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TREATMENT　OF　THYROID　CARCINOMA　WITH　I－131．
M．　Nakamura．　　Dept　of　Radiology　Tohoku　Uni－
ver．gitv　School　of　Medicine．　　Sendai．
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ANAI、YSIS　OF　RADIOIODINE　THERAPY　FOR　WELL・－
DIFFERENTIATED　THYROID　CARCINOMAS．
A．Kubo　and　W．H．Beierwalt二es．　The　University
ot　Michigan　Medical　Center．　Ann　Arbor，MI．

　　　During　the　period　from　l947　through　l979
there　were　456　paヒients　wiヒh　well－differen一
ヒiated　t二hyroid　carcinomas　treated　with
surgery　and　radioiodine　in　the　Universiヒy
of　Michiqan　Medical　Center．　Of　them，　109
（24　毯）　had　dist二anヒ　metast二ases　at　the　time

of　initial　diagnosis　or　during　fOllow－up
study．　We　have　examined　Our　clinical　mate－
rial　in　order　to　determine　the　frequency　of
distant　metastases　from　well－differentiated
ヒhyroid　carcinomar　the　death　raヒe　within　it
and　clinically　importanヒ　factors　in　progno－
sis．　The　t二herapeutic　dose　of　I－131　admini－
stered　was　not　less　than　l50　rnCi．
　　　The　patients　with　lung　meヒasヒasls
64　宅　survival　at　lO　years，　while　the
ents　with　bone　metastasis　had　a　45　毯
val　at　lO　years．　In　this　sヒudy，　what
ors　will　influence　the　survival　of
dlfferentiated　thyroid　carclnoma
ant　metastases　was　investigated，
the　patients　who　died　of　thyroid
wiヒh　the　paヒients　who　are　livinq
lO　years．　Of　possible　prognosヒic
age　at　diagnosis，　sex，　size　Of
morr　histopaヒhology，　sites　of
astases　had　statistically　　”
erence　between　twO　groups．
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THE　APPLICATION　OF　PARASTERNAL　LYMPHOSC工NT工一
GRAPHY　BY　THE　B工LA［DERAL　COLL工MATOR　FOR　THE
RADIATION　TREATMENT　PLANN工NG．　　　　E．Ohtake．
M．工io、　H．Tovama　t　H．Murata．　K．Chiba．
H．Yama（ユa、　S．TaKaoKa，　M．Noquch1．　S．Kawaquchi
and　K．Matsui．　Tokyo　Metropolitan　Geriatric
Hospital　and　Yokohama　City　University　School
of　Medicine．　　Tokyo　and　Yokohama．

　　　This　study　was
七he　basis　of　the
planninq　of
pa七ients　with　breast
　　　Eiqhteen

cancer　were
scエntエgraphy．
（averaqe：　51）

obtained　4　hours
injection　of
99m　antimony
conven七ional
COllimator．
of　the　lymph　nodes　was
method　which　we　had　previously
　　　The　followinq
average　widest　distance　be七ween
eral　parasternal
cm（n＝ll，　range
distances　of
from　O．7　七〇

nodes　widely　varied
　　　In　conclusion，
the　exact　location　of
nodes　in　each　patient　wエth　breast　cancer
estab！ishing
planning，　since
node　remarkably　varied

　　　　　　under七aken　to　establish
　　　　　precise　radiation　treatment
the　paras七ernal　lymph　nodes　for
　　　　　　　　　cancer．

female　patien七s　with　breas七
examined　by　parasternal　lympho－
　　The　aqe　ranqe　was　26　－77　yr
　．　The　lymphoscintiqram　was
　　　　　after　bilateral　subcostal
　Tc－99m　sulfur　colloid　or　Tc－
　sulfide　colloid，　usinq　both　a
　collimator　and　a　bilateral
The　three－dimensional　location
　　　　　　　　　　　observed　by　the
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　reported．

　　　　　results　were　obtained．　The
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　the　bilat－

　　　　　lymph　nodes　was　5．3　＋　0．6
　　　　4．1　－　6．4）．　The　lateral

　the　nodes　from　midline　ranqed
3．7　cm．　「rhe　dep七hs　of　the　lymph
　　　　　　　　from　O．9　to　6．5　cm．

　　　　　　1七　Is　necessary　to　grasp
　　　　　　　　　　七he　parasternal　lymph

　　　　　”　　　　　　　　　　　　　for
　the　precise　radiation　treatment
　　　　the　location　of　each　lymph
　　　　　　　　　　　in　each　individual．
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GALLIUM－67　CITRATE　SCINTIGRAPHY　AND　RA　DIOTH　：，RA　PY

IN　PATIENTS　WITH　NON－H⊃D（｝KエNS　LYMPHOMA（NHL）　OF

HEAD　AND　NECK．　　　H．Sueyama．N．Ui，M．Nakano　and
F．Shimada．　　Chiba　Cancθr　Cerユter　　Chiba
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　●　　　　　　　　　　　●

　　FrOm　November　1972　to　June　1980，　ninety
patients　with　NHL　wθre　managed　in　Chiba　Carlcθr

Center　Hospital．　of　them，　22　Patiθnt8　whose
tumors　had　primariユy　originatθd　in　hθad　and　neck
rθgions　were　trθatθd　by　radiotherapJf　and　Ga－67
scintigraphy　wae　performθd　on　the　patients　prior
to　the　treatmθnt　for　evaユuation　of　an　θxtension
of　thθ　tuJnor．　Scintigraphic　findingθ　werθ　uθefuユ
to　dθter【nine　pOs8ible　tul刀or　exterユsion．

In　patiθnt8　with　negative　or　ユocalized　uptakθ　of
the　isotopθ　in　thθ　head　an（1　neck　rθgions
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　’
ra（1iothθrapy　wa8　effθctive　to　controユ　the　tumor．

However，　th6　re8uユt　of　radiothθrapy　vras　poor　in

patlentθ　with　sclntigraphic　exten8ion　of　thθ
tumor　tO　thoracic　and／or　infradiaphragmatic
organs．　We　coneユud　e　that　chemotherapy　must　be
combined　to　radiotherapy　to　gθt　bettθr　th6rapeutic
results　in　patient8　with　Scintigraphic　exten8ion
of　the　tumor　beyond　thθ　head　and　nθck　rθ9ions．
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