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α一fetoprotinと肝Scanおよび肝機能

との関係について

日本鋼管病院

　　三本　重治　　増岡　忠道

　1963年，　Abelev　らにより　α一fetoproteim　（A，F．P）

と原発性肝癌の関係が報告されて以来，肝癌の生化学面

よりの病態研究は急速に発展した，一方ユ98Au等RIに

よる肝scanもルーチン化し，位置　形態　腫瘍の有無

等を明確にし，臨床診断ヒ大いに貢献していろ．私共は

昨年の本学会で67Ga－citrateが肝腫瘍に著明に取り込ま

れた症例を発表し，なお症例を重ねて研究中であるが，

今回はA．FPのRadioimmunoassayによる定量を始

めたので198Au肝Scan，67Ga肝Scan，一一一一・般肝機倉旨検

査，およびA．F．Pとの間の一一連の相関関係の検討を試

みた．

　（方法）　198Au肝Scanで欠損部の明きらかのものに，

67Ga1．5～2mCi静注し，48時間後にScanを試みた．

また，肝Scanを施行した全症例，斤11清γグoブリン20％

以1：の患者およびlll常健康人についてA．　F．　Pの測定を

行なった．測定はkitの指示通り行なったが，標準曲線

のHSIH，仙を640mμ9／mlに設定した．また1，000m／tg／ml

以llの検体についてはS．D法によろ再測定を行なった．

私共のRadioimmunoassayによるA．F．Pの測定値

は0－・・5100mμ9／mlにわたり，20mμ9／ml以Eの異常値

を示した疾患は，原発性肝癌　転移性1」F癌，胆管癌，肝

硬変，肝炎，その他いろいろの疾患に見られた．特に原

発性1“：癌は全例3，　OOOmμ9／ml以ヒの高値であった．

　（まとめ）1，原発性肝癌においてtumorの大きさと

A．F．PIIIとは無関係であるが，　Irf」一・症例では腫瘍の増

大と一致した．2．一般肝機能検杏とA．F．Pの間に相

関は認められないが，急性肝炎等の少数例ではGOT，

GPT，の消長と同じ傾向を示した．3．原発性肝癌でも

67Gaの取り込まれない症例もある．　4．化学療法，丁

術例ではA．F．Pの減少がみられ，67Gaの腫瘍への百

度の取り込みは見られなかった．5．肝Scanでのmilz

の出現の有無とその濃淡はA．F．Pとは無関係である．

以上，私共の現存迄の成績について述べたが，症例も少

ないので未解決の問題を多く含んでいる．A．F．Pの

Radioimmunoassayは肝疾患のスクリーニング，　治療

効弟の指標として大きな可能性が期待されるt

118．99mTc2S7一コロイドと］Cti’Au一コロイドに

　　　よる肝シンチゲラムの比較検討
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　〔研究目的〕

　肝疾患の診断，特に限局性病変を検出する方法として

肝シンチグラムは欠く事の出来ない診断法の1つである．

特に近年になり肝の手術がしばしば実施される様になり，

病巣の範囲決定は非常に軍要な拝となって来た．今回は

igsAu－colloidと　99mTc－sulfur　colloid　を使’1∫しエネル

ギーの差による両者の描出の差を比較する．

　〔方法〕

　本法を施行せる症例はドとして，原発性肝癌，転移性

肝癌，肝嚢腫および肝膿瘍等である．まず99mTc－suユfur

colloidで肝シンチグラムを作製し，次いでi98Au－collid

を使田し同様同一症例で肝シンチグラムを作製する．次

いで肝シンチグラムの欠垣部位に超音波断層撮影法を実

施する．この超音波断層写真は人体の横断而を描出する

事が出来る．この1：－ftにして欠損部に対し横断写真を数枚

作製しこれより横断面における病巣を描出させ肝の［1三常

組織と病巣組織の位置的関係を知りエネルギーの差によ

る描出の差を研究する．

　〔成果〕

　現在迄本法を実施せる症例は45列であろ．これらの症

例について肝を右方および左万に別け二分し観察を行な

っている．この症例中特に興味のあると考えられるのは

多発性の肝嚢腫および肝転移の症例である．即ち部位に

より…方の肝シンチゲラムでは描出されたものが他のシ

ンチグラムに欠損が描出されない症例があった，これら

の症例に対し超音波断層写真を川い病巣前後における正

常組織の厚さおよび病巣の大きさ等について検討し種々

の興味ある所見を得た，また病巣の形態によって而者の

シンチグラムの描出にかなりの差のある事を見出した．

　ζ結論〕

　今回の肝シンチグラムはエネルギーの異なる核種を使

川し作製する与1により欠損部の描出の差が生じ，これよ

りある程度その病巣の形態および位置を推察する亨が出

来ると考える．
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