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すると時間の経過とともに腎対バックグランドの

カウント比は大きくなる．99mTcの減衰を考慮す

ると静注1～2時間後にスキャンを開始するのが
良い．

　99n）Tc－DMSが肝・脾へ異常に集積した数例や

淡黄色に着色する現象が見られた経験からDMS

単独ではなく99mTc溶液との関連性に起因すると

推定され，標識化合物としての安定性に問題点を

残していると思われる．

19．Double　tracerによるGFR，　RPFの測定

三橋　英夫

（旭川医大・放）

中村　孝行

（斗南病院・放）

　小児のGFR，　RPFの測定は完全採尿が難かし

く，誤差を生じやすい．GFR物質として51Cr－

EDTA，　RPF物質として1251－Hippuranを用い，

Sparstein等のTwo　compartment　modelにより

同時測定し，従来の方法と比較した．対照は2～

18歳の腎疾患のあるものである．

　〔方法〕　1）i251－Hippuran　40iuCi／m2，51Cr－EDTA

lOOItCi／m2急速静注後，10，　20，30，40，60，90，120

分採血計測する．2）両核種の分離測定はN、25は

1251のチャンネル（23～50keV）の計数値からα×

N51（α一8％）を引き求める．　N5、は269～369KeV

として計測した．3）片対数グラフからSparstein

等のTwo　compartment　mode1を用い，次式から

計算する．

C一瓦T（乏。綴iT（2b／1），wh・・el－5・・×吉iQ

Wdは投与量の重量，　Waは適当量の重量，　Qは

適当量を500nl1中に混入したときのcpm／mt．

　〔結果〕GFR，　RPFの相関係数は各0．85（P＜

0．001），0．93（P＜0．005）と良い相関を示した．また

本法は採血量も少なくてすむ利点がある．

20．99mTc一肝シンチグラフィーの臨床的意義

佐野　博昭　　坂本　　治

武藤　英二

　　（旭川厚生病院・内）

服部　信義　　佐藤　賢一

木村　栄司

　　（旭川厚生病院・放）
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　肝腫瘍診断に肝シンチグラフィーの占める役割

は大きい．われわれはシンチカメラの肝腫瘍診断

を知る目的で，99mTc，198Auを比較検討し，そ

の臨床的有意性について述べる．検出器はpho／

Gammer　HP　scintilation　Cameraで，99mTcには

15，㎜孔コリメーター（高分解能），ig8Auには

1，200孔コリメーターを用いた．99mTcおよび198Au

含有水槽ファントームで，99mTcは水表面で経2

cm，198Auは経3cmのプラスチック球を描画．

99mTc用コリメーターの解像力が優る．臨床応用の

ため，Alderson肝ファントーム上に，厚さ3cm

水ファントームを重ね，肝内腫瘍検出能を比較し

た．99mTcは経2cm球を肝内どこの部位にても

検出，198Auは左葉のみに，3．5　cm球でどこの部

位で検出可能となる．なお，像の鮮明度は表面で

99mTcが優る．肝ファントームを巾2cm律動的

に移動させても99mTcで，2．5cm経は識別可能．

よって臨床に肝腫瘍検出能は経2．5cmを限界と

した．99m　Tc　10mCiで呼吸停止下撮影も可能，

同一例にて，99mTc，　ig8Au肝シンチを供賢比較，

99mTc肝シンチの有用性を示した．

　21．肝scintigraphyにおける体位による肝の形

態変化について

小倉　浩夫　　古舘　正従

　　　　（北大・放）

　In　vivo　RI　studyにおける肝scintigraPhyの有

用性は論を待たない．特にscinticameraによる多

方向撮像は局在性病変の診断には大変有効である．

　肝は柔軟な組織であり，体位により形態の変化

が著るしい．診断に際し，撮像体位を念頭におい
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て診断しなくてはならない．

　今回われわれは，斜位を除いて考えられる方向

すなわち，背臥位，腹臥位，右下側臥位，左下側

臥位，坐（立）位，逆立位の6方向のうち現実的

でない逆立位を除いたら5方向について正常と思

われる成人男子の撮像を行ない，その形態変化に

ついて検討した．

　今後，肝硬度の増した患者や，SOLのある患

者についても，同様な検討を加えて行きたい．

22．肝scintigraphyと肝脾scintigraphy

古舘　正従　　小倉　浩夫

　　　（北大・放）

　肝scintigraphyは比較的小粒子のコロイドを使

用し，肝の形態と機能の推定に有用であり，一方，

比較的粒子の大きいコロイドによる肝脾scinti－

graphyは肝と脾の形態を同時に観察し得て有用

である．この両者の比較検討のために，198Au－

colloidと99mTc－Sn－colloidとをdouble　tracerで

投与し，two　channel　sPectrometerを使用し，同

時期のHepatogramおよびScintigramを作成し

て対比検討した．Hepatogramでは99mTc－Sn－

colloidの方が198Au－colloidよりも明らかに取り

込みが早かった．また，Scintigramでは，99mTc一

では正常者でも明らかな脾の形態を観察し得た．

一
方，198Au－colloidでは，正面像での比較では，

正常者の脾の場合には明らかな脾影を認められず，

肝機能障害の進行につれ，脾は腫大し，取り込み

率の増加が観察された．現在は198Au－colloidの

代りに99mTc－phytateを使用しているが，実際症

例について，この両scintigraphyの得失を検討し，

この両者の使い分けの必要性を強調した．

23．99mTc　sn　colloid脾／肝摂取率比による慢性

　肝炎と肝硬変の鑑別について

高橋貞一郎　　久保田昌宏

湯川　元資　　大久保　整

　　　（札医大・放）

　　　坂本　真一

　　（札医大・第一内科）

　肝硬変20例，慢性肝炎24例のProven　caseにつ

き，肝および脾のRI最高集積部位の濃度比すな

わちS／L比を検した．Anterior　viewにて肝硬変は

平均1．07慢性肝炎は平均0．36であり，Posterior

viewにて肝硬変は平均1．35慢性肝炎は平均0．56で

あった．Posterior　viewにては測定値をまつまで

もなく，可視的に両者の鑑別が可能であり，従来

の鑑別項目にSIL濃度比を加えることは有用であ

ることが知られた．

24．75Se－selenomethionine

　いて

による肝癌の診断につ

高橋貞一郎　　久保田昌宏

湯川　元資　　大久保　整

　　　（札医大・放）

　原発性肝癌10例，転移癌他scintigraph上SOL

を示した13例のProven　caseにつき？”Se－seleno－

metionineの集積の有無を検討した．

　原発性肝癌9／10に陽性で他は胆道癌0／2，転移

0／4，癌以外でSOLを示す疾患0／7でいずれも陰

性であった．それ故75Se－selenomethionineは原

発性肝癌の診断に有用なことが知らる．私達は他

に臨床診断肝硬変のpseudpositiveを示す2症が

本剤を集積したので併せて報告をする．
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