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【摘要] 目的 探讨实时组织弹性成像技术应变率比值(sR)诊断乳腺癌的价值。方法 对51例女性 

患者62个肿块在病理定性前进行常规超声检查，并按照 BI．R_ADS标准对肿块进行分级；以SR 3．08为界点， 

判断肿块的良恶性，以病理结果为金标准，比较两种方法诊断乳腺癌的准确性。结果 实时组织弹性成像技 

术应变率比值诊断乳腺恶性肿瘤的敏感度为94．4％(34／36)，特异度为92．3％(24／26)，准确率为93．5％ 

(58／62)，加权 Kappa=0．892，曲线下面积(AUC)为0．864(95％C／0．801—0．943)；常规超声诊断乳腺恶性肿 

瘤的敏感度为89．1％(33／37)，特异度为88．O％(22／25)，准确率为88．7％(55／62)，加权Kappa=0．881，AUC 

为0．830(95％C／0．791—0．912)。结论 实时组织弹性成像技术应变率比值作为一种半定量指标，诊断乳腺 

肿瘤的良恶性简单易行，值得临床推广。 
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[Abstract] 0bjective To explore the value of diagnosis of breast cancer by strain ratio(SR)of real·time tis- 

sue elastography technology．M ethods Sixty—two breast lesions in 5 1 female patients were examined with convention- 

al ultrasonic before operation and pathological biopsy，The lesions were graded according to the breast imaging repor- 

ring and data system(BI—RADS)．Real·time tissue elastography technology Was performed to diagnose the breast 

cancer．The accuracy of the conventional ultrasonic and SR were compared．Results The sensitivity，specificity，and 

accuracy of SR were 94．4％(34／36)，92．3％(24／26)，and 93．5％(58／62)；weighted Kappa was 0．892；AUC 

Was 0．864(95％C1 0．801～0．943)．The sensitivity，specificity，and accuracy of conventional ultrasonic wel-e 

89．1％(33／37)，88．O％(22／25)，and 88．7％(55／62)respectively．weighted kappa Was 0．881 and AUC value 

WaS 0．830(95％C／0．791～0．912)．The accuracy of SR was higher than that of the convertional ultrasonic(P< 

0．05)．Conclusion The accuracy of SR of real—time tissue elastography technology is superior to the conventional ul- 

trasound in the diagnosis of breast malignant lesions． 
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乳腺癌是世界各国女性最常见的恶性肿瘤之 
一

，严重威胁女性的健康。近年来在我国呈上升趋 

势，已成为我国妇女中发病率最高的恶性肿瘤之 
一

-l 
，其发病呈年轻化趋势 J。目前对乳腺疾病进 

行检查影像学的主要方法有x线、MRI、超声。随着 

超声弹性成像技术在乳腺疾病诊断中的应用，通过 

对组织的弹性硬度来间接判断病变的组织学特性， 

开辟了新的检查技术方法。弹性成像技术目前有评 

分法及应变率比值法，从定性逐渐向定量过度。特 

别是应用实时组织弹性成像技术应变率比值测定乳 

腺癌的良恶性，为乳腺癌的诊断提供新的定量参数 

分析方法，该方法能客观地评估病灶的硬度情况，在 

乳腺疾病诊断方面取得了良好的效果 一J。本文通 

过与常规超声比较，分析实时组织弹性成像技术应 
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图2 常规超声与弹性成像应变率比值诊断乳腺肿瘤的 

ROC曲线图 

3 讨论 

3．1 超声弹性成像是一种对组织力学特征成像的 

新技术，近年来迅速发展 ，其在诊断乳腺肿块良恶性 

中具有较高的诊断价值 。 。与常规超声不同，弹性 

成像是一种体外测定组织机械特性从而对组织特性 

进行辨别病变组织的超声检查方法，获得常规超声 

无法获得的组织信息。由于弹性成像作为一种对生 

物组织弹性特征的成像方式迅速成为临床应用的热 

点，经过近年发展，弹性成像技术已经成熟并应用于 

临床。研究 表明，乳腺组织及其病变的弹性系数 

不同，从大到小排列为浸润性导管癌 >非浸润性导 

管癌>乳腺纤维化>乳腺 >脂肪组织。较早的弹性 

成像诊断方法为对病变区的弹性图像进行评分。由 

于其评分方法具有一定的主观性，并可能受到检查 

者主观因素的影响造成对结果的偏倚。因此，对其 

诊断技术进行量化就显得尤为必要，实时组织弹性 

成像技术应变率比值是一个定量指标，通过测量病 

变周围同层正常组织与病变区域之间的顺应性或硬 

度差异，得到能够反映肿块与周围正常组织相对硬 

度的半定量参数，以此来判定病变的良恶性。本文 

采用超声诊断仪应用其软件测量病变区域相对于周 

边组织的应变率比值，通过对肿块同深度的周围腺 

体组织作为参考，发现乳腺良恶性肿瘤的病变率比 
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值差异具有统计学意义，反映了良恶性肿瘤在一定 

的外力作用下形变程度不同，依据 sR 3．08为临界 

点，>3．O8为恶性，≤3．O8为良性。实时组织弹性 

成像技术应变率比值以3．O8为界点作为乳腺肿瘤 

良恶性的诊断具有较高的价值，其方法简便，易于掌 

握、应用。 ’ 

3．2 虽然实时组织弹性成像技术应变率比值诊断 

乳腺恶性肿瘤的准确性较高，并且是一个量化指标， 

但是由于乳腺良恶性肿瘤的弹性系数之间存在一定 

的重叠，病灶的硬度与其病理特征相关，病灶钙化、 

胶原化、纤维化严重可增加病灶的硬度；病变液化坏 

死、出血等可导致实时组织弹性成像技术应变率比 

值偏低。另外，病灶位置较深或与周围组织的相对 

硬度较低出现的假阳性或假阴性，可结合常规超声 

进行综合判断，提高诊断的准确性。 

综上所述，超声弹性成像作为一种半定量的评 

价指标方式，能够较客观地对乳腺肿块的良恶性进 

行判断，更加容易为检查医师熟练掌握，为临床提供 
一 种全新的定量检查方法，值得推广。 
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