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　肝腫瘍診断，特に原発性肝癌が肝硬変に併発する場

合の検出率の向上が必要である。

〔対象〕組織学的に診断を確定した肝細胞癌7例，転

移性肝癌20例，肝嚢胞2例，血管腫2例，胆管癌1｛列

対照5例，計37例である。
〔方法〕RIスキャンは99mTc・Snc・11・id，67・Ga・　citrateの単

独又は併用を用いsubtracti・n　scintigramをも作製して総

合判定した。㏄はGE社製㏄／Tを用いた。単純撮

影を行ったのちに，60％コンレイ60～IOOmlを静注
してcontrast　enhancementを行って，静注前と比較した。

〔結果〕RIスキャンで肝細胞癌7例，転移後肝癌20

例中19例，肝嚢胞2例，血管腫2例，胆管癌1例が検

出された。crでは肝細胞癌の1例を除き他は陽性像
を得た。

肝硬変に併発した肝細胞癌3例中1例で肝RIスキャン
で小欠損像を認めたが，67（la．・citrateの摂取もなく，肝

癌疑とした症例でσrによって肝癌を確認した。肝細

胞癌では1・wden・ity部位の輪郭が不鮮明であるが，転

移性肝癌では比較的鮮明なものが多い。胆管癌による

胆管の拡張と門脈の区別は造影剤注入後のCTで判定

が可能であった。

　対照5例のCT値は肝臓33．8±3．9，胆のう20．　8

±3．2，膵臓26．0±3．8，脾臓30．1±3．6，腎臓

19．9±3．2を示した。肝細胞癌3例では21．6±3．2

転移性肝癌20例は12～21の値を示した。

〔結論〕肝のう胞，血管腫，転移性肝癌の診断にはRI

スキャンよりCTがすぐれている。肝硬変に合併した

肝細胞癌の検出及び肝細胞癌の検出にはcrはRIスキ

ャンと等価値かやSまさっていた。
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　99nTc－Sn　Colloid肝シンチグラムのみにもとつく　び

漫性肝疾患のComputer完全自動読影を試みた。　対象は，

生検による確定症例である，急性肝炎5例，非活動型慢性

肝炎15例，活動型慢性肝炎20例，早期肝硬変7例，肝

硬変17例に12例の正常群を加え，計76例である。肝
右側面像から，辺縁をCo　tputerにより完全自動的に抽出

させると同時に，その特徴抽出をおこなわせ，それにもと

つく多変量解析をおこなわせた。全例をtraining　group

とした時の正診率は，正常11／12，急性肝炎4／5，非活動

型慢性肝炎17／20．早期肝硬変7／7，肝硬変16／17であり，

全症例では66／76＝0．868であった。
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