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[摘要] 目的 对比腮腺导管磁共振水成像(MRS)、CT造影与x线造影在诊断干燥综合征(ss)中的作 

用和价值。方法 收集 2011-01～2014-01共 301例临床疑诊为 ss患者的影像学检查资料，其 中行磁共振水 

成像有65例，行CT造影有130例，行 x线造影有 106例。将磁共振、cT结果与 x线腮腺导管造影结果进行 

对比研究，评价磁共振腮腺导管水成像诊断干燥综合症的应用价值。结果 三种检查方法的敏感度、特异度、 

Youden指数分别为腮腺导管 MRS 95％、80％、0．75，CT造影 87．5％ 、80％、0．675，X线造影 72％、90％ 、0．62。 

腮腺导管 MRS、CT造影及 x线造影的 ROC曲线下面积分别为 0．875、0．837、0．815。结论 SS腮腺导管 MRS 

准确性高于传统 X线造影，且为元创性检查 ，具有较高的临床应用价值。 
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[Abstract] 0bjecfive To compare the effect and value between magnetic resonance sialograpby(MRS)，CT 

siaglography and X-ray sialography in the diagnosis of Sjsgren S syndrome．Methods Three lmndreds and one SUS— 

peeted Sjogren S syndrome，of them 65 cases took MRS，130 cases took CT sialography and 106 took X—ray sialogra— 

phy．And these results were compared．Results These three metlmds sensitivity，specificity and Youden index were 

as~Howing：MRS：95％ ，80％ ，0．75，CT sialography：87．5％ ，80％ ，0．675，X—ray sialography：72％ ，90％ ， 

0．62 respectively．The area under the ROC CHIVe of MRS，CT sialography and X—ray sialography were 0．875，0．837， 

0．815 respectively．Conclusion MRS S accuracy in the diagnosis of SjSgren S syndrome is higher than the conven— 

tional X—ray sialography，and it is noninvasive and has high clinical value． 

[Key words] Sj0gren S syndrome(SS)； Parotid duct； Magnetic resonance sialography(MRS)； CT sia— 

lography； X。ray sialography 

干燥综合征(Sj0gren S syndrome，SS)是一种常 

见的慢性炎症性自身免疫性疾病 ，主要侵犯外分泌 

腺，如涎腺和泪腺等。多年来 x线下腮腺导管造影 

术被公认为是诊断的标准之一，近年来对 CT腮腺 

平扫及造影亦有研究，但以上检查对造影剂(泛影 

葡胺等碘剂)过敏者禁用。目前国内外有学者采用 

磁共振(magnetic resonance imaging，MRI)及腮腺导 

管磁共振水成像技术(magnetic resonance sialogra— 

phy，MRS)诊断 SS，利用磁共振较 X线、CT有更高 

的组织分辨率，以及利用唾液天然对比剂功能进行 

腮腺导管水成像可很直观地反映各级导管扩张的情 

况，从而能帮助临床对患者腮腺唾液的分泌及排空 

功能做一个很好的评估  ̈。本研究 旨在评估腮腺 

导管 MRS在 SS诊断和分期中的作用和诊断效能。 

1 资料与方法 

1．1 临床资料 收集 2011-01～2014~1共 301例 

来 自我院风湿免疫专科门诊及住院患者，均因可疑 

SS而行 x线下腮腺造影、CT腮腺造影或磁共振腮 

腺造影检查。纳人标准：患者为 18岁以上成年人， 

近期内无涎腺急性感染、无碘过敏史及严重心肝肾 
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的95％可信区间为 0．729～0．900。由此可见 MRS 方法的95％可信区间基本重叠。 

的曲线下面积高于 CT及x线造影，但是三种检查 

l-特异度 1．特异度 1．特异度 

④腮腺导管 MRS ROC曲线图 ⑧腮腺导管 cT造影 ROC曲线图 ⑥腮腺导管 X线造影 ROC曲线图 

图3 腮腺导管 MRS、CT造影及 x线造影的ROC曲线图 

3 讨论 

3．1 SS的病理及MRS原理 ss最先是于 1933年 

由瑞典医师 Sjogren报道的，Ss为慢性 自身免疫性 

疾病，该病全身外分泌腺体组织均可受累及，其中唾 

液腺和泪腺为主要受侵犯对象，而唾液腺中又以腮 

腺受累最多见。腮腺导管的超微病理基础主要包括 

腺泡细胞的明显变性、萎缩，基膜不均匀增厚，肌上 

皮细胞明显变性、萎缩及破坏。SS腮腺主导管出现 

管壁毛糙、花边状改变的病理基础是排泄管纤维组 

织溶解断裂，因此当受损的管腔内唾液充盈时或向 

腔内注射人造影剂后，后者可通过断裂导管上皮纤 

维组织渗透到残存纤维组织间隙内，而前者在无外 

界压力的情况下能更客观地显现受损导管的改变， 

得到不规则影像图像。ss腺体的微观病理基础是 

小叶内导管、闰管上皮及腺细胞变性，细胞间隙增 

宽，微绒毛减少，管壁纤维组织溶解断裂，基膜受累， 

当大量唾液分泌或造影剂达到一定水平时，前者充 

盈于受损导管内、后者通过末梢导管壁外溢到管周， 

由此形成“点、球状扩张”影像图像 ，但 MRS无 

外力试压，保障了各级导管自然充盈状态，更能客观 

地显现各级导管情况。ss腮腺病变的形成机制是 

由于上述腺体组织及导管的破坏导致唾液分泌量减 

少，腮腺排空功能下降，唾液在导管及腺泡内积聚。 

正常的腮腺组织因富含脂肪，故而在 MRI上主要表 

现为均匀的短T1、长 信号，而 ss患者因腺体内 

唾液聚集，使T1和，I2弛豫时间均延长而表现为在 

MRI平扫呈弥漫性长 T1信号、弥漫性长 T2信号， 

并可发现多发的点状、囊状长 T1、长 1’2信号影，此 

征象反映唾液积聚于腮腺末梢导管内。常规磁共振 

平扫图像一般很难显示腮腺主导管，根据人体内液 

体具有较长他 弛豫时间的特征，使含水器官成像， 

因此在腮腺区域腮腺导管内静止的液体呈长 T2信 

号，流动的血液因流空效应呈很低或无信号，即所谓 

的腮腺导管水成像，其优点是使含有唾液的腺泡、腮 

腺导管与周围组织之间产生较强的对比。该成像优 

点为无需注射对 比剂 ，为无创检查，亦无射线，可减 

轻患者检查的痛苦及避免接触射线。 

3．2 SS磁共振水成像价值 扫描前含服能刺激唾 

液分泌的维生素 C片，有利于充分显示腮腺的各级 

导管。本研究中腮腺导管 MRS诊断的敏感度均较 

CT造影、x线造影高，并且其 ROC曲线下面积亦明 

显高于其他两组，笔者认为凭借 MRI优越的软组织 

分辨率以及水成像技术，不需插管及推注造影剂，在 

腮腺内静态液体呈高信号情况下 ，以实质器官呈低 

信号为背景，从而形成视觉对 比，得到涎腺造影图 

像 。由于 SS患者先涎腺内唾液分泌减少，腺泡 

及涎腺导管排空功能下降，导致分泌物在腺体内聚 

集 J，所以利用这一特征性改变可以使 ss腺体实 

质及导管的变化得以显示。自Carlsten于 1926年 

应用碘化油作腮腺造影诊断唾液腺疾病以来，一直 

被认作一种常规的检查方法。唾液腺造影摄片主要 

用来展现腺体与导管的情况，与此同时还可以了解 

腺体有无破坏及占位性病变，以及导管有无扩张、挤 

压、移位、拉长或呈屈曲状等，但影像分辨率不高 J。 

本研究中同时应用腮腺导管 CT造影技术提高了软 

组织分辨率，但这两种检查方法均为有创性方法且 

有辐射，需要插管注人造影剂，因为插管后才能使更 

远处导管结果充盈，所以接近导管口的狭窄可能被 

遮掩，还可以使细微的导管异常变得模糊；可能进一 

步加重潜在的感染，或过多注入造影剂引起过度充 
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盈导致疼痛，破坏腺实质，亦影响图片质量；同时值 

得注意的是急性感染者禁忌行腮腺造影检查。因 

此，随着影像学检查技术 日新月异的发展和人民生 

活水平的不断提高，进一步让这种无创、无辐射的腮 

腺导管 MRS技术的运用得到认可。 

综上所述，本研究中所获得的 3种影像检查图 

像中，腮腺导管 MRS在无需注射造影剂的情况下通 

过水成像原理能很清晰、客观地显示腮腺各级导管 

的情况，并且其 ROC曲线下面积为 0．875，高于其 

他两组，ROC曲线下面积越接近 1，表明试验的诊断 

准确度越强。由此可见，ss导管 MRS准确性高于 

CT造影及传统的x线造影，且为无创性检查，磁共 

振水成像技术在协助诊断干燥综合症上具有较高的 

临床应用价值，应在临床上逐步推广应用。 
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[摘要] 目的 通过分析认知评估结果研究阿斯伯格综合征(AS)儿童的认知受损情况，以有助于该病 

的诊断与治疗。方法 将符合 AS诊断标准的 19例患者作为 AS组，并设健康对照组 19例。采用 Das—Na— 

glieri认知评估系统(DN-CAS)对两组儿童进行评估 ，通过统计分析比较两组认知功能的特点。结果 AS儿 

童(包括轻度12例、中度4例和重度3例)在Sohn Grayson阿斯伯格综合征评定量表上的得分位于119～191 

分。AS儿童的 DN—CAS总分、计划能力、注意力、同时性加工能力均显著低于正常组儿童(P<0．05)。结论 

AS儿童计划能力、注意力和同时性加工能力存在异常，总体认知水平较正常儿童低。 
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