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レノグラムでは右腎孟の排泄遅延を認め，右腎結石を確

認した．また，経過をみた症例では，治療前のレノグラ

ムで排泄遅延を示し，区域レノグラムで右腎孟の排泄遅

延で，functional　imageでは，腎実質，腎孟部での

T1／2の延長が認められ，治療後には，腎実質で改善と

残存障害部位の局在が指摘できた。区域レノグラムおよ

びfunctional　imageを利用することで，　pattern分類，

腎性障害か後部尿路障害かの判定，さらに障害部位の局

在の把握が可能であった．
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　新しいレノグラム製剤である1231ヒプランを用い，

主に水腎症を対象として腎動態イメージ，局所レノグラ

ム，機能イメージの解析による局所腎機能の評価を試み

た．

　対象はDIPにて診断の確定した水腎症13例を含む

計30例である．

　全例鮮明なイメージが得られ，十分なカウントの収集

による良好な局所レノグラム，機能イメージの作成が可

能であった．水腎症では全例において腎動態イメージ，

腎全体のレノグラムで排泄障害のパターンを示したが，

さらに皮質の局所レノグラムをとることにより，皮質機

能の評価がなしえ，従来述べられているように術後の腎

機能回復の予測が可能であることが示唆された．また腎

上部と下部において機能に差がある場合も局所レノグラ

ム，機能イメージによる評価が有用であった．

　1231ヒプランは被曝線量軽減の点，放出ガンマ線のエ

ネルギーがシンチカメラに適当である点で1311ヒプラ

ンに代わるレノグラム製剤であり，これによる腎動態機

能検査は局所腎機能の評価にすぐれ，臨床上非常に有用

な方法であると考えられた．
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　今回われわれは，1231－HipPuranを使用する機会を得，

従来の腎イメージング剤と比較したので，その結果を報

告する．

　1231－HipPuranは，1311－HipPuranに比べ，γ線エネ

ルギーが適当で，より鮮明なシンチグラムを得ることが

できた．また，1231は半減期が13時間であり，1311の

半減期8日に比べて短く，またβ線も放出しないた

め，被曝線量の軽減が可能となり，尿路閉塞例や，繰り

返し検査を行う場合に適当と考えられる．

　正常例8例において，1231－HipPuranによるROIレ

ノグラムと，1311－HipPuranによる通常のレノグラムの

パラメーターを比較した．ROIレノグラムでは，

T3／4　m。xは，左腎：7．42土1．67分，右腎：4．63土1．17

分であり，T1／2　m。xは，左腎7．42士1．67分，右腎：

7．75±2．54分であった．通常のレノグラムでは，

T3／4　m。xは，左腎：5．73±1．12分，右腎：5．60土1．59

分であり，T1／2　m。xは，左腎9．63士4．21分，右腎：

9．60±3．46分であり，各パラメーターにおいて，ROI

レノグラムの方が短縮していた．この理由として，ROI

レノグラムが正確に，腎領域を設定できるため，左右腎

の位置の違いや，バックグラウンドによる影響がとりの

ぞけるためだと考えられた．

　腫瘤性病変においては，1231－HipPuranは99mTc－

DTPAや99mTc－DMSAよりも，病変描出能が低下し

ていると考えられた．
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　1231－Hippuranを用いて腎の核医学的動態機能検査

を行い，以下の結論を得た．

（1）薄層クロマトグラフィによる検討では，原液と尿

中排泄後とで同じRf値を呈し，体内で代謝を受けない

ものと考えられた．

　（2）経時的採血による血中消失曲線とレノグラムとの
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比較では，レノグラムが良好な程血中消失も早いという

傾向がみられた．

　（3）同一症例における1311－HipPuran，1231－HipPuran，

99mTc－DTPAのレノグラムの比較では，1311－HipPuran

と1231－HipPuranはほぼ同様で，99mTc・DTPAは第3

相が遅れていた．

　（4）1311・HipPuranと1231－HipPuranの画像上の比較

では1231・Hippuranの方が優れていた；

　（5）コリメータの比較では，当院にある高エネルギー

用コリメータと低エネルギー用コリメータとでは，低エ

ネルギー用コリメータの方が良好な画像が得られた．

　（6）99mTc－DTPAとの画像としての比較では，当院

の低エネルギー用コリメータでは99mTc－DTPAの方が

良好な画像が得られ，iL’31・HipPuran用のコリメータの

必要性が感じられた．

　以上1231－HipPuranは腎診断における有用な放射線医

薬品の一つになり得るものと思われる．

による精度の違い，バックグラウンドの関与，散乱線の

影響等が考えられ，必ずしも両者の生物学的性質が異な

るとはいえない．今後さらに症例をつみ重ねて検討する

必要がある．

　1231ヒプランは1311ヒプランに比べエネルギーが低

く散乱線が少なくまた同じ被曝量でより多くの放射能を

投与できるため，カウントが高く曲線の精度が高く解像

力もよい．したがってγカメラレノグラムに有用である．

　なおコリメータは1231はME　1311はHE，を使用した．

60．1231一ヨウ化ヒプル酸ナトリウムによるレノグラム

　　および血漿クリアランス
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　γカメラ上で試験管内に一安量の1231または1311ヒ

プランをとリカウントを調べると，常用投与量では放射

能とカウントは比例し，1231は1311に比べ数十倍高いカ

ウントを示した．画像をロイで囲みカウントを比較する

と，ロイの外への散乱線が1～2倍あり，散乱の程度は

1’231よりも1311の方が大きかった．バーファントムで

解像力を比べると，1311の6．4mmに対し1231では

3．4mmまで分解できた．薄層クロマトグラフィーでは，

原薬剤と尿とのそれぞれについて1231ヒプラン，1311ヒ

プランともいずれも全く同じ位置に単一のピークを認め

た．

　同一症例にて1231および1311ヒプランでγカメラレ

ノグラムを施行した．画像は1231の方が鮮鋭で腎や腎

孟の境界もより明瞭であった．レノグラムおよび腎実質

と腎孟にロイをとった区域レノグラムでは，1231の方が

カウントが高く曲線もなめらかで信頼性が高いと考えら

れた．曲線の形は完全には一致しなかったが，カウント

　1231一ヨウ化ヒプル酸ナトリウム（1231－OIHと略）を用

いた一回静注法による血漿クリアランス値を求め，レノ

グラムとの関係や臨床的実用性などについて検討した．

　対象は腎移植15例，子宮がん2例，腎性高血圧症2

例，腎結石1例である．1231－OIHlmCiを静注後，20

分間経時的にシンチグラフィーを撮影し，同時にコンピ

ュー タで画像データを採取してレノグラムを作成した．

静注後5，10，15，30，60，120，180分の7回採血し，血漿

中の放射能曲線を求め，クリアランスを計算した．

　1231－OIHと99mTc－DTPAによる検査を行った13例

について，同じ方法でクリアランスを求め，99mTc－

DTPAと1231－OIHの値との間で相関係数0．97を得た．

また1231－OIHの値は，99mTc－DTPAの値の約5倍で

あった．

　腎皮質に相当する部分に関心領域を設定した場合のレ

ノグラムで，いわゆる分泌角とクリアランス値との間に

良い相関を認めた．

　20分間の体外計測のバックグランド曲線からクリア

ランス値を推定したが，20分間のデータではクリアラ

ンス値は，血漿クリアランス値に比較して高い傾向はあ

るが，良い相関が得られた．

　7回の採血を180分間にわたって行ったが採血回数を

減らして，30分或は60分までの検体しか利用しない場

合には血漿クリアランスが高く算定される可能性がある
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