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216　　Ema）cによる冠動脈疾患の評価

　　安藤達夫，今井嘉門，弓倉　整，斉藤　領，

　　小沢友紀雄，波多野道信（日大　二内）

　　萩原和男，鎌田力三郎（日大放射線）

　比較的軽度の運動負荷が虚血性心疾患患者の血行動

態に与える変化をRI－angiography（RI－A）にて
検討した，

　対象は心筋梗塞19例，狭心症3例で，有意冠動脈

病変を有する1群，有さなVi　ll群に分類した。負荷は

エルゴメーターで50w迄とし，　RI－Aは安静時お・よ

び運動負荷中にMUGA法で記録し，各々のEF，　ES

V，EDV，　SV，　Emax．　COお・よびTPRの変化率を

求めた、

　n群に比し1群の運動前後のEmax．比お・よぴEF比

は有意に低下した。さらにEmax比によりA群（E
max，比≧1．4），B群（1≦E　max．比く1．4），C群（E

max．比く1）の3群に分けて検討したところ，　C群で

はEDV比とESV比は増加し，　A群では減少した。ま

たC群でEF比は低下し，　A群で増加を示した。これ

らの変化は一過性の虚血を反映すると考えられ，軽度

の負荷でも虚血心の血行動態の変化をとらえることは

可能であり，Emax．は臨床上虚血性心疾患の重症度

評価に有用な指標であると考えられた。

217　　　急性心筋梗塞における運動負荷時の左室駆

出率の変化と安静時RI諸指標との相ll：関係

　　木F栄治，井出　満，兼本成斌，五島雄一郎

　　（東海人・1内）

　　鈴木　豊（同　・放）

　急性心筋梗塞（AMI）における，リハビリの指標と

して，安静時と運動負荷時の左室駆出率（EF）の変化を

安静時RI心室造影法（RNVG）の諸指標から推定可能か

否かを検討した。

　対象はAMI患者57例（平均55才），臥位エルゴメータ

ーにより負荷し，安静時，負荷中にRNVGを行った。

対象をEFが5％以上増大，（1群22例），不変（ll群27例），

5％以ヒ低下（皿群8例）に分類し，安静時RNVGの諸指

標を比較検討した。

　1・il群間で安静時パラメータに差はなかった。1と皿

群では，EF，1／3　EF，最大駆出速度，最大拡張速度に

有意差はなかったが，位相解析による標準偏差（PSD）

は1群24士12，田群37士11と後者が明らかに，位相差

が大であった，（P＜0．02），PSD’25がEF5％以E低下

するとする，sensitivityは88％，　specificltyは73％であ

った。

AMIにおける安静時の諸指標のうち，　PSDが運動負

荷時のEFを反映し，リハビリをすすめるf：での・指標

となるものと考えられた。

218　　狭心症患者の運動負荷心プールにおける左

室駆出率の反応，とくに運動中止後の変化について

　　山科　章，山田光俊，林田憲明，五十嵐正男

　　（聖路加国際病院　内科）

　狭心症様症状を有し冠動脈撮影を行ない有意狭窄病

変＞7　5％）を認めた冠動脈疾患（CAD群）31例と，認

めなかった対照（CTRL群）28例に運動負荷心プールを

行ない左室駆出率（LVEF）の反応について検討した。

　左前斜位平衡時法にて症候中止性多段階エルゴメー

ター負荷を行ない，安静時（REST），最大負荷時（P

－ EX　），　9動中止後1期（REC　1），運動中止後H期（REC

2）の各LVEF，局所壁運動（RWM）を観察し検討した。

＼LVEF　　REST　　P－EX　　REC　l　REC　2

CTRL群68．9±＆77＆4±10．184．5±7．478．9±85％

CAD群6　8．　7±6．967．2±9．27　7．1±9．578．6±7．3％
　　　　　（ns）　　　（p＜0．5）　　　（p＜0．5）　　（ns）

　運動負荷時のLVEFの反応としてP－EXがRESTより

5％上昇しない異常はCTRL群で4／28（14％），　CAD群で

24／31（77％）であった。運動中止後の反応としてLVEF

がREC　1からREC　2で上昇する異常はCTRL群で1／

28（4％），CAD群で17／28（61％）と特異度が高くしかも

異常が高度狭窄例に多く認められた。以上から運動負

荷心プールにおいては，運動負荷中のみならず回復期

の反応を観察することは意義が高いと考えられる。

219　　　心筋梗塞における運動負荷時循環動態の核

医学的観察（第4報）一予後との関係について

　　望月俊直，野呂忠慈，清水完悦，平野誠一郎，

　　河野道世，川口竹男，木川田隆一（北里大　内）

　　石井勝己，中沢圭治（同大　放）

　急性心筋梗塞（AMI）回復期にRI法により、運

動負荷前および負荷中の左室駆出分画（LVEF）を
測定し、その後の経過と比較した。

　対象は76例のAMI例で、仰臥位で定量型エルゴメ

ー ターによりO．5Wat　t2kg，1．OWatt吻の負荷を行い、

正常値を基準に、1群（運動前LVEF≧45％，運動

時変化率≧4．9％；17例），皿群（≧45％，〈4．9％

；12例），田群（〈45％，≧4．9％；32例），W群

　（〈45％，〈4．9％；14例）に分類した。各群間の生

命に対する予後では、Kaplan－Meier法による3年

生存率で1群94％，皿群83％，田群87％，W群93％
と統計上有意な差は認められなかったが、同期間にお

ける再梗塞あるいはうっ血性心不全など重篤な心障害

の発生率では、1群8％，n群8％，　m群20％，　W群

50％と安静時LVEFの低値を示す群、また、負荷時

LVEF増加率の低い群で有意の高頻度発症をみた。

　以上より、AMI回復期の運動負荷時循環動態観察

は、心障害の進展に関する予後の推定に有用であると

思われた。
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