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　我々は昨年8月より，当院外来及び入院患者で肝胆

道系疾患を疑った150症例に99m　Tc　－Ryridoxilidene　－

Isoleucineによる肝胆道シンチグラフィを施行し，そ

の動態機能を検討したので報告する。

　空腹時，99m　Tc－PI　2～5　rrr　iを静注し，anterior

PositionにてNuclea　Chicago社製シンチカメラ（LFO　V）

を用い60秒ごとにmicrodot　irragerに描出した。又，

10分毎に9回ポラロイドカメラにて撮影した。同時に

シンチパック230に1分毎90コマを入れ，肝，総胆管
胆のう，心臓部にROI（Region　of　Interest）を設定し，

それぞれのヒストグラムを描かせ，動態処理をおこな

った。一方，胆のう陽性例には静注后50分にセオスニ

ン（Caerulein）O．　2　”9／latを筋注し，胆のう収縮能を

調べた。

　ヘバトグラムでみると肝機能正常例ではRI活性の

ピークは8～12分内にあるのに較べ，異常例ではその

異常度に比して遅れている。肝クリアランスは正常例

でT％が30～40分であるが，疾患により差がみられた。

血中クリアランスも同様の結果を得た。又ICG15分値

とも比較検討している。

　胆のう集積曲線では，RI活性のピークは殆んどが

30分～50分内に集まっている。肝集積曲線の交叉点を

みると大多数が15分以内であるが，胆のうジスキネジ

ー を思わせる症例では30分～50分と大幅に遅れる傾向

がみられた。セオスニン注射后5分以内に胆のうの著

明な収縮がえられたが，症例により差がみられ，胆の

う収縮能の定量的評価も期待できる結果を得たので，

併せて報告する。
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　肝・胆道系シンチグラム用放射性製剤として日本メジフイ
　　　　　　　　　　　　　99mジックス社て新しく合成された　Tc－Pyrldoxylidenet801e－

uclne　（99M［re－PI）　を臨床症例に応用し、その有用性を検

討した。また、得られた肝・胆道系シンチのテーターを数値

的に解析することにより、肝及び胆のうの動態機能の定1的

評価を試み、従来の諸検査結果’との比較検討を行なった．’

　患者の空腹時に、99叫rc－PI　5　mC1を静注し、その直後より

Ohlo　Nuelear社製Sigrna　410型シンチカメラで、仰臥位正面

像を225秒に1枚の宵1」合で60分間連続的にシンチグラムを撮像

する。同時に、OEC社GAMMA－11　computer　8y8tgmに64×64

matrlx、1Fr／308θcで動態テーターを収録する。60分後に

おいて胆のうが明りょうに描出されている症例に対しては、

引き続いて胆のう収縮剤cgruleln　20μgを筋注し、60秒に1枚

の割合で16枚撮像するとともに、ComputerにはIFr／15　Bθcで

20分間にわたりテーターを収録する。

　シンチグラムで肝・胆道系のイメージを読影するとともに

Computer　ey8temに収録したdynatnlc　dataの解析処理を行な

う。　Color　display上で、心腔、肝臓、胆のう、胆管、十二

指腸等に関心領域　（ROI）を設定し、各々のROIのコFrame毎

のRI　aetivityをprlnt　outさせ、　aynamlc　curveを作成さ

せる。

　血中及び肝臓のRI　sctlvltyの変化を加o　copartment

modelを用いて解析すると、血中よりのRI　actlvltyの減少は

二相性のpa’tte”nを示す。静注後5分以後の早期の急速な血中

消失率を入e、その後の緩徐な消失率を入1とする。同様に、

肝集積速度入U、肝内代謝速度入mを算出する・

　肝、胆道系に著変の認められない症例では、入●＝O．18、

入1＝O．016、入uニ0．22、入m＝0．026てあった。

　種々の肝臓並びに　　胆道系疾患の症例において、上記の

パラメータ及び名eompar’tmentにおける最大値、到達時間・変曲

点等を算出し、他の臨床検査成績と比較検討した結果、こ

れらのパラメータは，肝・胆道1系の動態機能を定量的に示す

lndexとして有用性があると考えられた。

　胆のうに関しても、同様に処理を行ない、胆のう集積率、

eeruleln投与による胆のう収縮率等を求める。従来の胆のう造

影法では困難であった胆のうの動態機能を定t的に表現する

ことが可能になると考えられる。
99M［E｝e－－plは、臨床的に極めて優秀な肝・胆道系シンチグラム

製剤と考えられ、これを利用することにより、従来の検査法

と異なり、肝・胆遣系の動態機能を容易にかつ定t的に評

価†ることが可能になると考えられる。
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