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SOME　PROBLEMS　OF　HEPA［［O－B工［JARY　SC］Nr工GRAPY　WI［［H

Tc－99m－P工

　THE　CLINICAL　SIGNIF工CANCE　AND　LINITAT工ON
OF　THE　HEPArO．．BILIARY　SCAN　USING　ggMTc－PI

1hikH　XN　Ar’irn！．　scG　一
Aldヱa　Arima曇養　　Kunio　Akezuma畳養　　Takashi　KI　　wa祷誉

and　】㎞0　0hka随養養祷

蒼Depax’tment　of　Radiology，　Chユba　University　School

of　Medicine，　祈養　CentreLl　Division　of　Radユology，

σhlba　University　Hospitaユ，　畳聾讐　Deparヒmen七　〇f

Pediatric　Surgery

Satoshi　Nakano畳　　Ha　iime　Watahiki骨　　工sao　T

akeda畳　　Kilnio　Kitamura骨　　Hideo　Ichikawa骨祈，

16ao　Kanamori畳静　and　Toku　i　Kimura骨畳

祈Department　of　Gastroen七erology，　骨骨Radio－

i80tope　Labolatory　Section，　Ogaki　Munici－

pal　Hospital，　Ogaki，　Gi　fu　ken，　Japan．

　　　　We　perfonned　33　times　of　hepato－biliary

seintigrval）hユes　on　28　ca阜es　in　infancy　and　childhood．

工nthese，　there　wer’e　7　control　cases，　10　cases　of

co㎎enltal　biliary　atr・esia，8eases　of　co㎎enltal

choledochal　dilatation　and　3　cases　of　neonataユ

hepatitis．　Diagnostic　capabiliaty　and　application

method　of　this　exarnination　was　discし田sed．
　　　　9gb，．P工職鋤，up。。i。。七。131エー．BSP・in

respect　of　clear　image，　10w　exposure　dosis　and

short　examina七ion　tim∋．

　　　　工nthe　case　of　CBD，Sampユe　info］m］ations　were

gtven　pre－　and　pos七一〇perativeユy．　They　coincided

very　well　with　those　of　Echogram，　DIC，　PT℃and　ERCP．

　　　　エnthe　case　of　CBA，　very　usefUl　informations

were　given　to　show　the　post－operative　biユiary

excretion．

　　　　As　for　the　pre－operative　examination　of　CBA，

even　the　］晦　in　20　hours　was　not　enough　to　give
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　l31
the　precise　i㎡ormation　in　some　cases．　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　工一BSP

exeretion　test　in　72　hours　was　still　necessary

for　these　cases．

　　　　Two　cases　of　NH　wer℃misdiagnosed　as　CBA　pre－

Operative］y．　Defferentiaユ　diagnosis　between　CBA
and　NH・was　still（llfficult　ev。n岨th　g～叫c．Pエ．

　　　　No　side　effect　were　observed　with　this　nuclide．

　Summarizing　our　observations　on　l17　ca8e8

with　hepato■biliary　disea8es，　the　indica－・

tiOn　of　七his　hepato－biliary　8carl　for　the

diagno8is　of　the　hepatO－biliary　disea6e　i8

as　follow6．

1）　The　determination　of　a　certain　causg　of

t｝re　ooユd　area，　of　七he　liver　de毛ec七ed　by　t・he

COnVentional　liVer　SCan．
2）　The　demonstration　of　the　change8　0f　in－

tra　hepatic　biliary　tree，　especially　for

detectirlg　of　the　intrahepatic　6tone　or　ma1●

ユgnancy■

う）　The　illustration　of　the　biliary　8y6tem

in　the　case6　with　inflamatory　disea8e　of

the　biliary　system　in　which　DIC　could　rlot

demonstrate　the　biliary　sYstem●

4）　The　demonstration　of　the　biliary　6y8tem

in　the　cases　having　moderate　jaundice　in

which　ca8es　D工C　could　not　demons七rate　the

biliary　system．

5）　The　demonstration　of　the　biliary　6ystem

in　the　cases　having　hypersensitivi’ty　for

the　iodine　agent●

6）　The　observation　of　the　bi：Liary　pas8age

after　the　biliary　surgery．

7）　The　recognition　of　the　biliary　8ystem

after　Co　irradiation　therapy　or1　七he　hepato●

biliary　8ystem●

Thi。9gMT。．Pエh。p。t。－bili・。y。・a・wa・

proved　to　be　useful　e8pecially　for　dθtec－

ting　intrahepatic　：Lesions　but　DIC　wa8　more

6uitable　for　the　diagno8is　of　gall　s七〇ne・

　No　side　effect　wa8　noticed　in　this　serie8

0f　七he　8tudy・

Presented by Medical*Online


	0468



