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　　　We　performed　ECT　on　47　pa七ients　more　than
14　days　after　acute　M工　in　order　to　clarify
ヒhe　relationship　between　the　location　of　the
perfusion　defect　and　（1）ECG　abnorrnalities（in
47　patients）　or　（2）七he　area　where　abnormal
LV　wall　rno七ion　was　observed　during　the　I．VG
with　contrast　medi㎜（in　38　patients）．　After
injecting　4mCi．of　Tl－201　to　the　patients，
gamma　camera　was　rotated　360　degrees　and
scintigraphy　was　performed　in　36　directions．
Tomographic　image　was　taken　at　every　6m　on
the　three　dimensions．The　loca七ion　of　the　per－
fusion　defect　was　determined　using　visual
assesrnent．　Comparison　was　also　made　between
ECT　and　ECG．　Analysis　of　I、V　wall　motion　ab－
normality　was　made　regarding　the　7　seqments
according　to　the　AHA　Cornmittee　Report．（1）In
33　patients（709），complete　agreement　between
ECT　and　ECG　abnormality　was　observed，includ－
ing　the　location　of　the　perfusion　defect．Of
七hese　who　showed　discordance　between　ECT　and
ECG　abnorrnality，　all　those　who　showed　posi－
tive　findings　in　ECG　but　negative　in　ECT　had
small　q　waves　or　poor　R　wave　proqression，and
normal　wall　rnotion　of　工、V　corresponded　to　the
ECG　abnormality．（2）In　34　patients（899），a　com
plete　aqreement　was　observed　between　ECT　and
LVG．　Sensitivity　and　specificity　of　ECT　to
LVG　were　93亀　and　849，　respectively．

vascular　Cen七er． Osaka．

　　　We　tried　to　measure　end　diastolic　left二
ventricular　volume　（LVEDV）　by　qated　cardiac
scan　using　SPECT．
　　　工n　basic　experiment，　cardiac　phantom
showed　linear　rela七ionship　between　source
activity　and　countrate　in　phan七〇m　imaqe　that
the　ra七e　of　maqnifica七ion　and　wid七h　of　slice
was　decoded　in　cardiac　phantom．　So　use
could　calculate　LVEDV　by　arithmetric　area
integ　ra　tion　usinq　SPECT．　This　study　was
made　for　usefulness　of　analysis　of　LVEDV
from　SPECT　and　comparison　of　LVEDV　with
contrast二angiography　in　accuracy．
　　　工n　10　case　of　qated　cardiac　scan　in－
cluding　normal　and　ischemic　heart　disease，
there　was　qood　correlation　（R　＝　0．983）
between　I、VEDV　from　contrast　angioqraphy　and
LVEDV　from　SPECT　at　edge　detection　by　60亀
cut　off　leve1．
　　　At　edqe　detection　by　40　0r　50Z　cut　off
leve1，　it　was　difficul七　七〇　define　I、V　edqe

uslnq　SPECT．
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　　　To　depict　three－dimensional　distribution
of　Tc－99m　pyrophosphate　（PYP），　myocardial
emission　computed　tomography　（ECT）was　per－
formed　following　the　conventional　planar　PYP

16　cases　with　suspected
infarction．　　Cardiac
　　　　　　and　the　long－axis

were　also　reorganized
　　　　　　　　　　tomograms　for

　evaluation　of　PYP
　　　　　　　　　び　　　　　　　　　　　　　ぶ

　　　　　　　　　1maglng
　　　　　　　　　　uptake　in　6

　showed　focal
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infarction．　　In　ECT
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T．Mineo，　T．Sutani，　A．Ohtuka’M．Murata’HJく一
otera，　M．Ohrnura　，　T．Yamada　and　H．Su　lhara．

（1」AO　view）

from
　　　　　　　　　transaxial

dimensional
　　　While　the　planar
pattern　of　myocardial
ECT　imaging
dial　uptake
myocardial
cardial
separation　from　the　bone　activity．
other　hand，　the　ECT　images　showed
blood－pool　activity　in　2　cases
pectoris　and　2　with　congestive
pathy，　in　which　the　planar　imaging
diffuse　pattern　uptake．
　　　We　conclude　that　the　ECT
ful　in　topographical　assessment　of
myocardial　accumulation　and　in
tion　from　residual　blood－pool
especially　in　case　of
uptake　by　the　planar　imaging．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　accumulation．

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　revealed　diffuse
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　cases，　the

　　　　　　　　　　　　　　　　pattern　of　myocar－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　acute

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　imaging，　myo－

uptake　was　more　delineated　by　the
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　On　the

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　diffuse

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　with　angina

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　cardiomyo－

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　showed

　　　　　imaging　iS　USe－
　　　　　　　　　　　　PYP

　　　　　　　　differentia－
　　　　　　　activity，

diffuse　pattern
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　　　Clinical　cornpariaon　between　a　new　skele－
tal　imaginq　agent，　Tc－99m　hydroxymethylene
diphosphonate　（TcHMDP）　and　the　standard　ag一
entt
performed
dial
were
pat工ents　wlth　TcPYP．
was　slgniflcantly　qreater
（1・45±0・ll）

There　was
both　qroups
and　sensitivity
in　TcPYP）

ps　were　sエqnlfエcantly　correlated　with　glob－
al　EF（MUGA）（p〈0．02）　and　defect　score（Tl201）
（p〈0．02）．　Classification　of　uptake　pattern
is　useful　as　an　index　for　estimation　of
infarct　size．　Serial　scintigraphy　is　also
valuable　for　assessment　of　expectant　clini－
cal　course　in　patients　with　pOsitive　AM工
scintiqram．　The　results　indicate　that　comp－
ared　with　TcPYPワ　rrcHMDP　not　only　has　a　fas－
ter　blood　clearance　but　also　has　an　almost
same　sensitivity　for　AMI．　rrcHMDP　is　a　new
qood　aqent　same　as　TcpYP　for　myocardial
．　　　　　　　　　　　　　　エ

1rnaglng・

Tc－99m　pyrophosphate　（TcPYP），　was
　　　　　in　56　patien七s　with　acute　myocar－
infarction　（AMI）．　32　0f　all　pa七ients
imaqed　with　TcHMDP　and　the　other　24
　　　　　’　　　　　　　　Rib／Background　ratio
　　　　　　　　　　ぼ　　　　　　　び　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　，

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　ln　TCHMDP　qroup
　　　　　　than　TcPYP（1．30土0．08）（P〈0．Ol）．

　　　　　no　siqnificant　difference　between
　　　　　　in　uptake　intensity（Willerson．s）
　　　　　　　　　　　（90．39　in　TcHMDP　and　91．6亀

　　　　．　Uptake　intensities　in　both　grou－
　　　　・　　　　　　　　　　・　　　　　　●

Presented by Medical*Online


	0545



