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DIAGNOS　IS　OF　SJOGREN　SYNDROME　US　ING
99：Ttrc　PERTECHNETATE．　K．Nagase，M．Tanaka，
T．Kondo，rr．Omino，Y．Arakawa，H．Hohshido，
H．Hashirnoto　and　S．Hirose．Junセendo
University，　Tokyo．

　　　　　コ　　
　　　sjogren　syndrome，
decrease　of　secretion　volume　of
and　salivary　glands，
inflamrnaヒion　disease
conjunctivitis．
It　is　reported
syndrome
collagen　disease
rheumaヒism．
Diagnosis　of　Sj6gren
gland　is　relatively　easily　perforrned
Shirmer　test　and　the
salivary　gland　test，
saliva
In　our

characterized　by　the
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is　a　chronic
resulting　in　dried

　　　　　　thaヒ　many　cases　of　this

are　complicaセed　by　diffuse
　　　　　　　　such　as　chronic　articular

pertechnetate
glands
secretion　volume
being　studied
gum　test・
Excretion　volume　of　saliva　shows　a　good
correlation　with　that　of　RI．　Excreti◎n
volume　of　saliva　and　contrast　view　of
paroヒid　glands　are　also　being　studied　on
some　cases　　on　which　we　are　ready　　for
presentation．
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A　TRIAL　FOR　ESTIMATION　OF　STEROID　THERAPY
　　　　　　タロ
FOR　SJOGREN，S　SYNDROME　BY　SIALOSCINTIGRAPHY．
S．Tsutsui，H．Shibatsuj　i，Y．Honda，M．Yoshimoto，
K．Iwata，1．Fushimi，H．Ta1（ahashi，K．Dohi　and
S．Hamada．Nara　Medical　University，　Nara．

　　　As　has　already　been　reported　in　the　pre－
vious　reports，sialoscintigraphy－－peak　time，
upta］（e　rate　and　reaction　rate　to　tartaric
acid－－was　useful　for　the　diagnosis　and

　　　　　　1ntravenOUS
pertechnetate　to　25　cases
parameters　were　measured．
orally　administrated　at
the　injection．　ApPearance
activity　became　shorter　’
and　peak　time　of
shorted　in　a　few　cases
Uptake　rate，　maximal
ratio　and　reaction　rate
were　increased　after　the
rate　in　mild　cases　and
tartaric　acid　in　severe
sensltlve．
　It　is　concluded　that
graphy　is　usefu1　　　　　’

mation　of　steroid　therapy

evaluation
（Sjs〕．　The

estlmate
apy　to　Sjs
after　°

　　of　grading　Sjδgrents　syndrome
　　purpose　of　this　study　is　to
therapeutic　value　of　steroid　ther－
　　by　means　of　serial　scintigraphy，
　　　　　　　　　injection　of　Tc－99m

　　　　　　　1n

submandibular
　　　　　　after

　　　　salivary－blood
　　　　　　　to

　　　　　　　　therapy．

　　　　　　reactlon

　　　　　　　cases

　　with　Sjs，various
　　Tartaric　acid　was
50　minutes　after
　　time　of　oral
　　　SO　9，　0f　the　cases

　　　　　　　91and　was

　　　　　the　therapy．
　　　　　　　　　　　　flow

　　　tartaric　acid
　　　　　　　　　Uptake

　　　　　　　　rate　to

　　　　　were　more
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eXamlnatlOn
　　　　　　　　　to

sialoscinti－
for　the　esti－
Sjs．
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also　suffered　from　hypocholesterinemia．
Barium　enema　showed　that　he　has　a　ileo－

c認品㌶㌶ti。。，。。　m。a・u・・d・h・’3・・2

i璽聡ii≧iilii｛lii欝li議3鷺：

　decreased　little　by　little　within　ll　hrs．．
　　　Above　finding　shows　that　malabsorption
　oecured　beeause　of　micell　phase
dysformati。n・
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ANALYSIS　OF　GASTROINTESTINAI、　FUNCT工ON　BY
RADIOLABE工、ED　TRACER　STUDIES．　M．Noguchi，
1．KanekoワT．Kogure，K．Sugito，H．Ogata，M．Takanot
Y．Maruyama　and　Y．Sasaki．　Toho　University，
Meiゴi　College　of　Pharmacy　and　Gunma　Univer－
sity，　Tokyo　and　Gunma．

　　　Gastrointestinal　transi七　is　important
function　to　be　studied　by　radioactive　tracer
method　in　various　conditions．　In　order　to
compare　the　gastrointestinal　transit　of
different　forms　of　druqs　insoluble　table七s
and　pellets　were　labeled　with　I－131　and　Tc－
99m，　respectively．　The　study　was　performed
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　り　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　．

in　5　healthy　volunteers．　Gastric　emptyエng
differed　in　each　case　ranqinq　from　l　to　4
hours．　However，　the　time　to　reach　the　termi－
nal　ileum　was　similar　which　was　4　to　5　hours．
Thereafter　the　time　to　move　into　the　colon
differed　probably　because　of　the　difference
to　pass　Bauhin’s　valve・
We　also　intended　to　evaluate　the　movement
and　spread　of　intrarectal　suppository　base
by　the　tracer　technique　in　5　healthy　volun；
teers．　Technetium－99m　was　incorporated　in
the　suppository　with　different　kinds　of
base．　At　4　hours　after　administration，　40
to　549（mean　459）　of　suppository　base　remain－
ed　at　the　inserted　region．　The　distance　of
ascension　varied　from　5　to　l1．5cm（mean　7．7）
and　seems　to　inversely　correlated　with　the
time　between　defecation　and　dosing．
Radiolabeled　tracers　and　imaqinq　procedures
described　here　may　provide　useful　means　to
assess　the　gastrointestinal　motility　and
absorptign，　which　affect　bioavailability　of
druqs．
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