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果では，

1）心プールスキャンは左心室瘤に関しては左室

　造影所見と比較的よく一致した．

2）左房内血栓では左房に欠損像をみとめた．特

　に左側面からの描出で欠損像は明らかであった．

3）左房内粘液肉腫では左室および右房に欠損様

　所見をみとめた．

以上のごとき結果を得たが心筋梗塞で腎梗塞の疑

いのある場合にはRIとして99mTc－DMSAを使用

しはじめた心プールを行い次で腎スキャンを実施

している．この様にすると一回のRIの投与で両

者の検査ができ被曝量減少にもなりよい方法と考

える．

21．オートフロロスコープ・システム77による
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　オートフロロスコープ・システム77を用いて

心機能検査を行った．35例の各種心疾患患者に，

99mTc－pertechnetate　10～20　mCiを静注し，0．05

あるいは0．1秒ごとにデータを集積記録した．今

回はそのシネモードを利用した左室壁運動の解析

と肺循環時間，Jonesの方法でもとめた左室血液

駆出率について検討を加えた．

　シネモードを利用した左室壁運動の分析は，本

装置では短時間に行なうことができ，壁運動の状

態を容易に知ることができた．正常の運動に比し，

原発性心疾患などでは壁の運動が低下しhypoki－

neticであること，心筋梗塞では壁の局所性低収

縮があることがみとめられた．

　左室血液駆出率（Y）と肺循環時間（X）の関係を

調べたところY＝－0．0077X＋0．51の回帰直線が

639

得られたが，相関係数は一〇．29で統計的に有意

な相関は得られなかった．

　結論として，本装置は使いやすく，左室壁運動

の解析に十分使用しうること．左室血液駆出率と

肺循環時間は必ずしも相関しないので，両者を求

める必要性があることなどを知った．

22．左室容積と心駆出率（Ejection　Fraction）
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　心駆出率（EF）は，左心室の容積に対する相対

的な数値である．これを心拍出量と考え併せた場

合，どのような関係を示すのか調べるにあたり，

心室の大きさとEFとの相関を心機能と対比して

観察した．

方法：すでに報告した方法によりEFを算出する．

この際同時に測定される拡張期（ED）及び収縮期

（ES）の心室に相当するMatrix数を心室の大きさ

とし，EFとの相関を調べた．

対象：正常20例，治療により良くControlされ

ている高血圧症54例，うっ血性心不全8例，心

筋梗塞45例を対象とした．

結果：正常及びControlされた高血圧症例群では，

EFとED　の間にはr：－0．53，　EFとESとの間

にはr：－0．79の相関が得られた．

　正常域はEDでY＝－0．12X十81．1（±10．87），

ESでY－－0．22X＋78．9（土10．89）の範囲である．

急性心筋梗塞症例は全例EFがこの範囲を下まわ

り，陳旧性心筋梗塞でも72．5％の症例が下まわっ

た．この内臨床的にもまた心電図上でもほぼ正常

に復している例は，いずれも正常域にあった．う

っ血性心不全の例も同様の結果を示した．

結論：心室の大きさとEFとの間には逆の相関が

存在する．したがってEFを心機能の指標として
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