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　　の定量的分析
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　〔目的〕脳scan上の種々病巣部位におけるRadio　iso－

tope：99mTcO4－（以下R　I）濃度を定量的に分析し臨床

病態と比較検討する．〔対象及び方法〕対象は脳腫瘍7，

脳硬塞4など15例，正常成人6例（対照）の計21例であ

る．疾患群15例は全例scan側面像にて明瞭な病巣を有

し，手術所見，諸検査所見にて当該病巣の原因の判然と

したもののみを撰択した．data収集は既に報告したIso－

count　scanning　systemによる．紙テープに穿孔された

dataはtelevision　display（multilevel　analysis）による

病巣形態の把握後，print　outされる．　multilevel　anal・

ysisのポラロイドフィルムにより病巣を把握しながら，

print　out　data紙上に3つの関心領域を設定する．すな

わち病巣，横静脈洞，cold　areaの3領域である．各領

域での平均RIactivity／36mm2を算出する．　L／B：病

巣RIactivity／cold　area　R　I　activity，　L／B：病巣R　I

activity／横静脈洞RIactivity，　B／V：cold　area　R　I

activity／横静脈洞R　I　activityの3つを算出し，各症例

の病態と比較検討した．正常例に関してはB／Vのみを

算出した．脳腫瘍4例，限局性脳浮腫1例に対し，RI

経静脈投与後180分でのいわゆるinterval　scanningを行

い，同様の検討を経時的に行った．　〔結果〕正常7例の

10回の検索ではB／Vで0．78±0．02（SD）ある．　B／V

の0．78以下は15例中6例で，この値は病期をよく反映す

ると思われる．L／Bは多発性膠芽腫（1．37，　L　35），肉

腫（1．44）が高く，L／Bは脳硬塞（1．15），髄膜腫（1．

14）が高い．interval　scanningでは限局性脳浮腫，髄膜

腫に興味ある知見を得た．〔結論〕脳scan　dataを定量的

に分析する1方法を述べた．各種脳疾患におけるscan

上の病集おにけるR　1　activityの集積を，横静脈洞，正

常部位と比較検討し，興味ある知見を得た．
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191．　Radionuclide　eerebral　angiography

　　時の頸静脈一横静脈洞へのRI逆流の臨

　　床的意義
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　我々は，脳scanを実施する際には，全例にRIAn・

giographyを実施している．　R　Iが頭部に達するのは一

般には，静注5秒以降に頸動脈を介してである．しかし

ながら，静注後，頸動脈が描画されるよりも早い時間に，

RIが頸静脈に逆流する例も経験した．頸静脈へのRI

の逆流は，多くの場合，頭蓋内の静脈までは，達しない

で終る．このような例は最近のシネベノグラフィーで造

影剤が1部拍動的に内頸静脈に逆流するのと同じ意義し

かないものであろう．我々は脳RIAngioにて．頸動

脈が描画されるよりも早い時間に，明らかに，頸静脈

→同側横静脈洞→対側横静脈洞→対側頸静脈とRIが流

れた症例を経験し，その様な場合には，造影剤による

Venographyを実施した．

　1例は，RIAngio上は上記の逆流認めたが造影剤

によるVenographyは全く正常で，頸静脈への逆流は

認あなかった，RIAngioを再検したところ，次回は

頸静脈へのRI逆流は消失していた．この様なNormal

variationは，患者の注射時の呼吸状態や，　R　I　Volus

の長さが関係するものと考えられる．逆流を呈した第2

の症例では，造影剤によるVenographyで無名静脈の

閉塞が認められた．この様な静脈閉塞例では，頸静脈横

静脈洞が副血行路として働いているためであろうか．

　〔まとめ〕RIAngiographyをroutineに用いる事

によって，まれにRIの頸静脈逆流を認める．横静脈洞

まで逆流を呈すような例は正常でもあるが，無名静脈の

閉塞の場合もあるため，胸部のRIvenography，造影

剤によるVenographyを実施する必要がある・
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