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《研究速報》
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1．はじめに

　急性心筋梗塞に対する99mTc－PYPシンチと

2°iTICIシンチの診断的意義は高く1・2），現在，広

く用いられている．しかし，SPECTを行っても，

Tc－PYPの集積部位が解剖学的に心臓のどの部位

にあるのか，判断に困る場合も多い．著者らは急性

心筋梗塞に対してTc－PYPとTICIを投与し，二核

種同時収集プログラムを用いることにより，同時

にごっのSPECT像すなわちDual　energy　SPECT

像（以下D－SPECT像）を得ている．今回，その

診断的意義について検討したので報告する．

ll．装　　置

　GE社製Maxi　star　systemを使用し，二核種同

時収集プログラムを利用した．本プログラムを用

いると，異なるエネルギーピークをもった二核種

の放射性医薬品のデータを同時に収集することが

P∫能である．収集されたデータは別々の記憶装置

上（＄1，＄2）に保存され，これらのデータから，異

なる二核種のSPECT像を構成することも可能で

ある．
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III．方法と結果

　対象は，本院を受診し入院した16例の急性心筋

梗塞患者である．検査方法は，以下のとおりであ

る．急性心筋梗塞患者に対し撮像の3～4時間前

にTc－PYP　20　mCiを静注し，その後，　SPECT施

行5分前にTICI　2～3　mCiを静注した．　D－SPECT

の撮像はRAO　45度からLPO　45度で32ステップ

の180度法を用い，一方向の収集時間は30～40秒

で行った．Tc－PYPに対しては140　KeV，　TICIは

80KeVにヒ゜一クをとり，それぞれ20％ウインド

ウで撮像した．続いてRAO　30度，前面，　LAO

30度，LAO　45度，　LAO　60度，左側面の6方向

よりのplanar　imageも撮っている．

　代表的な症例を呈示する．

　症例1
　55歳，男性．既往歴は特にない．今回，突然の

前胸部痛，冷汗で発症し，本院を受診した．ECG，

血清酵素，心エコーで急性下壁～後壁梗塞を疑わ

れ入院した．

　発症2日目にTc－PYPとTIC］によるD－SPECT

を行った．Tc－PYP像では心臓部にPYPが集積

しており，一応，後壁への集積を疑うことができ

る（Fig．1）．同時に得られたTICI像では後壁と高

位後壁中隔に欠損があり，梗塞と診断される（Fig．

2）．同一スライス面の両者のD－SPECT像を加算

すると，Tc－PYPの集積部位とTICIの集積部が

完全に一致している（Fig．3）．これにより，今回

の病巣が後壁～高位後壁中隔であることが明瞭に

確認される．
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Scintigram　of　99mTc－PYP（case　1）．

（a）Planar　images．（b）Transaxial　images　of　the　dual　energy　SPECT　uslng

energy　peak　of　99mTc．
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Scintigram　of　201TICI（case　1）．

（a）Planar　images．（b）Transaxial　images　of　the　dual　energy　SPECT　usmg

energy　peak　of　201Tl．
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Fig．3　Dual　energy　SPECT（case　1）．
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（a）Transaxial　images．（b）Vertical　images．
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Scintigram　of99mTc－PYP（case　2）

（a）Planar　images．
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Fig．5　Scintigram　of　20iTICI（case　2）．

　　　　　（a）Planar　images．（b）Transaxial　images　of　the　dual　energy　SPECT　using

　　　　　energy　peak　of　201TL
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Transaxial　images　of　the　dual　energy　SPECT（case　2）．
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　症例2
　50歳，男性．陳旧性下壁梗塞の既往歴がある．

今回，突然の前胸部痛で発症し，ECG，血清酵素，

心エコーで急性前壁中隔梗塞を疑われ入院した．

　発症3日目に，Tc－PYPとTIC1によるD－
SPECTを行った．　Tc－PYP像で心臓部にPYPが

集積しているのは明らかであるが，集積部位の正

確な判定は困難である（Fig．4）．同時に得られた

TICIの像では，前壁中隔～後下壁～側壁に集積

の低下および欠損があり，広範囲な梗塞と診断さ

れる．しかし，この欠損部が陳旧性病巣か，急性

病巣かの判別は不可能である（Fig．5）．両者のD－

SPECT像を比較すると，　Tc－PYPで見られた集

積は同一スライス部のTICI像と対比して前壁中

隔であると判断できる．この両像を加算すると，

Tc－PYPの集積はTICIの欠損部のうち前壁中隔

部にのみあることが一見して判定可能であり，さ

らに，この加算像で集積の低下および欠損となっ

ている後下壁から側壁は陳旧性梗塞巣と診断でき

る（Fig．6）．

IV．考　　察

　われわれはこれまでに16例の急性心筋梗塞患者

に対してTc－PYPとTICIによるD－SPECTを行っ

た．従来から急性心筋梗塞にはTc－PYPシンチグ

ラフィが有用とされている2）が，planar　imageか

らは梗塞部位の判定が困難なことがある．SPECT

像を追加しても梗塞部位のみが描出されるだけで

あり，正常部との位置関係をみるためにはTICIシ

ンチを再度施行する必要があった．それに対して，

本法は一回の検査でTc－PYPの陽性部位，　TICI

の欠損部位，両者を合成した全体像を各スライス

面で全くズレなく描出することができ，また症例

2に示したように急性病巣と陳旧性病巣を明瞭に

とらえ得るなど，きわめて有用な方法であると考

える．さらに，一回の検査で二核種のSPECT像

を得ることができるので，検査時間を従来よりも

短縮できる点も，全身状態の悪い急性心筋梗塞患

者の検査法としては，有用である．

　現在，ファントームを用いて基礎的検討を行っ

ているが，その結果については次稿にゆずること

にしたい．

V．結　　語

　新しい試みである，急性心筋梗塞に対する

99mTc－PYPと201TICIを用いたDualenergy　SPECT

法について検討したので報告した．

　本論文の要旨は，昭和59年12月第2041・11日本医学放射

線学会関西地方会で発表した．
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Summary

The　Dual　Energy　Myocardial　SPECT　of　99mTc－PYP　and　20iTICI

　　　　　　　　　for　Diagnosis　of　Acute　Myocardial　lnfarction

Haruyuki　FuKuDA＊，　Kenji　NAKAMuRA＊，　Yutaka　NEMoTo＊，　Tadahiko　KIYoTA＊，

　　　　　　　Kinji　SAKuYAMA＊＊，　Shigeki　SHIBAMoTo＊＊，　Hironobu　OcHI＊＊＊，

　　　　　　　　　　　　　Yasuto　ONoYAMA＊＊＊and　Yoshiyul（i　IKuNo＊＊＊＊

　　　　　　＊Z）epart〃lent　of」Radiol（）gy，＊＊1）epa〃〃le〃∫of　lnter〃alルledic’〃e，　Ita〃li　C∫リノHospital

＊＊＊Depart〃le〃10f　Radiology，＊＊＊＊Depart〃len’of　the　Firs’In’er〃alルfθc〃c∫〃θ，　Osaka　C∫Zアこ〃liverぷ∫τγ

　　Myocardial　scintigraphy　with　Tc－99m　PYP　is

useful　for　detection　of　acute　myocardial　infarction．

But　sometimes　it　is　diMcult　to　analyse　the　infarcted

site　even　in　the　SPECT　images．　In　such　cases，

Tl－201　scintigraphy　has　been　performed　later　on

the　realize　the　site．

　　We　used　new　method　to　take　Tc－PYP　and　TICl

SPECT　images　simultaneously　in　16patients　with

acute　myocardial　infarction．　Tc－PYP（20　mCi）and

TICI（2－3　mCi）were　administered　intravenously

3hours　and　5　minutes　each　before　the　dual

energy　myocardial　SPECT．　Acquisitions　were

made　over　30　angular　projections（180）at　30

sec　to　40　per　projection．　Using　dual　energy　tech－

nique　of　Maxi　star　system，　positive　Tc－PYP

images，　negative　TICI　images　and　both　added

images　were　obtained　simultaneously　on　the　one

film．　Fourteen　of　16　AMI　cases，　successful　data

were　obtained．　Especially　in　one　case，　we　could

detect　acute　and　old　infarcted　sites　very　easily

with　this　dual　energy　SPECT　method．

　　The　advantages　of　this　method　are：

　　（D　no　movement　of　positioning

　　（2）shortage　ofexamination　time　in　the　severely

ill　patients

　　（3）　easily　differentiate　between　acute　and　old

infarcted　sites．

　　Key　words：Dual　energy　SPECT，　Myocardial

infarction，　Thallium－201　myocardial　image，　Tc－

99m　PYP　myocardial　image．
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