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　　　We　have　reported　a　new　method　for
ating　portal　systemiC　circulation　by
per－rectal　administratiOn　and　indicated
the　heart／liver　uptake　ratio　at　20　－
after　administration　（H／L　ratio）　is
useful　as　the　index　of　estimating
grees　of　porta1－tO－systemic　shunt．
method　was　employed　to　evaluate　the
Of　portal－to－systemic　shunt　by
therapy　of　esophageal　varices　in　9
（11　times）．　The　results　were　as
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　1）　H／L　ratio　（H／L）　was　changed　after　scle－

rOtherapy　Of　the　esophageal　varices．
　2）　The　mean　value　of’H／L　was　reduced　in

cases　Of　effective　sclerotherapy，　but　there
were　cases　showing　no　change　or　little
change　in　H／L．
　3）　This　methOd　revealed　that　portal－to－
systemic　shunting　greatly　depends　On　esopha－
geal　varices　in　cases　shOwing　reduced　H／L
after　therapy　and　does　not　much　depend　on
esophagea）　varices　in　cases　showing　no　or
little　change　in　H／L．

　　　After　bolus　inゴection　of　10mCi　of　Tc－99m
phytate，　scintigrams　were　taken　sequentally
up　to　l　minite．　Time　activity　curve　were
qenerated　over　the　right
the　lung　and　the　kidney．
nent　was　measured　in　115
modifed　Sarper　l　s　method．
using　the　technique　of
scintigraphyt
carred　in　173　cases（　the
rted　previously　）・
　　　Resu1七s　were　as
nts　were　69．8＋3．2亀
宅　in　chronic
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10be　of　the　liver，
　The　Portal　Compo－
cases　acoordinq　to
　On　the　other　hand，

　　　　　　　　Per－rectal　portal

measurement　of　Shunt　Index　was
　　　　　　　　　　technique　was　repo一

　　　　　　　　　　　　　　　　　　follows；1）Portal　compone－
　　　　　　　　　　　　　　　　　　in　normal（n＝15），60．6＋5．8

　　　　　　　　　　　　hepatitis（n＝25｝，48．6土17．6亀　in

　　　　　　　cirrhosis　withou七varices｛n＝31），28．
　　　　　　　in　hepatic　cirrhosis　with　varices（n＝
　　　　　　　　　　　　　　　　　　portal　shunt　indices　were

　　　　　　　　in　norma1（n＝5），6．0＋2．2竃　in　chronic
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　，7．9＋3．69　in　chronic

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　，21．8＋23．4亀　in　hepatic

cirrhosis　without　varices（n＝46），69．7＋18．4亀
in　hepatic　cirrhosis　with　varices（n＝66）．　3）
Both　Per－rectal　portal　scintigraphy　and　ra－
dionuclide　anqiography　were　performed　in　37
cases．　A　qood　correlation（r＝－0．83）was　ob－
tained　between　Shunt　indices　and　Portal　com－
ponents．
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　　　Portal　scintigraphy　（P．S．）　was　performed
on　46　patients　with　liver　cirrhosis　by　a
previously　reported　method．　　The　collateral
vein　（“Cobra　head　sign”）　was　observed　in　l8
patients　（399），　fouエ　of　whom　had　no　esopha－
qeal　varices　revealed　by　X－ray　and　endosco－
pic　exarnination．　　This　siqn　was　visualized
in　9／12　（75亀）　of　the　patients　with　a　prior
history　of　hepatic　encephalopa七hy，　but　in
only　9／34　（261）　of　七he　pa七ients　without
this　history．　　There　was　no　significant
correlation　between　hear七　to　liver　uptake
ratio　and　the　occurrence　of　hepatic　en－
cephalopathy．　　The　presen七　study　indicates
that　the　presence　of　llCobra　head　sign°‘
was　significantly　associated　with　hepatic
encephalopathy．　　P．S．　was　found　ヒo　be
useful　in　the　management　of　patients　with
liver　cirrhosis．
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　　　　Tc－99m　PMT　hepatoqrams　were　analysed　to
provide　information　about　liver　and　gall－
bladder．　Calculations　were　based　on　a　4－
compartmental　model　（heart，　extra－vascular
space，　1iver　parenchyma，　and　intrahepatic
bile　ducts）　and　included　corrections　for
blood，　tissue　and　bile　backgrounds．　　The
time－activity　curves　for　rrc－99m　PMT　in　the
cardiac　region　were　described　as　the　sum　of
2　exponential　func七ions，　while　curves　for
七he　hepatic　region　were　described　as　the　sum
of　3　exponential　components．　　The　rneasured
hepatograms　were　compared　with　simulated
hepatograrns　and　good　agreement　between　the
two　curves　showed　that　the　compartment　model
adequately　described　the　blood　and　bile
　　　コ　　　　　　，　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　サ

act1Vltles　ln　vrVo．
　　　　The　rate　constants　obtained　from　the
kinet｛c　model　correlated　well　with　the
results　of　conventional　liver　function
tests．　　The　cases　of　chronic　hepatitis　and
liver　cirrhosis，　there　were　lower　rate
constants　for　the　excretion　from　the　liver
to　the　bile　ducts　than　in　normals　and　the
relative　distribution　volumes　also　larger
than　norma1．　　Due　to　i七s　sensitivity，　this
technique　proved　very　useful　for
determininq　hepa七〇biliary　functions．
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