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448　　　虚血性心疾患の診断と運動負荷時心筋タリ

ウムwashout　rate－SPECTによる検討

　成田充啓1，栗原　正1，村野謙一，宇佐美暢久1，

　本田　稔2，友延正弘2，金尾啓右2，（住友病院内科1，

　同アイソトープ室2）

　運動負荷（Ex）2°1Tl心筋シンチによる心筋虚血の評価

において，定量的解析即ち心筋Tl　washout　rate（WOR）

の計測が必要である。しかしWORは種々の因子の影響

を受けると考えられる。従って，これらの因子の検討

と，WORの心筋虚血診断における有用性を検討した。

対象は健常15例，冠動脈疾患（CAD）115例，冠動脈狭

窄のない心疾患10例である。心筋シンチはEx直後，3

時間後に回転型ガンマカメラにより断層像を撮影，短

軸断層像をもとに心筋各部でのWORを計測した。健常

例でWORは心筋部位による差をみなかったが，Tl静注時

の心拍数（HR）とr＝O．71．肺野，心筋Tl活性比（L／M）と

r＝一・O．57と，ともに有意の相関をみた。以上より心筋

虚血の診断基準にWORを用いる際，　HR　l10／分未満

の症例，L／Mの異常高値を有する症例を除外する事で，

偽陽性の出現を増す事なく狭窄冠動脈の診断率を視覚

判定の70％からWOR併用の77％（P〈O．01）に向上し

た。また高血圧例ではdiffuseなWORの低下を示す例

も存在した。以上CADの診断にWORを用いる際，HR，

L／M，他の心疾患の存在等の考慮が必要である。

449　　虚血病変評価にtoけるTe＿201　sPEcTに

よるWashout　ratioの意義についての検討

　奥住一雄i山崎純一｝河村康明｝岡本　淳｝中野

元｝武藤敏徳｝森下　健i雨宮　浩…宮入　誠…大沢

秀文…矢部喜正…（東邦大学第一内科，同循環器診断

センター2）

　運動負荷「1］Z　・－201断層心筋シンチ（以下Ex．　SPEC［［）

のinitial　imageによる軽度狭窄病変の虚血検出，　PTCA

治療効果の判定は困難な症例が多い。今回これら軽度

狭窄病変を中心にPTCA前後のwashout　ratioに注

目し，その意義について検討した。対象はPTCAを施

行した一枝病変を有す狭心症30例である。PTCA前

後に無投薬下でEx．　SPECTを施行し，負荷直後，3

時間後の2回データ収集を行なった。Bu1　1’s　eye法を

用いてwashout　ratioを算出し，病変側，健常側に別け

評価した。75％以上狭窄群のwashout　ratioによる

虚血検出，PTCAの効果判定はほぼ可能であった。一

方75％　未満狭窄群では両者共に低率であったが，

washout　ratioが比較的低値を示しながら虚血検出で

きなかった症例では，PTCA後病変側のwashout

ratioは健常側のそれに比し有意な改善を示した。健常

側・病変側のwashout比は軽度狭窄病変の評価に有用

と思われる。

450　　運動負荷心筋シンチグラフィーにおける逆

再分布現象一vash。ut　rateおよび冠動脈造影よりの検

討一

　桜井文雄1，小山幸男1，星崎　洋t，大島　茂1，飯

　塚利夫1，今井　進工，神田　洋1，鈴木　忠1，村田

　和彦1，井上登美夫2，佐々木康人2，（群馬大学第2

　内科t，同核医学2）

　運動負荷zo1T2心筋シンチグラフィーにおける逆

再分布現iの成因および臨床像について検討した．梗

塞98en　．狭心症52例、正常冠動脈31例にエルゴ

メーター運動負荷z°1T2心筋SPECTを施行し、
10例（5．5％）に逆再分布を認めた。8例（一枝病変

6例、二枝病変1例、三枝病変1例）は有意な冠狭窄

を有したが（S群）、2例は有意冠病変を認めなかった

（N群）。S群の逆再分布領域（RR）のvashout　rate

（51．3±11．0）は再分布領域（RD）（31．8±4．5）に比

し有意に高値を呈し、非虚血域（NI）（41．8±11．4）

と同等であった。N群でもRRとNIに差を認めなか

った。S群におけるRRは、冠動脈病変が軽度（狭窄

度が低いか、渚流域が狭い）ないしは良好な側副血行

を有する領域に一致していた．以上、逆再分布は冠狭

窄症例および正常冠動脈症例にも出現し、冠狭窄症例

では、その成因として冠瀧流が相対的に良好であるこ

とが考えられた。

451　　運動負荷および安静時心筋SPECTによるTlの

再分布過程の評価一冠動脈狭窄度、側副血行の閲与

　岩永史郎1、半田俊之介1、阿部純久1、後藤信哉t、

　国枝悦夫2、西口　郁2、竹政和彦2、久保敦司2、

　（慶応義塾大学医学部内科1、同放射線科2）

　心筋SPECTにより経時的なT1の再分布を観察し、冠動

脈狭窄度、側副血行がTlの再分布過程に与える影響を

検討した。冠動脈疾患患者35名に冠動脈造影法を行い、

同時期に運動負荷および安静時心筋シンチグラムを施

行した。運動負荷心筋シンチグラムは、エルゴメータ

による多段階式運動負荷法で行った。胸痛または心電

図変化の出現時に3■CiのTl－201を静注し、1分間運動

を続け、運動直後および2時間後のSPECT像を得た。安

静時心筋シンチグラムは3間CiのTl－201を静注し10分後

より撮像を開始した。低エネルギー汎用平行型コリメ

ー タを装着したデジタルカメラで、3度毎に180度収集

を行い、体軸、長軸、短軸、水平断面像を再構成した。

運動負荷2時間後像は安静時像より欠損の範囲が広く、

従来の報告と同様2時間では再分布が完成されなかっ

た。欠損部が一方向性に集積して行く再分布過程と欠

損部全体が均一に集積して行く再分布過程が観察され、

これらと冠動脈造影所見の間に関係が認められた．経

皮的冠動脈形成術を施行した症例では冠動脈狭窄度と

再分布の関係についても検討を加えた。
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