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53．　脳スキャン，とくに新しい

　　　　　RIによる試み

尾関己一郎　古川古音

高木英年　土器訓弘
（久留米大学放射線科）

　われわれの教室においてはmultiscintigram　system

によるカラーシンチグラムを使用し脳腫瘍の診断を行な

っているが，現在までに約150名の脳スキャンを実施し

た．これらの患者の中で手術等により脳腫瘍が証明され

たものは84名あったが，スキャニングによる手術前の診

断の確率は約81％であった．われわれは脳スキャンには

従来よりRI　HSAを主として，2°3Hgネオヒドリンを併

用してきたが，今回はさらに，131Cs－chloride，75Se－

selenite，9gmTc－pertechnetateによる診断を試みた．そ

の結果はTable　1に示す．

　これら3種の新しいRIの場合は全例RIHSAにても

スキャンしているが，RIHSAではすべて陽性であった．

131Csは側面では判然と腫瘍の局在を示しているが，正

面では認めがたい場合があった．これは131Csのエネル

ギーが小さいために頭部中央の腫瘍では正面にては深部

になるためである．7sSe，131CsはRIHSAより出現度が

劣ることが多かったが，99・TcはRIHSAに優る症例も

認められた，

　今後は症例を増しいずれのRIに利用価値が高いかを

調べるとともに，さらに新しい核種についても検討を加

えるつもりである．

54．　Brain　scanningによる

　　　頭蓋内疾患の診断

　　　田中憲二　増田耕作

　　　富沢仁昭　黒沢　真

高岡義行　斉藤秀雄　溝口藤雄

　　　（順天堂大学第2外科）

　脳神経学的症状を呈した22人の患者にシンチスキャナ

ーおよび2°3Hgクロールメロドリンを用いて脳スキャン

を行なった．シンチスキャナーはaloka　ASS－1型および

2×2吋のクリスタルを使用した．2°3HgクP一ルメロド

リンを10μCi／kg投与し，3ないし5時間後にスキャニン

グを開始し，anteroposterior，　posteroanteriorおよび

lateralの各面を行なった．腎照射量を減少させるために

24時間前に局方のネオヒドリン1．Oml筋注した．

　頭蓋内疾患の22例のうち脳腫瘍は11例，神経梅毒1例，

動漁脈崎形1例，硬膜下血腫1例およびその他8例であ

る．組織学的に確認された11例の腫瘍の内訳はastrocy－

toma　5例，　memingioma　3例，　metastasis　2例および

oligodendroglioma　1例である．これら腫瘍のうち陽性

Table　1．

RIHSA

t

203Hg
neohydrin

Glioma

Meningioma

Craniopharygioma

Pituitary　adenoma

Pinealoma

Acoustic　neurinoma

Metastatic　tumor

Chordoma
Tuberculosccrerosis

Type　undetermined

　　　Tota1

29／33

　8／9

　5／5

　3／6

　1／2

　1／2

　6／6

　1／1

　0／1

：10／11
1

75Se　　　　　13ユCs

selenite　　　chloride

99mTc
　pertech－
1・・・…

2／3

3／3

0／1

3／6

0／1

1／1

2／2

1／1

1／1

2／2

2／2

1／1

　　　　1
64／7618／13　3／4　2／2
1　S4・2％6・・5％o　：75％1…％

3／3

100％

Total　No．

of　Scans

33／39

14／15

5／5

3／7

1／2

1／2

7／7

1／1

0／1

19／19

80／98

81．6％
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スキャンをえたもの8例，ある程度確認できたもの3例

である．陰性スキャンを示したものは硬膜下血［腫，神経

栂毒の各1例である．その他の非腫瘍性疾患の8例のう

ち7例は陰‘匪であった．

　　　　　　　　　　　　＊

55．　頭蓋内疾患に対する

　　Brain　scanの意義

小林達也　早川良平

永井　肇　星川　信
（名古屋大学星川外科）

　われわれは一昨年来203Hg－／abeled　neohydrinを川い

て約50例のbrain　scan　e行なった．今回はその診断成績

とpositive　scanをえたものにつき，それぞれの疾患に

随伴すると考えられる脳浮腫との関連において検討を加

えた．

　49症例に57回の脳scanを行ない，初回scanでpositive

と判定されたものは35例であり全体としての陽性率は

71．4％oであった．これを疾患別にみると，それぞれ脳腫

瘍83．3％，頭蓋内血腫92．3％，頭部外傷70％，脳1（1［管障

害50％となっている．

　脳腫瘍のscanでは，　neohydrinは腫瘍組織のみならず

周囲脳浮腫組織にも多量uptakeされていることを確か

めた．したがって本群のpositive　scanは実際の腫瘍の大

きさより大きくでると考えられる．頭蓋内血腫，主とし

て硬膜下血腫の場合前後像のscanで典型的には，血腫に

相当する部分は半月状のt’cold　area”として，血腫被膜

および血腫圧迫により生じた，周囲脳浮腫組織が，higher

uptakeとして示される．

　頭部外傷後の重篤の脳浮腫症例と考えられた10症例巾，

7例にpositive　scanをえた．これらのpositive　scanは2

週問以後のrescanではその臨床症状の改善に伴なって

消失していることを確かめた．したがって本法により脳

浮腫局在診断が［可能であると考えている．以上の臨床的

事実よりわれわれは実験的にneohydrinが脳浮腫に特異

的にaccumulateするかどうかを調べるためratsの一側

大脳半球に脳浮腫を作製し，2°3Hg－neohydrinを用いて

radioassoyを行なうとneohydrinはRISA、　hipPurate

等の接種に比べかなり特異的に脳浮腫側半球にaccumu－

lateしている事実を知った．さらにわれわれは203Hg－

ncohydrinを用いて脳のmicroおよびmacso　autoradio－

gramを作製して，浮腫組織におけるneohydrinの局在

を追求した．この結果neohydrinは，脳浮腫組織し一致

して多量存在することさらに2°3Hgによる銀粒子は脳内

毛細管に沿って多量存在し，おそらくは浮腫組織内の細

胞外間隙と思われるところに存在していることを確かめ

た．

　　　　　　　　　　　　＊

56． 99皿Tc　Pertechnetateによる

脳スキャンについて

　　　半田譲二高瀬阜郎
　　　桑山光文　半田　肇
　　　（京都大学脳神経外科）

　　　浜本　研　森　　徹

高坂唯子　石井　靖　鳥塚莞爾
（京都大学中央放射性同位元素研究室）

　昭和41年5月日から10月までに脳腫瘍その他限局性頭

蓋内病変の疑われる52例に計56回．9gmTcによる脳scan

を行なった．99mTc　04一の投与量は10mCi，投与に先立ち

Potassium　perchlorate　200mgを経口的に投与した．

scanは99mTcの静脈内投与後1～2時間で開始，　scanner

は3”×1．5，，NaI結晶scintillator，10cm　focusの37－hole

honey　corn　collimatorを使用した．

　成績は表に示すごとくで，その後の検査，手術又は剖

検により病変の確定した35例1－F・r28例（80％）でscanは陽

性で，病変の部位を明確に示した．髄膜腫4例，星状細

胞腫3例，多型性膠芽腫2例，松果体腫瘍2例，硬膜ド

惨剛蕩A劃謬璽
髄　　膜　　腫

癌　　転　　移

星状細胞腫
多型性膠芽腫

脳室上衣芽腫
膠腫（未同定）

悪性リンパ芽腫

血　　管　　腫

聴神経鞘腫
第皿脳室腫瘍

松果体腫瘍
下垂体腺腫
脳動静脈奇形
慢性硬膜下血腫

脳　　膿　　瘍
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（）内は後頭蓋窩の病変を示す，
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