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《使用経験》

Trilute及びTetralute　Kitによる甲状腺機能検査

II　Tetralute
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（II）Tetralute

原　　理

　強アルカリ性（pHll以上）のSephadex　G－25

カラムに被検血清を添加すると，Thyroxine　bin’

ding　globulin（TBG）に結合した血清中のTh－

yroxine（T4）はそのグロブリンとの結合が離れ，

Sephadex　G－25に結合する．これに一定量の1251

－T、を加えると，これも同様にSephadex　G－25

に結合する．この後に緩衝液を流し，カラムの

pHを8．6に変えると，　T，が結合していない血

清蛋白は流出除去される．この時点の放射能をま

ず計測しAとする．次に溶出用試薬としての人血

清グロブリンを添加すると，1251－T4と検体血清

中のT，はこれと競合して結合する．次にpH8・6

の緩衝液を注入すれぽ血清グロブリソと結合した

T4は分子が大きいために，先に流出除去される．

この時点での放射能を計測しBとすればB／Aは

カラム内に残留した，グロブリソと結合しなかっ

た1251－T4の割合を示す．

　甲状腺機能尤進症の血清の場合は，血中サイロ

キシン量が多いために，一定量の1251－T4とその
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血清において人血清グPプリンに対する結合を競

合させると，1251－T4が人血清グロプリンに結合

する率が比較的に少なく，人血清グPブリンと結

合した1251－T，を流出除去した後の，Sephadex

G－25に残留した放射能は，より高値になりB／A

の値は高くなる．甲状腺機能低下症の場合はこれ

が逆になり，正常者ではその中間値を示すことに

なる．

　これと同様な操作をT4濃度既知の標準血清に

より行い，標準曲線を作成し，前記のB／Aの値

をこれに挿入すれぽ，検体血清中のT，量を知る

ことが出来る．

方　　法

　1）強アルカリ性Sephadex　G－25のカラム内

の溶液を捨てる．

　2）1251－T、の入った点滴瓶よりその7滴をカ

ラムに滴下する．

　3）さらに被検血清0．1mlをカラムに滴下し，

静かに振撮混和する．

　4）底部の栓を取り，ろ液が滴下しなくなるま

で数分間（2～5分間）廃液容器に受ける．

　5）Kitの緩衝剤粉末を270mlの蒸溜水で溶

解し，pH8．6，0．075Mの緩衝液を作る．

　6）カラムの標線まで緩衝液を入れ，ろ過し，

10～15分間廃液容器で受ける．

　7）カラムに栓をし，Kitのウェルライナーに

入れ，ウェル型シンチレーションカウンタ・一一一・でカ

ラムの放射能を測定し，Aとする．
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　8）溶出用試薬としてのKitの凍結乾燥人血清

グロプリンを15mlの緩衝液に溶解し，その1ml

をカラムに加え，底部の栓をとり，数分間（2～5分

間）ろ過し，廃液は容器にとる．

　9）ろ過後，カラムの標線まで緩衝液を入れ，

10～15分ろ過し，同様廃液容器にとる．

　10）底部に栓をし，カラムをウェルライナJ・一一に

入れ，その放射能を再び測定し，これをBとする．

　11）BをAで除し，カラムの放射能の残留率を

算出する．

　12）乾燥標準血清を1mlの蒸溜水に溶解し，

その0．05ml（2．5μ9／dl），0．10ml（5．　Opt9／dl）お

よび0．20ml（10．　OPt9／dl）のTrIをそれぞれ

2本宛作り，それぞれについて，上記と同様の操

作を経て，カラム内の残留率を測定し，標準曲線

を作成する．

　13）検体のB／A値をこの標準曲線に挿入すれ

ぽ，検体血清中のT，－1量を知ることが出来，こ

れを0．653で除すればT，量を知ることが出来る．

　註：なお，溶出用試薬，標準血清，緩衝剤の調

製溶液は使用せぬ時は冷蔵保存し，使用時には急

速に暖めず，室温に戻して使用せねばならない．

　また高値のために計測不能の場合は血清を0．05

mlにし，結果を2倍すると良い．

対　　象

　同一検体血清を用いたため，対象はTriluteと

同一であり，ただTetraluteを優先したため，血

清の不足であった正常者1例，甲状腺機能充進症

1例，甲状腺機能低下症2例，結節性甲状腺腫1

例，慢性甲状腺炎1例が，それぞれTriluteの対

象より多くなっている．従って全例ではTrilute

より6例多い170例である．

成　　績

　1）正常値

　正常者56例のTetralute値は表2，図6のごと

く，3．5～11．7μ9／dlであり，平均値±S．　D．は

7．1±1．9μ9／dlであった．

　正常者の範囲として平均値±2S．　D．をとると，

3．3～10．9μ9／dlとなる．

　正常者と甲状腺機能充進症，正常者と甲状腺機

能低下症とのそれぞれのデータの重なり合いは，

図6のごとく症例数が少ないためもあろうが，敦

れもなく，本検査成績の優れていることが示唆さ

れている．

　2）各種甲状腺疾患の値

　各種甲状腺疾患のTetralute値は，表2，図6

のごとく，甲状腺機能充進症39例は13．4～34．0

μ9／dl，平均21，　O±5．6μ9／dlであり，甲状腺機能

Table　2　Tetralute　values　in　various　thyroid　status　and　comparison　with　Resomat・T4　values．

Thyroid　status
No　of

cases

Tetralute

Range Mean十SD

Res－O－Mat－T4

Range Mean一トSD

Euthyroid 56 3．5～11．7 7．1±1．9 5．1～12．7 8．5±2．0

Hyperthyroid 39 13．4～34．0 21．0±5．6 13．8～34．0 21．0±5．1

正lypothyroid 13 0～2．8 1．5±1．1 0～4．2 2．5±1．4

Simple　diffuse　Goiter 8 3．4～9．9 5．9±2．1 3・3～12・・618・・1±3・3

Simple　nodular　Goiter 17 4．8～11．8 8．0±1．8 6．2～12．2 8．9±1．9

Malignant　Goiter 4 3，4～9．6 6．2±2．2 7．6～11．3 8．9±1．5

Chronic

Subacute
Thyroiditis

23 0．4～8．7 4．2十2．3 0．6～10．5 5．2±2．　9

1 10．9 10．9 12．5 12．5

Cured　Hyperthyroid 9 3．1～12．5 6．5±2．8 5．1～11．9 7．7±2．2
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　Fig．6　Distribution　of　serum　thyroxine　values

　　　　　obtained　by　Tetralute　method　in　various

　　　　　thyroid　status．

低下症13例は0～2．8μ9／dlであった．その他単

純性禰漫性甲状腺腫8例は3．4～9．9μg／dl，平均
’

5．9±2．1μ9／dl，単純性結節性甲状腺腫17例は4．・8

～11．8μg／dl，平均8．0±1．8μg／dl，悪性甲状腺

腫4例は3．4～9．　6PS9／dl，平均6．2±2．2μ9／d1，

慢性甲状腺炎23例は0．4～8．7μ9／dl，平均4．・2±

2．3μ9／dl，亜急性甲状腺炎1例は10．9μ9／dl，亘311

治療により治癒した甲状腺機能充進症9例は3．1

～12．　5PS9／dl，平均6．5±2．8μ9／dlであった，

　3）諸検査成績との相関

　Triluteと同様に甲状腺機能検査として一般に

用いられている基礎代謝率，甲状腺1311摂取率，

前項で述べたTrilute値との相関を検討し，さら

に血中T、量測定法としてRIを利用したTet－

rasorb法，　Res・0・Mat－T4法，　Thyopac－4法など

による成績との相関も検討した．

　⑧　基礎代謝率

　正常者47例，甲状腺機能充進症35例，甲状腺機

能低下症11例について，基礎代謝率とTetralute

値の相関を見たのが図7であり，相関係数はr＝

十〇．83で，両者の値はかなり良い相関を示した．
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Fig．7Correlation　of　Tetralute　values　with　BMR．

　⑬　甲状腺1311摂取率

　正常者38例，甲状腺機i能充進症34例，甲状腺機

能低下症4例についての甲状腺1311摂取率とTe・

tralute値との相関は図8のごとくであり，相関係

数r＝十〇．8】で，基礎代謝率と同様，かなりよい

相関を示した．

　◎Trilute値
　前述のごとく，Tetralute値とTrilute値の相関

はr＝十〇．87であった（図5）．

　⇔　蛋白結合能を利用した他の血中T，量測定

法

　蛋白結合能を利用した血中T，量測定には，方

法的には異なるが，原理は同様類似のものとして

Tetrasorb法，　Res・0－Mat・T4法，　Thyopac－4法

などがあり，これらとの成績を比較検討しその相

関を検討した．

　（i）Res－O・Mat・T4との比較

　Tetraluteを測定した検体は，血清T，量を測

定するのに方法が比較的簡単で，かなり普及して

いるRes・O－Mat－T，を選んで，比較のためすべて

同時に測定した．
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Fig．8　Correlation　of　Tetralute　values　with

　　　1311　thyroid　up　take　rate．

alute値とRes・0－Mat・T4値が必ずしも一致せず，

Tetralute値はRes・O・Mat・T4値に比して低値を

示したため，さらに従来我々が行って来たTetr・

asorb法，　Res・O・Mat・T4法，　Thyopac－4法，　Te・

tralute法についての正常値を比較検討し，正常者

および各種甲状腺疾患の同一血清，50検体につい

て，4方法によるT4値を測定比較し，その相互

間の相関を調べ，またMonitrol　I（8．6μ9／dl），

Monitrol皿（16．4μ9／dl）を利用し，4方法の成績

を検討した（図10）．

　正常値の比較：正常者の血清について，我々が

行って来た検査室の成績は，それぞれ検体は異な

Table　3　Comparison　of　mean±2　S．　D．　values　of

　　　　serum　thyroxine　obtained　by　four　dif・

　　　　ferent　methods．

Method

Tetrasorb

Res－O－Mat－T4

Thyopac－4

Tetralute

Mean±2　S．D．

5．1～13．9

5。0～13．0

3．6～12．2

3．3～10．9

　両者の成績の比較は，表2のごとくであり，正

常例56例ではTetralute値が7．1±1．9μ9／dlな

のに対し，Res・0－Mat・T4値は8．5±2．　Opt9／dlと，

Tetralute値はRes－0－Mat・T4値に比し幾分低い

傾向を示した．しかし甲状腺機能冗進症39例の値

は前者が21．0±5．6μ9／dlであるのに対し，後者

は21．0±5．1μ9／dlと略々同一であり，甲状腺機

能低下症13例では，前者が1．5±1．1μg／dlに対し

後者は2．5±1．4μ9／d1と，正常値と同様にTet・

raiute値は幾分低値を示している．他の甲状腺疾

患についても全般的に見て表2のごとく，Tetra・

lute値はRes・0・Mat・T4値に比し低い傾向を示

している．しかしその相関は図9のごとく，r＝

十〇．96と両者の間には密接な相関を認めた．

　（ii）他の血中T，測定値との比較

　上述のごとく，同一血清について行ったTetr・

（μ9／d1）

るが，表3のごとく，Mean±2　S．　D．で示すと，

Tetrasorb値は5．1～13．9μg／dl，　Res・O・Mat・T4

値は5．0～13．Opt9／dl，　Thyopac－4値は3．6～12．2

μ9／dL　Tetralute値は3．3～10．9μ9／dlであり，

Tetrasorb値Res－0・Mat・T4値はThyopac－4値，

Tetralute値に比して高値を示した．

　同一血清についての比較：正常者および各種甲

Table　4　Comparison　of　mean　values　of　serum

　　　　thyroxine　obtained　by　four　different

　　　　methods．

Method

Tetrasorb

Res－0－Mat－T4

Thyopac－4

Tetralute

Mean±S．　D．（N＝50）

8．6十4．2

8．5±4．2

7．5十4．9

6．8±4．7

（μ9／dl）
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状腺疾患の同一・血清50検体について，その成績を

比較検討した結果は表4のごとくで，Tetrasorb

値は8．6±4．　2μ9／d1，　Res・O・Mat・T4値は8．5±

4．　2Pt9／dl，　Thyopac－4値は7．5±4．9μ9／dl，　Te－

tralute値は6．8±4．　7Pt9／dlで，これも前述の正

常値の範囲と同様に，Tetrasorb値，　Res－0－Mat・

T，値は，Thyopac－4値，　Tetralute値に比して，

高い傾向を示した．

　しかし各法のT、値の相関を見ると表5のごと

く，Tetralute値とRes・0・Mat・T，値の相関は

r＝十〇．97，Tetrasorb値との相関はr＝十〇．96，

Table　5　Correlation　coefficient　of　T4　values・

　　　　among　four　different　methods

689

dl，　Res－0－Mat－T4値は8．・3±0．9μ9／dl，　ThyoP・

ac－4値は8．1±0．8μg／d1，　Tetralute　値は6．4

±0．3μ9／dlと，　Tetralute値は他の検査成績に比

して低い傾向を示した．

　Monitrol　Hにっいては，表のごとく，必ずしも

Monitrol　Iの成績と同傾向ではなく，　Tetrasorb

値，Res－0－Mat－T，値，　Tetralute値はほぼ同値で

あり，Thyopac－4値のみが高い傾向を示し，前述の

正常血清などの成績との矛盾を示した．

Method r

Tetrasorb：Res－O－Mat－T4 十〇，96

Tetrasorb：Thyopac－4 十〇．93

Tetrasorb：Tetralute 十〇．　96

Res－O－Mat－T4：Thyopac－4 十〇．　95

Res－0－Mat－T4：Tetralute 十〇．　97

Thyopac－4：Tetralute 十〇．96

Thyopac－4値との相関はr＝十〇．96であり，い

ずれも両者の間に高度の相関を認めた．

　Monitrol値の比較：Monitrol｛（8．6μ9／dl），

Monitrol皿（16．4μ9／dl）の標準血清について，

Tetrasorb法，　Res・O・Mat－T4法，　Tetralute法で

の検査成績は図10，表6のごとくであり，Moni・

trel　1では，　Tetrasorb値は，平均8．4±0．8μg／

Table　6　Comparison　of　mean　values　of　thyroxine

　　　　in　Monitrol　I　and　Monitro1皿obtained

　　　　by　f加r　different　methods．

Method Monitrol　I Monitrol皿

Tetrasorb 8．4±0．8 15．2±1．0

Res－O－Mat－T4 8．3±O．9 16．5±1．2

Thyopac－4 8．1±0．8 18．0±1．2

Tetralute 6．4±0．3 15．7±0．5

（Mean±S．D．） （ng／dl）

考　　按

　RIを利用した血中サイロキシソの測定には，

既にTetrasorb，　Res－0・Mat・T4，　Thyopac－4な

どの方法があり，いずれもかなり一般に用いられ

ている．最初に普及したTetrasorb法は，血清

T，をアルコールで抽出し，これを乾燥させるこ

と，incubationに低温（4°C）を要することなど

操作が煩雑であるため，後に市販されたRes・0・

Mat・T4法がかなり普及し，またThyopac－4法

も漸次使用され’CFきている．

　今回報告したTetralute法はTrilute法と同様

にSephadex　G－25のカラムを利用し強アルカリ

メディウムにおいて簡易にサイロキシンを抽出す

る方法で，イスラエルのJerusalemのHebrew

UniversityのGross，　Gordonらにより考案され

た．方法は容易簡単であり，使用血清量も0．lml

と少なく，使用RI量も1　Kit　2　pCi以下と少な

く，普通の室温で行え，前述のごとく臨床成績も

優れ，Braverman2）も指摘するごとく，プール血

清25回の測定で5．9±0．3μ9／dlと再現性も優れ

ている．

　正常値：301例の正常者についてのエームス社

の説明書によると，正常範囲はT，1で3．5～8．　0

μ9／dlと述べてあり，これをT4に換算すると5．4

～12．3μg／dlとなる．これに対し，我々の56例の

正常値は7．1±1．9μ9／dlで，正常範囲として1

SDをとると，5．2～9．0μ9／d1，2S，D，とすると

3．3～10．9Pμ9／dlとなる．

　この正常者の血清T4値は，　Tetrasorbの5．1

～13・　gPtg／dl。　Res・O・Mat・T4の5．　0～13．　Opt9／dl
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に比して，幾分低値であり，Thyopac－4の3．6～

12．2μ9／d1に比してもなお梢々低値を示している．

Braverman2）は正常者53例でT，　1　4．　9±1．　Opt9／dl

（T，7．5±1．　5Pt9／dl）Shihらは男性213例では

2．9～11．5（6．5±1．5）μg／dl，女性152例では2．3

～11．5（6．6±1．7）Pt9／dl，正常範囲として4．　0～

10．　OPtg／dlと我々の成績と同様な成績を示してい

る．

　甲状腺疾患の値：甲状腺機能充進症39例は全例

13．　4Pt9／dl以上であり，また甲状腺機能低下症13

例も全例2．8μ9／dl以下で，いずれも正常者56例

との間にデータの重なり合いは見られなかった．

これは他のTetrasorb，　Res・0・Mat・T4，　Thyopac－

4などによる血中サイロキシンの測定成績と同様

であり，1311－T，レジン摂取率やTriluteによる

検査が機能低下症と正常者との間にかなりの重な

り合いが見られるのに比し優れており，Shihら1）

も甲状腺機能充進症の診断適中率97．8％，甲状腺

機能低下症の診断適中率91．9％とその成績の優

れていることを報告している．

　他の諸種甲状腺疾患では，単純性禰漫性甲状腺

腫8例の全例，亜急性甲状腺炎4例の全例，単純

性結節性甲状腺腫の17例中16例はいずれも臨床総

合診断と一致して正常範囲を示し，亜急性甲状腺

炎の1例は，正常範囲内での高値を，慢性甲状腺

炎の23例は，正常老の平均7．1±1．9μg／dlに比

し4．2±2．3μ9／dlとかなり低値の傾向を示し，各

症例毎の甲状腺機能状態を正しく反映していた．

1町治療後，治癒と判定された症例も，その臨床

判定に良く一致し，ほぼ正常値を示した．

　諸種検査法との相関：Tetraluteと他の甲状腺

機能検査法の成績との相関は，基礎代謝率とは

r＝十〇．83，甲状腺1311摂取率とはr；十〇．81，

Trilute値とはr＝十〇．87で何れも高度ではない

が相関を示しており，相関のそれほど高度でない

のはむしろ，基礎代謝率，甲状腺1311摂取率，

Trilute値の方に問題があることが推察される．

　他の血中T，測定法との比較：Tetrasorb，　Re3－

O－Mat－T4，　Thyopac－4の成績とTetraluteとの

比較は，初めRes－O・Mat－T4を選んで両者の比較

ミ25
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Fig．9　Correlation　of　Tetralute　values　with

　　　Resomat－T4　values．

Table　7　Comparison　of　mean　values　of　serum

　　　　thyroxine　obtained　by　four　different

　　　　methods　in　Euthyroid，　Hyperthyroid

　　　　and　Hypothyroid．

　　Thyroid
　　　　statUS
Method

Euthyroid Hyperth・
yroid

Hypoth・
yroid

Tetrasorb 軌出2｛2鋭出82．2±L2
R・・一・－M・t－T・　1　9・出・

20．7→－5．9　　2．4十1．2

Thyopac－4
8．・±・．212・．・5±4．　sl　1．1±・．・7

Tetralute 7．1±1．9　　21．0±5．6　1．5±1．1

（Mean±S．　D．） （ng／dl）

検討をまず行った．その結果，正常値ではTetr・

aluteの7．1±1．9μ9／dlに対し，　Res－OMat・T4

は8．5±2．0μ9／dlで，　Tetralute値の方が幾分低

値を示す傾向が認められ，これは甲状腺機能充進

症例を除く各種甲状腺疾患についても同様であっ

た．しかし両者の相関は図9のごとくr＝十〇．96

で高度の相関を示した．また我々がそのっど発表

してきた，Tetrasorb，　Res・O・Mat－T，，　Thyopac

－4による正常者，甲状腺機能充進症，甲状腺機能

低下の成績をTetralute値による成績と比較す

ると，表7のごとく，Tetralute値は正常者，甲

状腺機能低下症に就てはやはり低い傾向が示され
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Trilute及びTetralute　Kitによる甲状腺機能検査皿Tetralute

た．

　そこで正常者および各種甲状腺疾患の検体血清

例について，同一血清による4方法の測定値を比

較検討した．成績は表4のごとくTetrasorb，　Res・

0・Mat・T4，　Thyopac－4の値はやはりTetralute

値より高かったが，Tetralute値と他の方法によ

る成績の相関はいずれもr＝十〇．95以上でBrav・

2rman2）もTetrasorbとの相関は141検体でr＝

十〇．95と報告している．

　さらに我々はMonitrol血清を用い，4方法の

成績の検討を試みたが，図10，表6のごとく，Mo－

nitrol　1血清ではTetraluteは他の3方法に比し

幾分低く，Monitrol皿血清でもRes－0・Mat－T，，

Thyopac－4より低い傾向を示した．

　　　　e
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Fig．10　Comparison　on　reproducibility　of　four

　　　　ki■ds　of　T4　tests　using　Monitro口and

　　　　Monitrol皿．

　以上のごとく，諸種方法の検討により，Tetra・

lute値は，他の検査に比して，特に正常者では幾

分低い傾向を示すことが略々確定され，Seligson5）

もPBIとT，1を比較し，約半数の検体でPBI

の方が高値を示したことを指摘しているが，その

理由は未だ明確でなく，Braverman2～は本法の成

績は53症例の正常者でMurphy，　Patteeのそれ

と略々同値であったと述べ，その他，文献などの

資料でもこの低値を指摘，解明してはいない．た

だ最近のWatson7）の報告によると，　Tetrasorb，

Res・0・Mat・T，，　Th－yopac－4，　Tetraluteの4方法

の成績を比較検討し，Tetralute法は他の方法に
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比して，T、の抽出効率が他の方法が76～84％であ

るのに対し100％であること，細菌による影響な

どによる値の変化を受けないためにその成績が最

も正確であること，操作が簡便であること，1検

査に要する費用の安価なことを列挙し，Tetralute

の優れている点が強調されている．

　なお我々は今回は基礎実験を行わなかったが，

Tetralute値は経口避妊薬，エストロジェソ，の

使用時は高値を示し，サリチル酸塩，アンドロジ

ェン，ステロイド，ジフェニルヒダソトイン投与

時は低値を示すといわれ，またネフローゼ，高度

の低蛋白血症，重症肝疾患，先天性TBG欠損症

では低値を，妊娠，先天性TBG増加症，肝炎の

初期では高値を示すといわれている．

　我々はTetralute　Kitを用い，その血中サイ

ロキシンの測定成績を臨床的に比較検討したが，

Tetralute法は，方法が簡単でピペット操作など

の煩雑さがなく，誰にでも容易に可能で，使用血

清量も0．1mlと少なく，その臨床成績も甲状腺

機能充進症，正常者，甲状腺機能低下症との間の

成績の重なり合いが少なく，臨床症状，諸検査成

績による総合診断結果と一致し，使用RI量も1

Kit　12512μCi以下と少なく，　PBIのごとく外

界よりの沃素の影響も受けず，甲状腺機能検査法

の1つとして優れている．

結　　論

　Sephadex　G－25カラムを利用したTetralute

Kitを用い，正常者56例，各種甲状腺疾患114例

について，その成績と諸種甲状腺機能検査法との

相関について述べ，あわせて同一検体血清50症例

とMonitrol血清を用い，他のRIによるサイロ

キシソ測定法による成績と比較検討した．

　1）正常者56例のTetralute値は3．5～11．7μg

／dl（7．1±1．9μ9／dDで，正常範囲は±2S．　D．で

示すと3．6～12．2μg／dlであった．

　2）甲状腺機能充進症39例は，13．4～34．　Opsg／

dl（21．0±5．6μg／dl）．甲状腺機能低下症13例は

0～2．8μ9／dl（1．5±1．1μ9／dl）で，いずれも正常

者との成績の重なり合いばなく優れた成績を示
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し，他の甲状腺疾患についてもその臨床診断と一

致した成績を示した．

　3）甲状腺機能検査法としての基礎代謝率との

相関はr＝十〇．83，甲状腺1311摂取率とはr＝十

〇．81，Triluteとはr＝十〇．87でそれぞれ良い相

関を示した．

　4）50例の同一検体血清について，Tetrasorb，

Res・O・Mat・T，，　Thyopac－4，　Tetraluteの4方法

でサイロキシン値を測定し，検討したが，相互間

の相関はいずれもr＝十〇．95以上で密接な相関を

認めたが，Tetraluteの値は他の諸検査の値に比

し幾分低い傾向を示した．

　さらにMonitrol　l，ll血清を使用し，その成績

を検討したが，Monitrol　I，ll血清共にTetralute

は指示値より幾分低い値を示した．

　5）Tetraluteによる血清サイロキシンの測定

は方法的には簡便容易であり，室温で可能で，使

用血清量も0．1mlと少なく，検査成績も優れて

おり，使用RI量も少なく，外界よりの沃素の影

響もなく，新しい優れた甲状腺機能検査と思われ

る．
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