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CEREBRAL　PERFUS工ON　工MAGING　W工TH　DUAL　［1］RACER
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CAT工ON　FOR　MAPP工NG　OF　CEREBRAL　FUNCT工ON．
H．Etani，Y．Tsuda，Y．工saka，M．Nakamura，T．Asai，
S．Yoneda，K．Kimura，H．Abe．　Osaka　University
Medical　School，　Osaka．

　　　The　purpose　of　the　present　study　is　to
demonstrate　changes　in　blood　flow　in　the
cortical　area　of　the　hand　during　vigorrOus
hand　grip　exercise　by　the　method　of　dual
tracer（Tc－99m　and　In－111）　human　albumin
microsphere（HAM）　scintigraphy．　Ten　patients
with　only　minor　neurological　symptoms　or
deficits　and　almost　normal　angiography　were
the　subjects．　工r1－111・HAMs（600μCi，80000　par－
ticles，15μm　in　diameter）　were　injected　into
the　internal　carotid　artery　in　the　resting
state，　and　Tc－9gm・HAIYIs（5mCi，80000　particles
15μm　in　diameter）　were　injected　in　the　same
way　during　vigorrous　contralateral　hand
grip　exercise．　After　injection　of　the　trac－
ers，　two　separate　brain　perfusion　scinti－
grams　for　Tc－99m　and　工n－1ユ1，　from　anterior，
1ateral　and　vertex　views，　were　obtained
with　a　gamrna　camera　by　pulse　height　dis－
crimination．　The　Tc－99m　scintigrams（cerebral
perfusion　lmages　during　hand　grip）　clearly
showed　a　focal　increase　in　blood　flow　cor－
responding　to　the　hand　area　of　eerebral
cortex　in　comparison　with　the　In－111　scin－
tigrams（cerebral　perfusiOn　images　at　rest）
in　all　cases．　The　results　indicate　that
Cerebral　perfusion　imaging　with　dual　tracer
HAM　can　be　used　as　an　　effective　tool　in
the　study　of　the　functional　了napping　of　the
human　brain．
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　　　Regional　cerebral　blood　flow　measurement
（rCBF）　by　Xe－133　inhalation　method　we「e
performed　ir114　patients　with　shizophrenic
disorders　（8　patients　without　auditory
hallucination，　6　patients　with　auditory
hallucination）．　These　measured　values　were
compared　to　age－matched　norrnal　values
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　healthy　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　200btained　from　measしtrements　of
volunteers．　Frontal　pole　shOwed　high
・・gi。・al　h・mi・ph・ri・p・r・ent　valu・・（・HPV）・
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　volun－107．7±3．0（Rt）106．4±3．7（Lt）　in　normal
teers，　while　showed　significant　low　values
（P＜0．0：L）　101．0±4．7（Rt）98・5±4・5（Lt）　in

pati・nts　with・ut　audit。・y　hall・・inatt。・（
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　in　patientsA．H．），　99．5±3．1（Rt）98・9±5・　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　5

with　A．H．　Mid－temporal　region　showed　rHPV，
IOO．1±2．0（Rt）101．9±2．6（Lt），　while　showed
significant　high　values　（P＜0・Ol）　106・5±μ・1
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　A．H．（Rt）108．2±2．6（Lt）　in　patien七s　with
These　results　are　supPosed　to　supPort　a
hypothesis　that　negative　symptoms　a「e
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　portion，　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　frontalcaused　by　hypofunction　of

罐。認蒜漂t㌫Ssξ罫。＝瓢C蜜
Qr’ders．
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H．Seki　　Luo　Xi　Gui　　K．　Hisada．　Depart．　of

298
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　　　Forty　regional　cerebral　blood　flow
measurernents　by　Xe－133　inhalation　method
were　performed　in　33　patients　with　ischemic
cerebrovascular　diseases（T工A－9　cases，　Non－
cortical　small　deep　infarctions－10　cases，
Cortical　small　infarction　with　area　of　one
or　two　cortical　branches　of　the　unilateral
middle　cerebral　artery－9　cases，　Cortical
large　infarction　with　area　of　almost　whole
eortical　branches　of　the　unilateral　MCA－5
cases）．　Detectability　of　abnormal　flow　areas
was　inves七igated　by　comparison　wi七h　previ・－
ously　reported　age－matched　normal　values　and
laterality　indices（L工）．　As　a　whole，　some
sorts　of　abnormali七ies（subnormal　hemispheric
mean　values（HMV），　abnormal　工、工　of　HMV，　sub－

normal　regional　absolu七e　values　（rAV），
abnormal　regional　L工　（rL工））　were　de七ected　in
18　0f　20　measurements（90％）．　Subnormal　rAV
and　abnormal　rLI　were　observed　not　only　in
七he　regions　corresponding　七〇　low　density
areas　seen　on　CT－scan　but　also　in　other
regions．　Of　29　detector　regions　correspond－
ing　to　l．d．a．　seen　on　CT－scan　in　cortical
small　infarction　group，　12　detector　regions
（41．4％）　showed　subnormal　rAV，　while　20　dete－
ctor　regions（69．O％）　abnormal　rL工．　Moreover，
abnorma］オrL工　which　suggested　focal　hyperemia
Were　observed　in　two　detector　regions．

Y．Kusumi　　H．Ohmori　　Y．Nakamura　　S．Yoneda
H．Abe．Osaka　University　 edical　Schoo　，　saka．

　　　Hemispheric　mean　CBF（mCBF），　together　with
its　CO2　reactivity　in　response　to　hypervent－－
ilation，　was　investigated　in　18　patients
with　TIAs　with　intraarterial　Xe－133　inject－
ion　method　in　a　subacute－chronic　stage　of
the　clinical　c。urse．エn　8　cases，　the　lesi。n
responsible　for　symptoms　was　unilatera1　工CA
occlusion，　while　in　lO　cases，　it　was　uni・－
1ateral　工CA　mild　stenosis（＜50％in　diameter）．
Resting　flow　values　were　significantly（P＜0．0
5）　decreased　in　the　affected　hemisphere　of
T工A　due　to　the　ICA　ocelusion　as　compared
with　the　unaffected　hemisphere　of　the　same
patient，　regarded　as　the　relative　control．
工t　was　rlot　decreased　in　the　affected　hemi－
sphere　of　TIA　due　to　the　工CA　mild　stenosis
as　compared　with　the　control．　With　respect
to　the　responsiveness　of　CBF　to　changes　in
PaCO2，　it　was　preserved　in　both　T工As，　due　to
the　ICA　occlusion　and　ICA　mild　stenosis．　工n
the　relationship　of　blood　pressure　and　CO2
reactivity，　expressed　as　△CBF（％）／△PaCO2，

pressure－dependent　CO2　reactivity　as　a　group
was　observed　with　significance　（P＜0．05）　in
8　cases　of　T工A　due　to　the　ICA　occlusion，
while　no　such　relationship　was　noted　in　10
cases　Of　T工A　due　to　the　工CA　mild　stenosis．
From　the　observations，　different　possible
mechanisms　as　tO　the　pathogenesis　of　TIA
might　be　expected，　that　is，　all　T工As　are
not　based　on　the　same　mechanism．
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