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として肺の換気／血流不均等分布から肺ガス交換機能を

推定する試みについて言及したい．
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　RIAの臨床的重要性が増すにつれて，いわゆるin

vitro検査も小規模に行われていた研究室検査から，検

査室で行われる臨床検査へと移りつつある．

　In　vitro検査の電算機処理は，従来そして現在も主と

して，データ解折に向けられている．すなわち標準曲線

の解折と結果の読みとりが重点的に検討されて来た，こ

の線に沿って，γカウソタとミニコンピュ・一一タを直結し

てデータ処理を行う構成機器が市販化され始めて来た．

　しかし，上述の様にin　vitro検査が，多種項目に亘

り，多量の検査を行う臨床検査業務になるにつれて，検

査前後の事i務処理をも含めて，in　vitro検査システムと

して，全体をシステム化する必要が生じて来るものと考

える．

　養育院附属病院においては，ミニコンピ＝一タ（Nova

24K），ディスク，　TTY，　CRT，　Statas静電式プリソタ

・ プロッタなどを用いて，in　vitro検査のシステム化を

試みている．

　このシステムは，

　1）個人・検査ファイル

　2）　作業ノートの作成

　3）　データ処理および解折

　4）　速報（検査種目ごとに，検査終了と同時に各病棟

　　などに発送）の作成

　5）　個人結果表の作成（一定期間ごとに更新）

　6）統計資料（精度管理，検査値のlocal　distribution，

　　相関など）の作成

からなる．

　これらのシステム化に付随して，当然，hardwareの

改良が必要となろう．また作業の特殊性から全自動化は

困難で，サンプルのmass処理システムと放射能測定・

データ処理は，当分の間分離して推進されるべきであろ

う．免疫学的測定法にRIを用いない方法（例えば酵素

など）が実用化されると，自動化への道は一段と近くな

るであろう．
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　北大放射線部に設置されているDAP　5000N（TOS・

BAC－40－C）と室蘭新日鉄病院に設置されているシソチ

パック200（Nova　O1）を核医学診療に使用した経験か

ら，Minicomputer利用の現状と問題点および今後の可

能性について述べる．

　①　利用状況

　1，管理業務上の利用としてはTSS・Systemを利用し

ての予約受付と検査結果の所見を，ファイルし電算機に

よるレポート作製，自動診断等に利用されている，

　2．核医学データー処理としては動きのあまり速くな

いものに関しては呼吸移動の修正，断層，シンチグラ

ム，局所的機能算出，機能図の作製，空間的または時間

的なFiltering等に利用されている．動きの速いものには，

いわゆる動態機能検査として循環時心拍出量，末梢血流

量，局所肺機能算出等に利用されている．

　②Minicomputerの問題点としては

　1，COREの容量が少ないので実際に役に立つDAT・

A処理をするのは困難な事が多い．即ち絵素のSizeが

大きすぎるために処理効果が悪い，または外部記憶との

DATAのやりとりが多いために処理に長時間を要する

等である，

　2．大量のRIを使用する動態機能検査の場合等では

データーのオーバーフローをきたすおそれがある．

　3．DATA処理にレベルの高いコソパイラー言語を

使うのが困難でありUserによるプログラム開発が制限

されている．

　4．管理業務とDATA処理を併行して行う事が困難

等である．

　③　今後の可能性

　1，上述の問題点はStaticのDATA処理と動態機能

検査を異なったシステムで処理することで大部分解決す

る可能性がある．

　2．コンパイラー言語の使用もソフトの開発と共に可

能になって来ている．これらからMinicomputerとして

の利用価値は重要であり今後とも発展すると思われる．
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