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は加療による血中T3，　T4の上昇にともない血漿中CEA

値は低下した．甲状腺機能低下症で血中CEAが高値を

示すことは甲状腺腫の鑑別診断時注意が必要である．

7．妊婦における血清甲状腺ホルモン・TBGの測定
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　妊娠各時期における甲状腺関連ホルモンおよびTBG

の変化を検討する目的で6種のRIAを同一血清試料に

実施した．測定項目はTBG，　T3U，　TT4，　FT4，　T3および

TSHである．対象は正常妊婦80名よりえた80検体を用

い，病院職員132名より健診時に採血した132検体を健

常対照とした．健常対照検体の測定結果よりT3±2SD．

の範囲をえて正常範囲とした．妊婦では健常対照に比し

TBG，TT4，　T3が有意に高値（p＜0．01），スパックT3Uは

有意に低値を示した．TSHは有意差なく，　FT4は全例

正常範囲であった．妊娠時期による変動をみるとTBG

は10週をすぎると高値を示し，17週以後には全例が異常

高値を呈した．TT4，　T3UはTBGの変化とよく相関し

てそれぞれ増加または減少した．FT4はTBGの変動の

影響を受けず正常範囲にとどまったが，妊娠後期でやや

低下する傾向がみられた．

　妊婦における甲状腺機能の判定にはFT4の測定が有

用と考えられる．

8・Digoxin　RIABEAD　kitの基礎的検討
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　抗ジゴキシン抗体を付着させたプラスチックビーズを

用いた固相法によるDigoxin　RIABEAD　kitについて，

基礎的検討を行った．

　1）標準曲線の再現性は，C．　V．8．6％以下と良好で

あった．

　2）インキュベーション時間・温度は，指示された60

分，室温で十分と思われる．

　3）同時再現性のC．V．は，8．9，4．4，5．0％，1｛差再現

性のC．V．は，5．6．，6．7．，65％，平均回収率112．3％と

良好であった．

　4）本キットとPEG法によるキットとの相関は，　r

O．923，y－0．94x十〇．04であった．

　5）15分インキュベーション値との相関はr－O・965，

y＝1・09x＋0・16であり，緊急の際にはインキュベーショ

ンで15分でも十分と思われる．

　6）血中ジゴキシン濃度の平均値は0・125mg投」∫群

で，0・88ng／m∫，0．25　mg投与群で1．31　ng／mlであり，

3ng／m／以上の値を示した2例は，いずれも中毒例であ

った．

　7）経時変化では，いずれも投与2～4時間後に最高

値を示し，6～8時間後以後はほぼ安定している．

9・唾液腺シンチグラフィにて診断しえたWarthin腫
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　過去5年間にWarthin腫瘍8例を経験した．1例は

両側性のWarthin腫瘍であった．99mTc－pertechnetate

による唾液腺シンチグラフィにて，9病変中6病変は腫

瘍に一致してhot　noduleを示したが，3病変は患者の

耳下腺全体の不均一像を示した．しかし，不均一像を示

した3病変はwash－out　scanにて，　hot　noduleを現わ

した．したがって，99mTc－pertechnetateによる唾液腺

シンチグラフィにて，耳下腺に不均一像を示した場合は，

wash－out　scanを施行すべきと思われる．

　Sialographyを施行する前に，67Ga－scanを施行でき

た8病変のうち，1病変は腫瘍に一致してGalliumの

異常集積を示した．

　他の検査法と比較検討を行ったが，Warthin腫瘍の診

断では，99nlTc－pertechnetateによる唾液腺シンチグラ

フィが超音波，X線CT，　sialographyより優れていた．

10・　自然気胸手術後の局所肺機能の変化
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Kr81mボーラス吸入法を用いて，自然気胸手術後11
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例について局所肺機能の変化を調べ，肺切除量との比較

を行ったので報告する．

　検査は，被検者を坐位とし，残気量位（RVレベル），

安静呼吸呼出位（FRCレベル），全肺気量位（TLCレベル）

より，SlmKrガスをボーラスとして吸入させ測定した．

　11例中9例で，81mKrはRVレベルにおいて術側肺に

強く分布した．FRCレベルないしTLCレベルでSimkr

ガス分布は，対側肺優位に逆転が見られた．肺切除量を

軽度例と中等度例に分けると，軽度6例中4例がTLC

レベルで初めて逆転したのに対し，中等度5例中4例が

FRCレベルで逆転し，　TLCレベルで逆転したものはな

かった．

　以上の結果より，吸気時間一容量曲線において，術側

肺の方が対側肺に比べて容積増加量が大きく，早くプラ

トーに達することが推定された．

　本法を用いることにより，手術，無気肺などの肺容量

低下例に対し，半定量的に評価し得るものと思われる．

11．肺癌における肺換気および肺血流シンチグラムの
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　昭和54年5月より昭和56年12月までに肺血流シンチグ

ラムおよび換気シンチグラムの両者を施行した肺癌33例

を対象にした．検査方法は肺血流シンチグラムは99mTc・

MAA　10　mCiを肘静脈よりbolus注射し，　RI　angio－

graphy撮影後に前後左右の4方向像を撮影した．換気

シンチグラムは133Xe　gasを用いて，一回深吸気後，反復

呼吸後および15秒おきに洗い出し像を撮影した．使用機

器は東芝製GCA202およびSearle　Pho／Gamma　LFOV

である．

　結果D，肺癌による肺血流および換気シンチグラムの

陽性率はいずれも88％であった．2）．肺血流シンチグラ

ム上の血流障害の範囲と胸部写真上の異常陰影の範囲と

比較し，一致例は83％であった．血流障害がより広範囲

な例は17％に見られ，そのうちの80％は肺動脈に腫瘍の

浸潤が見られた．3）．換気シンチグラム上の換気障害の

範囲を胸部写真上の異常陰影の範囲と比較し，一致例は

90％であった．一方換気障害がより広範囲な例は10％
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で，いずれも気管支は腫瘍の浸潤により狭窄し，換気シ

ンチグラムでは同部に一致してair　trapping所見が見

られた．腫瘍の浸潤による呼出障害が胸部写真が認めら

れる以前に，換気シンチグラム上に認められるようにな

ったものと考える．4）．肺癌における換気血流比の一致

例は91％であった．血流障害が換気障害より高度な例は

9％で，いずれも肺動脈の閉塞が見られた．換気障害が

血流障害より高度な例は，急速な胸水貯留を来した直後

の1例に見られた．

12．急性心筋梗塞症での201Tl心筋シンチグラムの臨
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　核医学的手法より心筋梗塞量が指標を求めその臨床的

妥当性と，予後予測としての意義を検討した．99mTc－PYP

では，有病正診率84％（44例中37例）であり，貫壁性前

壁梗塞群に対し，PYP陽性面積を3方向投影像のうち

最大描画像をプラニメータにて計測した．その増加につ

れ初診時胸部X線像の肺浮腫程度の増加傾向をみた．

平均25か月追跡しえた15例では，PYP陽性面積が生存

者群平均13．8cm2であるに対し死亡者群は31・7　cm2で

あった．またドーナツ型，7日以降での陽性例ともに予

後不良であった．

　201T1心筋シンチグラムでの有病正診率は86％（95例中

82例）であった．欠損部長の左室壁長に対する比を求め，

3方向の算術平均をもって欠損部指数とした．Interob－

serber　correlationも，0．90と良好であった．オートフ

ルオロスコープで求めた左室駆出分画と欠損部指数は，

r－－0．84と密な逆相関を認め，またpeak　CPK値と

も良相関があり，欠損部指数は臨床的には妥当と考えら

れた．

　平均23か月追跡しえた48例の予後を調べると，同指数

の増加につれ心不全，死亡例の発生頻度増加傾向をみ，

また40％を越えると特に予後は重篤であり，逆に有病誤

診例では心不全，死亡例の発生をみなかった．
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