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190　　　　99MTc　Pyridoxine－lso　leuc　ineとICG（Indocy

　anine－Green）との血中消失曲線の比較について

　　　　順天堂大学消化器内科

　　　　　○田中卓雄，小林教雄，南部勝司，

　　　　　　浪久利彦

　　　　順天堂大学放射線科

　　　　　　長瀬勝也，荒川佳也，田中義政，

　　　　　　飯田　進，森　清光

　　　　　　　　　　　　　　99m　99m　　Tc　Pyridoxine－Isoleucine（　Tc　P　I）は今ま
　　99mでの　　Tcでは十分に抽出出来なかっk胆道が容易に

抽出出来る標識化合物である。今回我々は，肝胆道系

疾患10数例にPIを用いてその血中消失速度について

観察し抽出との相関を検討し更にICGの血中消
失速度を比較した。

　PIの血中濃度は静注後3～5分間はほぼ直線的に

下降して変曲点となり，更に20分後に第2の変曲点が

観察されft。　ICGは静注後15分まではほぼ直線的に

下降して変曲点がみられるのみであっk。この成績か

らPIとICGとの血中消失は異なった排泄機構があ

るものと考えられ，PIには腎の関与が考えられた。

胆道の抽出はPIの血中消失速度により左右さ払　こ

れはICGによってあらわされる肝の排泄機能に関連

あるものと考えられft。

191　　　99mTc標識ピリドキシリデンイソロイ
シン（Pエ）による肝胆道系の動態とイメージによる

検査

　　　　名大　放

　　　　　　斉藤　宏

　　　　名大　放部

　　　　　　三島　厚、加藤清和

　目的：肝胆道系の動態機能とイメ　ジによる診断。

　材料：日本メデイフイジツクス社製のPエ。

　対象：正常人10名、慢性肝炎7例、胆嚢結石3例

胆道閉塞3例、肝硬変症、アルコール肝、その他3例

　方法：Pエは2mOiを静注し、直ちに記録をはじめ

一般va　go分の観察をした。胆嚢を収縮させる為には

卵黄を一個経口投与した。P工注射前4時間以上絶飲

食を守らせた。心、肝、胆嚢、腸にROエを設定し、

動態を分析した。

　機械　シンチレーションカメラはLFOV（サール）

を、コンピューターはシンチバックを用いた。
　成績：正常人のPエの血中からの消失時間丁燐は、

平均値土SDで59土15分で、肝内最大転入時間は
11土1分であつた。肝からの消失時間丁音は40±

1ユ分であつた。肝、胆道、胆嚢は良く描出された。

腸内へのPエの出現もIO分から90分までの間に全

例で認められた。しかし食事をとったあと3時間以内

ではPエの腸内出現が早かった。
　慢性肝炎では、血中P工消失時間Trオは75±18分

と軽度に延長し、肝内最大転入時間も13＋3分で、

軽度におくれていた。肝よbの消失時間も49＋11分

と軽度のおくれを示した。形態上も、肝腫大胆道拡大

などの異状が全例で認められた。胆道閉塞例では、Pエ

交代は極めて悪く、腸内へのPエの出現は認められな

かった。総胆管閉塞では総胆管の拡大が認められた。

胆嚢結石では、胆嚢の描出が全例で認められなかった。

しかし、PIの交代や、腸内への据世は認められた。

胆嚢の偏位や、拡大、延長、中央部のぐびれなどが、

PIにより明らかに認められた。胆嚢の呼吸性移動が

著明な例もあった。

　全体として、動態上の異常は53％に認められ、肝胆

道腸のイメージ上の異常発見率は100％であった。

（肝シンチに馴れた医師による）

　勤態は正常ながら、イメージ上は異常のあった例は

43％で、動態上はiE常で、イメージ上は異常のあっ

た例はなかった。

　結語：Pエによる動態とイメ・一一ジの情報を総合する

と、肝胆道系疾患の診断は確度を増す。Pエの交代は

1311　・一　RBやBSPよりも早く、イメージもシャープ

であるし、短時間内に多くの情報が得られる。患者被

曝も少なく、再検も容易である。腎像の出現は改良を

要する。
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