法对
VV?

进行随

访"可以为随访中发生变化的
VV?

提供量化依据#

P/

$

'

因此"影像组学有关参数的变化或可有助于指导或缩

短
6>

随访的间隔时间"并有望在常规影像上未体现

出来阶段及早诊断和识别肺腺癌%

0̀

人工智能

近年来"人工智能(

LF+*<*I*LD*N+BDD*

C

BNIB

"

5!

)在肺

VV?

检测及评估中的应用发展迅速"已有多项基于

5!

辅助系统的研究#

4

"

./

"

P.

$证明三维体积测量能够反

映
VV?

真实的增长速率"并在临床实践中具有可重

复性%例如
$TN

C

等#

4

$及
j*

等#

./

$学者分别采用
!N%

JTH9B

软件和
,FM-*9B

系统来测量肺结节体积"较二

维直径参数来说"该三维的体积参数更能反映
U

VV?

的真正增长率"也具有更高的准确性和敏感度%此外"

5!

还可自动匹配同一患者基线及后续随访
6>

的图

像"快速识别肺结节并比较其大小变化"客观评估结节

的生长情况#

P0

$

%随着深度学习人工智能的发展"

6>

影像组学与之联合将在
VV?

未来的随访应用中发挥

重要的作用%

小结与展望

综上所述"大量研究表明持续存在的肺
U

VV?

病

理上常为早期肺腺癌或其癌前病变"与实性结节相比

其生物学行为呈惰性"故长期积极监测是减少过度治

疗的安全策略%但其中一部分病变可发生增长并逐步

发展为浸润性腺癌"因此医师必须熟悉
U

VV?

的随访

管理及治疗策略"同时也应能够识别出那些需要更积

极管理的浸润性腺癌的典型临床及影像学特征%未来

需要通过多中心!大样本量的前瞻性研究并结合
6>

新技术来探索其深在的规律"从而建立有效的模型来

评估与预测
U

VV?
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