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以胸部受累为主的泛发性淋巴管异常６８Ｇａ⁃ＮＯＴＡ⁃伊文思蓝
ＰＥＴ ／ ＣＴ 显像 １ 例
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　 　 患者女，３６ 岁，１８ 岁时体检发现双侧乳糜性胸腔积液，
行“双侧胸导管结扎、胸膜松解术”。 ３ 个月前胸闷加重，胸
腹部 ＣＴ 结果见图 １。 胸膜穿刺活组织检查病理示较多不规

则增生的淋巴管，管腔扩张。 临床诊断为泛发性淋巴管异常

可能性大。９９Ｔｃｍ ⁃硫化锑胶体（ａｎｔｉｍｏｎｙ ｓｕｌｆｉｄｅ ｃｏｌｌｏｉｄ， ＡＳＣ）
淋巴显像示双侧乳糜胸（图 ２）。 经本院伦理委员会批准

（ＺＳ⁃２１３１），患者签署知情同意后，行６８Ｇａ⁃１，４，７⁃三氮杂环壬

烷⁃１，４，７⁃三乙酸⁃伊文思蓝（１， ４， ７⁃ｔｒｉａｚａｃｙｃｌｏｎｏｎａｎｅ⁃１， ４， ７⁃
ｔｒｉａｃｅｔｉｃ ａｃｉｄ⁃Ｅｖａｎｓ ｂｌｕｅ， ＮＥＢ）ＰＥＴ ／ ＣＴ 淋巴显像，结果见图 ３。
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图 １　 泛发性淋巴管异常（ＧＬＡ）患者（女，３６ 岁）ＣＴ 检查图（箭头示病灶） 　 可见双侧胸膜及叶间胸膜不均匀增厚（１Ａ），纵隔多发低密度

影填充于脂肪间隙（１Ｂ），脾低密度及胰腺周围囊性密度影（１Ｃ） 　 　 图 ２　 同一患者 ９９Ｔｃｍ ⁃硫化锑胶体（ＡＳＣ）淋巴显像全身前位图　 可

见双侧胸腔内弥漫性显像剂分布　 　 图 ３　 ６８Ｇａ⁃１，４，７⁃三氮杂环壬烷⁃１，４，７⁃三乙酸⁃伊文思蓝（ＮＥＢ）ＰＥＴ ／ ＣＴ 显像图（箭头示病灶） 　 全

身最大密度投影图（３Ａ）示双侧胸腔、上腹部及右下腹部异常显像剂分布；ＰＥＴ ／ ＣＴ 融合图示双侧胸膜及叶间胸膜增厚伴不均匀异常显像

剂分布（３Ｂ），纵隔多发低密度影伴异常显像剂分布（３Ｃ），双侧乳糜性胸腔积液（３Ｄ），双肺支气管血管束及小叶间隔增粗（３Ｅ），胰腺周围

囊性密度影伴显像剂分布，脾低密度影，但未见显像剂分布（３Ｆ），右下腹异常走行淋巴管，为 ＧＬＡ 受累部位（３Ｇ）。 ＧＬＡ 罕见，属于淋巴管

畸形疾病，主要见于先天发育异常，亦可为后天获得性。 病变通常呈弥漫性、多灶性分布，可发生于全身任何含有淋巴系统的部位，包括

肺、纵隔、胸膜等胸腔内器官，也可累及腹部脏器和骨等器官［１］ 。６８Ｇａ⁃ＮＥＢ ＰＥＴ ／ ＣＴ 淋巴显像能够无创可视化全身淋巴系统，灵敏度及空

间分辨率均较９９Ｔｃｍ ⁃ＡＳＣ ＳＰＥＣＴ 高；６８Ｇａ⁃ＮＥＢ 颗粒直径较９９Ｔｃｍ ⁃ＡＳＣ 小，沿淋巴管移动更快，故显像时间更短［２］ 。 本例６８Ｇａ⁃ＮＥＢ ＰＥＴ ／ ＣＴ
显像表现为以胸部受累为主的 ＧＬＡ，成功区分了 ＧＬＡ 活性病灶与非淋巴管畸形病变，为临床诊断提供了丰富、有力的依据
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