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4．左室駆出率算出におけるRI　Firs：・・Pass法と

　　シネアンジオ法の対比
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　当院にて左室造影（LVG）を施行した，心筋梗

塞13例，狭心症10例，その他の心疾患5例，正常

22例，計50例に，R－I　Angiography（RACG）を行

ないFirst－Pass法により駆出率（EF）を算出し，

LUG法のEFと比較検討した．

　RACGは，患者を仰臥位としシンチカメラを

RAO　30°に設定し肘静脈より10～15　mCiの99m

Tc－HSAをbolousに注入して行ない，データをシ

ンチパックー200に採取，分析した．収縮末期の大

動脈弁口面の切り方に検討を加え，種々のROI

を設定しLUGによるEFとの相関を求めた．

　その結果，収縮末期に大動脈弁口が下方に移動

することを忠実に表わしたと思われるROIが，

OVG法と最も良く相関し，その相関係数r＝0・90，

回帰式はY－O．92X＋2．38であった．また，この

方法によるROIの設定およびEFの算出には検

者間であまり差がなかった．

5．各種肝胆道シンチグラフィ剤の基礎的検討
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　肝胆道シンチグラフィ剤として最近開発された

PI，　HIDAとその誘導体（E－IDA，　pB－IDA）の代

謝を，家兎を用いて血液，胆汁，尿の測定により

比較検討し，さらに患者に投与して，経時的にシ
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ンチグラフィを行なった成績により以下の結論を

得た．

　1）各種99mTc標識化合物は肝胆道シンチグラ

フィ剤としてすぐれている．2）尿中排泄量はPI

が最も多く，pB－IDAが最も少なくHIDA，　E－IDA

はその中間であった．3）肝への集積はPIが最も

速やかで，HIDA，　E－IDAがそれに続き，　pB－IDA

は遅れる傾向がみられた．4）PIは代謝が速やか

で，速やかに肝胆道系のイメージングを行なうこ

とができ，胆のう機能の評価にすぐれpB－IDAは

肝機能の定量評価の可能性があることがうかがわ

れた．5）高ビリルビン血症患者におけるこれらの

薬剤の意義を今後検討していく予定である．

6．肝胆道系疾患に対するRI検査と超音波検査

　　の併用

上者　郁夫　　木本　　真

佐藤　　功　　玉井　豊理

杉田　勝彦　　田辺　正忠

山本　道夫

（岡山大・放）

　肝胆道系疾患を疑われ，当科に紹介された患者

に対し，通常の排泄性胆道系造影検査のほかに，

近年RI検査と超音波検査の併用を必要に応じて

行なっている．今回991nTc－HIDAなどを用いて

肝胆道シンチグラフィーを行なった57例（そのう

ち50例に超音波検査を併凡、について報告する．

両検査とも患者への侵襲は少なく，容易に検査す

ることができる。特に超音波検査は無害なので，

何回でもくり返して検査できるという利点がある．

また，ヨードァレルギーのため，通常の排泄性胆

道系造影検査の不可能な患者に対しても安全に行

なえるので，再検査を併用することにより，肝胆

道系疾患の診断の向上に大きく貢献するものと思

われる．
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