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　　　　肺血流シンチグラフイーによるfi槁血圧の定

量的評価の試み
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（目的）　月槁’血圧症の程度を知るための非浸襲的

手段として肺血流シンチグラフィーを禾1用することは

臨抹的に有用であるカSさらに定量的な評価を試みた。

（方法）9免nrc－MAAを臥位ないし座位で静注し、

そのシンチカメラ画像をcomputorに記録した。対

象は平均肺動脈土／Sr　niHg以上を肘高血圧症とし、さら

tこprecapillary　pulmonary　hypertension

の群6例とpostcapillary　pu　lmona　ry　hyper－

tensionの群6例とに分け、心疾患を有するが肺葛

血圧のない群4例をnon－hypertensiveとし、心

ならびに肺疾甑のない群4例をnorma1とし、合計。幻

例に検討を行なった。右肺背面の肺血流シンチグラム

のcompu　t　o　r画像からfiiii野を3等分し、上肺野と下肺

野のRadioactivityから上／下肺血流比を求め、

Upper／Lower　Lobe　BIood　Flow　Batio（U，／

LRatio）とした。臥位のU／L　Batioに対する座

位のU／LBatioの比率を求めVerticaレ！Hori’

zontal　Ra　Lio（YAI　Ra　ti　o）とした。U／L　Ratio

，VII　Ratio額こつき各対象疾翻1」tOP討した。又、

月描fを2等分した場合についても同様の検討を行なった。

0戎績）　服野を3等分した場合のnorna1のvm

Ratioは04～07であり、　non－hypertensive

では07・）09，pulmonary　hypertensionの場合

肺白血圧の程度が強くなるとpr●capillaryでは／o

前後、postcapillaryでは／oをはる加こ上回った。
月市野を3等分した場合と2等分した場合の比較で｝おまOま

同様の傾向がみられるが、肺野を3等分した場合の方が

norma1とpulmonary　hypertensionとの差が大

きい傾向があった。又、肺野を3等分した場合の各fi個if

のRadioactivityは一般には上・中・下肺野の順eこ

多くなっている。しかしprecapilla　ry　hyperte－

nsior）の中で、卜肺にemphysemaのあるような症例

ではこの乱れがみられた。従って、肺野の血流分布の不

均一性ならびに肺高血圧症の稻渡判定には肺野を2等分

するよりも3等分した方が良いと思われる。

（結果）　v〆HRatioの測定は肺高血圧症の程度判

定のたW）良いめやすとなりうる。本法は肺野を2等

分するよりも3等分した方がより効果が良い。

146　　　肺癌患者における肺シンチグラフィ

ー 治療経過観察例を中心に一
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　肺シンチグラフィーによる肺癌患者の放射線治療経

過観察

　早期肺癌例も含めて、肺門部肺癌に於ては肺シンチ

グラムは胸部X線写真とは異なった情報を提供し、有

用であったので報告してきたo一方肺癌に於ける放射

線治療、化学療法等の成績は未だ不良であb又その治

療効果判定は主として腫瘤の大きさの変化のみからな

されている。もしそれらの治療前後の気道、血流の状

態を正確に把握、比較することができれば、更にすす

んだ治療内容の検討も可能となると考えられ、今回各

種肺シンチグラフィによる治療経過観察例を中心に検

討を加えたので報告するo

①肺癌例に於ては疾患部位に於ける吸入量低下、血流

　量低下はよく相関したo

②その際、吸入量低下状態の把握には81MKrgasが最も

　有効であるが、Wash。utの観察は不能である。

③血流低下の状態の把握には1as　Xe　solよb99mTcMAA

　がはるかに優れているo

⑭肺門部血管浸潤例では放射線治療等の後、胸部X線

　写真上改善が得られても、血流の改善を認めないも

　のが多く、治療後の実質的な改善の有無の判断には

　シンチグラフィが有用であったo

⑤その際、吸入状態は胸部X線所見とよく一致するo

⑥肺野への転移巣では原発巣に比し吸入低下、血流低

　下を生じ難いo

⑦無気肺例に於ては一般に所見に乏しいが、周辺の気

　道の通過状態が変化するので、Wash　out　phqseの観

　察が必要であり、この目的には133　Xe　gasが最も適

　しているo
⑧SVC　syndromeを呈する場合、133　Xe　so1を用いても

　肺の情報は得られず治療後SVC　syndromeの改善に

　よりはじめて肺の情報が得られるようになるoこの
　ような例では81　M　Kr　so1による血流シンチグラムに

　よb静脈うっ滞の状態が実際以上に強調されて描か

　れるo
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