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CL工N工CAL　APPL工CATION　OF　ESOPHA〔EAI。　DYNAM工C　SCAN、
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　　Esophageal　clearance　of　146　populati㎝samples
was　studied　and　analyzed．　Populaヒi㎝ccms　isted　of
38noエmal　sUt）j　ects；47　patients　wi亡h　esophagitis；　28

with　chr（mic　lung　disease；15　with　argina　pectoris；
8with　cerebrovascuユar　disease；and　7　with　diabetes
rrE　llitus．　After　at　least　a　5　hrs°　fast，　the　subj　ect

was　placed　supine　mder　the　gama　carrEra．　Soluti㎝
consisヒi㎎of　O．3mCi　of　Tc－99m－D工PA，　water　and　sil理）－

1e　syrup　was　ingested　in　a　single　swa11（w　fol1（）wed

by　dry　swallows　at　15　sec．　interval　for　lO　min．　The

count　　rate　within　the　esophagus　was　recorded　to　de一
ヒermine　the　esOphageal　transit　rate　usi㎎　the　follo一

砿㎎fo㎝11a　a（bpted　fr㎝the　study　of　Tolin，　et　a1：
Ct＝（Emax－Et）／Emax☆　100（Ct『）ercent　esophageal　tran－

sit　at　time　t；Ermcimal　count　rate；　E亡＝c（汎エnt
rate　at　time　t）。　TOtal　percent　clearance，　CμO，　and
the　nu口吐）er　of　swa11σw　in　Whi，（力　clearance　exceeds　80

％of　CL　o，　Cx，　were　determined．　　CUo　was　89．0　士4．4

％and　Cx　1．5士0．8　times　amσng　t士1e　normal　subj　ect．

Among　patien亡s　wi亡h　es（）phagitis，　（hr（mic　lung　dis－

ease，　angina　pectoris　and　cerebrovascU　Lar　disease，
CLo　was　82．9土11．7，　80．8　士　11．5，　87．3士8．2　and

80．0±22．O　and　Cx　was　3．9士6．0，7．1士7．4，3．1士
3．1　and　5．1土3．3　respectively．　　Cx　of　the　patients

with　various　disease　cc輌ed　to　those　of　normal
subj　ec亡s　differed　significantly　（P＜0．05）．　Irrprove　一・

ment　in　clearance　after　therapy　was　also　de㎜tra－
ble．　Esophageal　s　cintigraphy　provides　a　ncninvas　i－

ve，　quantitative　and　sensitive　analysis　of　esopha－
geal　motility．　Clmical　applicat二ions，　such　as　ob－
jective　assessrrunt　of　ヒhe　effect　of　therapy，　severi－
ty　of　disease　and　follow　up　of　disease　are　nu【verous．

448
THE　DETECT工ON　OF　GASTRO－ESOPHAGEAL　REFLUX
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Toho　University，School　of　Medicine，Tokyo．
Gurユma　University，School　of　Medicine，Gunma．

　　　Radionuclide　studies　of　gastroesophageal
fしtnction　have　reCently　attracted　muCh
int，erest，　we　validated　the　rnethod　of　detec－
tion　of　GER　first　deScribed　by　Malrnud・　We
modified　the　method　and　evaluated　the　use－
fulness　of　gastro－esophageal　scintiscan
comparing　with　other　modalities，　i．e．　upPer
G一工　series　and　endoscopy．　Tc－99m－Sn－Colloid
（lmCi）　were　Orally　administered　together
with　250ml　of　orange　juice　after　overnight
fast．　Serial　anterior　images　of　the　abdomen
were　taken　first　ln　sitting　for　IOmin．，　and
later　in　supine　positlon　fastened　by　abdom－
inal　binder　increasing　the　pressure　by
every　20mmHg　up　untiユ　100　0r　120mmHg．　Also
image　data　simultaneously　stored　in　mini－
computer（Scintipac　2400）　were　analyzed
setting　ROIs　on　the　stomach，　esophagus　and
lung　as　background．　工n　the　present　study
with　］5　patients　with　clinically　suspected
GER，　we　encountered　6　cases　of　GER　demon－
strated　by　this　method．　Comparing　with　the
radiographic　ar〕d　endoscopic　findings，　there
is　no　definite　correlation．　Analyzing　the
pattern　of　time・－aCtlvity　Curves　irl　positive
cases，　we　coし1ユd　classify　into　3　groups，
i．e．　flat　type，　gradually　lncreasing　type
and　delayed　peak　type．
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ΨISOAL12Aτ10N　OF　l「HE　SITE　OF　GASTROINTESTINAL

　　　　　　BLEEDING　8Y　SCENrIGRAPHY
　　　　　　　　　　　　　　　WITH　Iロー111　M8ELED　R8C．

T．Ab●DH．Saito．E．Noguchi，H．Nishi皿o，K．Ok●i

H．Ka●eya■a，S◆Sekuロa　and　r◆Hotta．

Na‘0，a　Uniワ8r6ity，胃a‘0，8．

　　For　tho　dgtoction　of　tho　8ito　of　61　b16●d－
in‘，■an，　●6thod6　haワ●　b●●ロ　 080d　 for　■aロ，　7●8r6，

but　tho　6it6　0f　61　bleeding　ha6　bogo　difficult
to　d●t●ct．

冒ohav。　att。■pted　dgt●ctiロ‘a■d　locat抽‘Ol　bl

o●dlo‘　by　scinti‘raph，　with　1■Ci　of　Iロー111－R8C

iロ4P8tiont6．
τhg　ad▼a田ta‘o　of　thi6　●8thod　aro　a8　110110冨6；

　　1）　1ロー111　0xine　binds　8tro■‘1，　to　th●　R8C．

　2）　1ロー111　i6　not　excr●tod　iロto　tho　GI　trect◆

R●8ult6；
　　1）　Labelin‘　offici●ncy　”a6　90駕．

　2）　Loc81i2ation　　of　　1皿一111－RBC　Cao　C1●ar1，

　　　　　do■oロ6trat6d　o▼or　th●　5　da，　poriod．

　3）　Tho　6it6　0f　OI　b1●●dLiロ‘　留a8　　0b8●r▼●dL　iロ

　　　　　■110xa■ined．

1ロ　conclu6io皿・　　 In－111－RBC　　 ●otho己　　 ■ould　 b●

¢1ioiCa11，　u68ful　for　tho　▼i6uali2atioロ　of　th6

8it60fGlbl“di皿‘．
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INFECTIONS　USING　In－lll　LABELED　LEUKOCYTE
lMAG　ING．
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　　　lndium－111　1abeled　leukocyte　imaging　was
reportedly　a　reliable　method　for　the　diag－
nosis　and　location　of　acute　infectious
disorders，because　there　も・as　no　excretion　t・o
GI　tract．　This　study　was　undertaken　to
evaluate　the　usefulness　of　this　method　for
the　patients　suspected　with　intraabdominal
abscess　or　infection．The　patients　were
continuing　fever　after　surgery　were　di－
agnosed　and　compared　wi　th　CT　and　US．　These
modalities　are　non－invasive　and　useful
methods　for　detecting　post－surgical　absces5
but　bowel　gas　or　metallic　artifact　often
disturbes　a　diagnosis　with　CT　and　US．
In－111　1abeled　leukocyte　imaging　in　these
conditions，　was　more　useful　method　and　was
able　t。　estimate　the　inflammat。ry　activity
in　the　lesion．　But　it　had　more　problems　for
the　patient　ls　condition　to　need　a　emergency．
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