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　　　After　bolus　injection　of　lOmCi　of　Tc－99m
phyta七e，scintigrams　were　taken　sequentially
up　to　l　minute．　Time　activity　curve　were　ge－
nerated　over　the　right　love　of　the　liver，the
lung．and　the　kidney．　The　Portal　component
was　mesured　in　66　cases　according　to　Sarper‘s
method．　Using　the　technique　of　Per－rectal
portal　scintiqraphy，mesurment　of　Shunt　index
was　carried　in　l58　cases（the　technique　was
reported　previously・）・
　　　Results　were　as　followed：　1）Per－rectal
portal　shunt　indices　were　3．8二1．Oも　in　normal
｛n＝5｝，6．1＋2．32　in　chronic　inac七ive　hepatitis

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　に

｛n＝21｝，7．9＋3．8宅　in　chronic　active　hepatitls
（n＝28｝，10．百＋6．49　in　alcoholic　fibrosis｛n＝13｝，

23．8＋23．S亀　in　hepatic　cirrhosis　without　var－
ices－「n＝34），69．5＋18．6亀　in　hepatic　cirrhosis

with　varices（n＝57）．　二）Portal　components　were
68．9＋3．49　in　normal｛n＝11）t62．1＋5．99　in　chro－
nic　hepatitis（n＝21），55．0＋8．79　in　hepatic
cirrhosis　without　varices（n＝12｝，28．3＋13．09
in　hepatic　cirrhosis　with　varices（n＝22）．　3）
Both　Per－rectal　portal　scintigraphy　and　Rad－
ionuclid　angiography　were　performed　in　29
cases．　A　qood　correlation｛r＝－0．85｝　was　obta－
ined　between　Shunt　indices　and　Portal　compo－
nents．
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　　　A　new　method　for　evaluating　portal　sys－
temic　circulation　by　201TI　per－rectal　ad－
ministration　was　developed　and　performed　in
65　patients　with　various　liver　diseases　and
in　l3　normal　subjects．　　工n　normal　controls，
the　liver　was　visualized　on　the　O－5　min
image　whereas　the　images　of　other　organs
such　as　the　heart，　spleen，　and　lungs　were
very　poor．　In　patients　with　liver　cirrho－
sis　associated　with　portal－systemic　shunt，
and　in　many　other　patients　with　hepatocel－
lular　damage，　the　liver　was　not　so　clearly
visualized，　whereas　radioactivity　in　other
organs，　especially　the　heart，　became　evi－
dent．　　H／L　ratio　was　significantly　higher
in　liver　cirrhosis　than　in　normal　arld　pa－
tients　with　chronic　hepatitis　（p＜0．001）．
The　patients　with　esophageal　varices　showed
a　significantly　higher　H／L　ratio　compared
with　that　in　clrrhotic　patients　without
esophageal　varices（P＜0．001）．　The　H／L
ratio　also　showed　a　significant　difference
（p＜0．01）　between　stage　l　and　stage　3　eso－

phageal　varices．　　Our　present　data　suggest
that　this　new　rloninvasive　method　seems　t（）
be　useful　in　evaluating　portal－to－systemic
shunting．
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　　　Portal　dynamics　study　and　measurement　of
the　extra－　and　intrahepatic　shunt　ratio　were
performed　by　intrasplenic　injection　of　Tc－
99m－MAA　and　analysis　of　，ROI，　radiograms　by
a　newly　devised　method．
　　　For　measurement　of　the　intrahepatic　shunt
ratio，　the　cumulative　amount　of　the　tracer
跳：、’0長81｝h諜e；，w：；ec；縮t9。ぱ1：’

the　porta　hepatis，　from　which　back　ground
counts　derived　from　neighboring
ity　were　subtracted．　This
versus　time　was　adjusted　to　the
slope　in　the　radiogram　of　the
determined　so　as　to　eliminate　the
routs，　by　multiplying　it　by　a
concerning　mainly　the　counting
these　’ROI，s．　The　final

used　instead　of　the　peak　leve1

cumulative
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　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　cumulative　level　was
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　in　the　liver

radiogram，which　had　previously　used　to　cali－
brate　the　shunt　index．　It　was　revealed　that
the　previous’shunt　index，　always　underesti－
mated　the　real　shunt　ratio　calculated　by　this
new　rnethod，　which　enabled　detection　　and　as－
sessment　of　the　small　amount　of　shunting．
　　　In　portal　dynamics　analysis，　transit　time
and　transfer　character　for　the　tracer　were
determined　from　the　distal　splenic　vein　to
the　proximal　portal　trunk．　They　were　pro－
10nged　and　divergent　in　the　cirrhotics　along
with　remarkable　delay　in　its　arrival　to　lungs．
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　　　Tc－99m－pyridoxylidene　isoleucine（PI）
cholescintiqrams　were　performed　against　43
patient5　with　various　liver　diseases　which
were　diagnosed　by　liver　biopsy，　including
acute　hepatitis　recovery　phase，　chronic
hepatitis　inactiveワ　chronic　hepatitis　acti－
ve，　cirrhosis　of　the　liver　and　the　others．
Cholescintiqrams　were　obtained　and　calcula－
ted　by　computer　to　demonstrate　functional
hepatograrn　with　the　time　sequence．　Radio－
activities　of　circulatory　blood　were　meas－
ured　sequentially．　ICG　tests　were　perforrn－
ed　within　l　week　at　the　time　of　cholescin－
tigram・
　　　Computerized　functional　hepatograms　re－
vealed　same　patterns　like　renoqrams　as
developrnents　of　liver　dysfunction　which
were　useful　to　assess　the　liver　function．
As　regards　with　diagnoses　of　liver　biopsy，
both　T（1／2）　in　circulation　study　and　T（1／2｝

in　functional　hepatogram　showed　tendencies
of　prolongation．　T（1／2）　in　circulation
study　in　abnormal　ICG　cases　was　prolonged
siqnifican七1y　comparinq　with　normal　ICG
cases．　T（1／2）　in　circulation　study　and
T｛1／2）　in　functional　hepatogram　were　not
correlated　significantly．
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