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徐州市中心医院（四院）地址：徐州市解放南路
344
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路公交车到“市四院”站下。 淮西客运站有专车免费接送。

徐州市中心医院核医学科放免

中心是淮海经济区最大的核医学临

床实验室，设备先进而齐全，现有全

自动化学发光仪6台。雅培、贝克

曼、罗氏电化学发光仪及西门子等，

均为国际知名品牌的设备。

开展的骨代谢标志物能反映全

身性的骨代谢变化，作为监测和随

访的指标，在3～6个月即能反映疗

效和患者的治疗依从性，联合BMD

检测作为重要的诊断工具。

徐州市中心医院核医学科技术展示（三）

随着我国人群中高血压、高血脂、肥胖患者迅速增加,冠心病等心血管病的发生率、死亡率也呈现快速上升趋势。据专家估计,在我国,冠心病的误诊、漏诊率高达50%，其原因有

两方面:一方面,许多非冠心病患者因“胸痛”或静息心电图ST-T改变,长期被误诊为冠心病；另一方面,许多冠心病患者被漏诊,失去了早期治疗的机会,导致心力衰竭甚至死亡。

近二十年来国内外的临床实践与经验已证明，核素心肌灌注显像（MPI）对冠心病的诊断、冠脉病变程度及范围的评估、存活心肌的估测、冠心病人疗效与预后的估价，的确是一

种有价值的无创伤性检查方法。

冠心病定义中最为实质的内
容是心肌缺血。由此可知单纯的冠
状动脉狭窄只是冠状动脉病变,而
并非冠心病。只有MPI才能为冠心
病诊断提供直接证据。

MPI可以早期诊断心肌缺血,
尤其是对以弥漫性和微小冠状动
脉血管病变为特征的女性患者、糖
尿病患者更加具有诊断优势。MPI
诊断的结果对于指导治疗方案的
确定具有重要意义。

目前，MPI已成为冠心病临床
上应用最多的检查方法之一，随着
MPI在冠心病临床诊治中的应用
愈来愈广泛，其临床意义不仅在于
明确心肌缺血部位和范围，更重要
的是提供冠心病危险分层、预后和
疗效评估。对于疑诊冠心病患者，
心肌灌注显像检查发挥“看门人”
的作用，协助临床医生制定最佳治
疗决策，相信将有更多的冠心病患
者受益。

MPI用于诊断心肌缺血，准确
性可达到90%。其虽然不能直接观
察冠状动脉的解剖改变，但能判断
冠状动脉病变后所造成的后果
---心肌缺血。因此，它能反映心
肌血流的病理生理变化。根据显像
剂在心肌内的分布情况，可以判断

缺血的部位、程度和范围，以及由
于心肌缺血所导致的左心室功能
变化。MPI反映心肌缺血的程度非
常敏感,甚至可以反映冠状动脉血
管造影无法显示的微小冠脉血管
病变所导致的心肌缺血。

MPI是一种最简便易行的评
估疗效的可靠方法。判断冠心病患
者的疗效无论冠心病患者采取哪
一种治疗方法(药物、支架或冠状动
脉搭桥术)，治疗后心肌缺血部位的
血流和功能有改善，说明疗效好；
心肌血流和功能无变化甚至恶化，

证明该治疗无效。如果心肌内发现
新的缺血部位，说明其他冠状动脉
又发生了新病变。因此，对于已确
诊的冠心病患者，在治疗前尽可能
做一次 MPI，以便治疗后随诊疗
效。

探查心肌缺血

评估疗效

评价冠心病患者的危险性分层及预后

心肌灌注显像还可用于筛选
药物治疗或血管重建术的最适患
者。核素心肌灌注显像的可逆性灌
注缺损可提供心肌缺血及其部位、
范围和程度，冠脉狭窄伴心肌显像
的可逆性灌注缺损是血管重建治
疗的重要适应证。MPI还可以评价

心肌梗死部位有无明显的存活心
肌，这也是血管重建(支架或冠状动
脉搭桥)成功与否的关键。有存活心
肌采用血管重建手术治疗的患者，
心脏事件发生率要比药物治疗明
显降低，而如果没有存活心肌即使
建立了血管重建也没有意义。

心肌灌注显像更重要的是对
冠心病和疑诊冠心病患者进行预
后评估和危险分层，根据心肌灌注
影像可将患者按心脏性死亡的危
险度分为低、中、高危组，重要的预
测指标包括：（1）可逆性缺损的范

围、程度；（2）左心室射血分数
（LVEF）；（3）运动负荷后左心室增
大，肺摄取显像剂增加。如果 MPI
正常，即使冠状动脉造影存在一定
程度的狭窄，其年心脏事件的发生
率也与正常人相似，小于1%。

为血管重建提供依据

徐州市中心医院核医学科

ECT室地址：科研楼后（内科病房

楼西侧）。

咨询电话：

0516—83956303

13912045900
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推荐专家

曾于上海交通大学附属六院

深造。曾获得徐州市科技进步奖

二、三等奖各1项，江苏省新技术

引进奖二等奖1项，参研省卫生

厅科研课题3项，市科技局科研

课题2项，在中华及省级以上核

心期刊发表论文5篇。

专业方向：ECT诊断及核素治

疗。

擅长：1、心血管及肿瘤的ECT

诊断。2、甲亢、甲状腺癌的核素

131碘治疗、骨肿瘤的核素治疗。

3、骨质疏松及骨病的诊断及治

疗。

鹿存芝

核医学科副主任

副主任医师

徐州市中心医院核医学科技术展示（四）

在医学界,骨质疏松症有一个
美丽的外号“寂静的杀手”，悄无声
息地在人体内发展壮大，是一个静
悄悄的流行病。其好发于绝经后妇
女和 60岁以上的老年男性。它可
以没有疼痛或其他症状，直到发生
了脊柱、髋部或腕部的骨折才被察
觉。骨质疏松及其骨折已成为严重
影响人类健康的一大问题。在我国
骨质疏松患者约 6000-8000万人

之多，早诊断和治疗骨质疏松症能
给患者带来福音。

徐州市中心医院核医学科引
进 XR-600双能 X线骨密度测量
仪，是目前世界上技术最先进、设
计最完善、使用最方便、临床应用
最广泛的骨密度测量技术。该款设
备具有极高的精确度和准确度。其
高度人性化的软件功能能满足临
床和科研多方面的需求。

徐州市中心医院核医学科骨质

疏松门诊及骨密度检查室咨询电

话：0516—83956399

地址：中心医院科研楼一楼

早期诊断骨质疏松和骨折危险度预测

对内分泌及代谢性骨病的骨量测量，从而制定安全、最佳的治疗方案，防止

骨折发生

病情随访及疗效评价

临床适应症


