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L　緒　　言

　近年，テクネチウム製剤の新しい脳血流イメ

ー ジ剤である99mTc－hexamethylpropyleneamine

oxime（99mTc－HM－PAO）が開発され，脳血管障害，

脳腫瘍，変性疾患などの診断や病態把握に使用さ

れている1‘’12）．また，99mTc－HM－PAOは腫瘍親

和性を有すると報告されており，悪性リンパ腫や

肝細胞癌などへの高集積が知られている13”’15・19）．

そこで，今回われわれは転移性脳腫瘍および頭蓋

内悪性リンパ腫患者に99mTc－HM－PAOによる

Single　Photon　Emission　Computed　Tomography

（SPECT）を行い，集積状態を観察すると共に，

一一一部の症例についてはその原発巣における集積の

有無も併せて検討したので報告する．

II・対象および方法

　＊川崎医科大学核医学科
＊＊　　　同　　脳外科
＊＊＊　　　同　　放射線科

受付：1年6月15日
最終稿受付：3年2月4日
別刷請求先：倉敷市松島577　（㊦　701－01）

　　　　　　川崎医大核医学科

　　　　　　　　　　　　　　　　小　野　志磨人

　対象は，転移性脳腫瘍10例（肺癌3例，大腸癌

2例，乳癌1例，睾丸腫瘍1例，肝細胞癌1例，

原発不明癌2例）および頭蓋内悪性リンパ腫3例

　Key　words：99mTc－hexamethylpropyleneamine　oxime，

Single　Photon　Emission　Computed　Tomography，
Metastatic　Brain　Tvmor，67Ga・citrate　Scintigraphy．
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の計13例である．全例にX線CTにより頭蓋内

の腫瘤性病変の存在が確認されている．また，全

例について造影CTを行い，併せて検討した．

　99mTc－HM－PAO　SPECTは，10～30　mG（370～

1，110MBq）を静注後，15分目から早期像を，120

分目から後期像を撮影した．なお，シンチ・カメ

ラは回転型（GAMMA　VIEW－T，日立）を使用し，

1方向15秒にて64方向からデータを収集した．

また，二次元画像の前処理にはWiener　Filterを，

SPECT画像再構成にはSheep　and　Logan法を採

用した．このようにして得られたSPECT像につ

いて，視覚的に脳内腫瘍部と周囲の正常脳組織と

の集積を比較し，次のように分類した．つまり，

腫瘍部が明らかに認識できるほど強い集積を示し

たものを「高度集積」（＋），周囲の正常脳組織と

同程度の集積を示したものを「中等度集積」（土），

周囲組織に比して集積が低下しているものを「集

積低下」（一）とした．また，転移性脳腫瘍7例に

ついては，99mTc－HM・・PAOの早期像を撮影後，

原発巣を含めて全身の集積の有無を検討した．さ

らに，転移性脳腫瘍5例および頭蓋内悪性リンパ

腫3例については67Ga－citrateによるシンチグラ

フィを施行し，99n1Tc－HM－PAOイメージとの比

較に供した．

m．結 果

　各症例の年齢，性別，脳内腫瘤病変の大きさ，

原発部位，組織型，X線CTにおける造影増強効

果の有無とその形状，99mTc－HM－PAOおよび

67Gaシンチグラフィの結果をTable　1に示す．　X

線CTにおける増強効果は全例に認められ，11例

ではほぼ均一な造影が，2例では腫瘍周囲部のリ

ング状の増強が示された．なお，これらの増強効

果や脳内腫瘤病変の大きさと99mTc－HM－PAOの

Table　l　Summary　of　age，　sex，　size　of　brain　lesion，　primary　site，　histological　finding，　accumulation

　　of　99mTc－HM－PAO　and　67Ga・citrate，　and　result　of　contrast　enhanced　X－ray　CT　in　patients

　　　　　　　　with　metastatic　brain　tumor　or　intracranial　malignant　lymphoma
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Fig．1Chest　X－ray，　brain　CT，99mTc－HM－PAO　and　67Ga　scintigrams　in　Case　No．2

　　　（1ung　cancer）．　The　decreased　accumulation　of　99mTc・HM－PAO　was　observed　in

　　　right　occipital　region．
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Fig．2　Chest　X－ray，　brain　CT，99mTc－HM－PAO　SPECT　and　67Ga　scintigram　in　CaSe

　　　　　No．3（lung　cancer）．　The　decreased　accumulstion　of　99mTc－HM－PAO　was　observed

　　　　　in　left　occipital　and　parietal　regions．67Ga　scintigram　showed　the　abnormal　ac－

　　　　　cumulation　in　left　occipital　and　parietal　regions．
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Fig．3　Brain　CT，99niTc－HM－PAO　and　99mTc－phytate　scintigrams　in　Case　No．10（hep－

　　　atom），　The　definitely　increased　accumulstion　of　99mTc－HM－PAO　in　metastatic

　　　brain　tumor，　associated　with　the　decreased　accumulation　in　the　edematous　region

　　　around　tumor，　was　observed　in　left　parietal　region．　Furthermore，　the　moderate

　　　accumulation　of　99mTc－HM－PAO　was　noticed　in　the　primary　lesion　in　liver，　While

　　　the　decreased　accumulation　of　99・　mTc－phytate　did．

集積との間には何ら相関は認められなかった．

　99tnTc－HM－PAO　SPECTの結果，転移性脳腫瘍

10例のうち，頭蓋内の腫瘤性病変に一致して「高

度集積」を示したものは，肝細胞癌1例（症例

10）のみであった．原発部位を含む全身の99mTc－

HM－PAOシンチグラフィを施行し得た7例では，

強い集積を示した症例はなかった．ただし，肝

細胞癌1例（症例10）は99mTc一フチン酸による肝

シンチグラフィでの欠損部に99mTc－HM－PAOの

軽度集積を認めた．67Gaシンチグラフィが施行

された5例では，肺癌例1例（症例3）においての

み脳転移部に集積が観察された，また，本例は原

発巣の肺癌部にも67Gaの異常集積が認められた．

　頭蓋内悪性リンパ腫では，頭蓋内病変部に

99mTc－HM－PAOの集積を認めたのは，1例（症例

13）のみであり，その程度は周囲の脳組織とほぼ

同程度の「中等度集積」であった．残り2例にっ

いては「低集積」を示した．他方，67Gaシンチ

グラフィでは，頭部を含め全身には異常集積はみ

られなかった．

　なお，99mTc－HM－PAO投与に対しては，何ら副

作用が認められず，全例安全に検査を施行し得た，

IV．症例呈示

　肺癌症例で原発巣および脳転移部に67Ga，

99mTc－HM－PAOがともに集積を示さなかった例
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Fig．4　Brain　CT，99nlTc－HM－PAO，　IL’31－IMP　and　67Ga　scintigrams　in　Case　No．13

　　　　　（intra－cranial　malignant　lymphoma）．　The　moderate　accumulation　of　99mTc－HM－

　　　　　PAO　was　observed　in　left　cerebellum，　brain　stem，　peri－lateral　ventriculus　and

　　　　　right　peri－anterior　horn　in　lateral　ventriculus．
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（症例2），肺癌症例で原発巣および脳転移部に

6？Gaの強い集積を認めたが，99mTc－HM－PAOで

は集積がみられなかった例（症例3），肝細胞癌症

例で脳転移部に99mTc－HM－PAOが集積した例

（症例10）および悪性リンパ腫症例で脳内病変部

に99mTc－HM－PAOが中等度の集積を示したが，

67Gaの集積がみられなかった例（症例13）を以下

に呈示する．

　（1）症例2（肺癌脳転移例）44歳，男性

　昭和61年11月左半身のしびれ感が生じたため来

院．頭部X線CTにて転移性脳腫瘍が疑われ入

院となる．Fig．1に本例の胸部X線像，　X線CT，

99mTc－HM－PAOおよび67Gaシンチグラフィを

示す．胸部X線像では左横隔膜の挙上と左肺門部

の腫瘤陰影が認められ，断層像では腫瘤による左

上葉主気管支の圧迫像と左上葉の無気肺が観察さ

れた．気管支鏡検査が行われ，肺癌（腺癌）と診

断された．

　造影X線CTでは，右後頭葉にほぼ均一に増

強される腫瘍病変とその周囲の広範な浮腫が認め

られた．99mTc－HM－PAO　SPECTでは，　X線CT

上の腫瘍およびその周囲の浮腫部は「低集積」と

して示された．67Gaシンチグラフィでは，両側

肺門部に非特異的な軽度の集積がみられたが，原

発巣や脳転移部には異常集積はみられなかった．

99mTc－HM－PAOによる全身シンチグラフィでは，

左肺上葉の集積は低下しており，左肺門部の腫瘍

への集積も明らかでなかった．また，67Gaシン

チグラフィで認められた両側肺門部への集積もみ

られなかった．

　（2）症例3（肺癌脳転移例）56歳，男性

　昭和61年9月，眩量を主訴に来院．転移性脳腫

瘍が疑われ入院となる．Fig．2に本例の胸部X線

像，67Gaシンチグラフィ，X線CTおよび99mTc－

HM－PAO　SPECTを示す．胸部X線像では，右

上肺野に腫瘤陰影が観察され，同部に一致して

6？Gaの強い集積が認められた．また，後面およ

び側面像では，左頭頂から後頭部に67Gaの集積

がみられた．造影X線CTでは，同部にリング

状に増強される腫瘤が観察された．99mTc－HM一

PAO　SPECTでは，腫瘍部およびその周囲の浮腫

部への集積は低下を示した．

　（3）症例10（肝細胞癌脳転移例）77歳，女性

　昭和61年11月中旬から構音障害が出現．昭和

62年1月，右手の脱力も出現したため，入院とな

る．入院時の頭部X線CTでは，転移性脳腫瘍が

疑われ，原発巣の検索のために超音波検査が施行

され，肝右葉に腫瘍が認められた．血液生化学検

査でも，肝機能障害がみられ，血中αフェトプロ

テインも高値（441ng／m’）のため，肝細胞癌の脳

転移と診断された．

　本例のX線CT，99mTc－HM－PAOおよび99mTc一

フチン酸シンチグラフィをFig．3に示す．造影

X線CTでは，左頭頂部に均一に増強される腫瘤

が観察された．99mTc－HM－PAO　SPECTでは，腫

瘍部は「高度集積」を示し，その周囲の浮腫部は

集積の低下として描出された．99mTc－HM－PAO

による腹部イメージでは，肝右葉上部の原発部に

軽度の集積がみられた．なお，同部は99mTc一フチ

ン酸シンチグラフィでは欠損像を示した．

　（4）症例13（頭蓋内悪性リンパ腫例）66歳，

男性

　昭和62年7月頃から頭痛が出現．X線CTにて

脳の腫瘍性病変が疑われ，入院となる．本例は，

組織学的な検索はなされていないが，頭蓋内悪性

リンパ腫に特徴的なCT所見，つまり均一で著明

な造影効果を示すこと，しかし病変部周囲は造影

されないこと，傍脳室領域を中心に皮質に向って

拡がること，脳浮腫の程度は軽度であることなど

が示された23・24｝．さらに，放射線治療（40Gy）や

化学療法（プレドニン80mg／日）に対する反応性

から頭蓋内悪性リンパ腫と診断された23’24）．

　Figure　4に，本例のX線CT，99mTc－HM－PAO，

N－isopropyl　一　i231－p－iodoamphetamine（1231－IMP）

および6？Gaシンチグラフィを示す．造影X線

CTでは，左小脳から脳幹，左側脳室周囲，右側

脳室前角周囲に増強される腫瘤が認められた．

99mTc－HM－PAO　SPECTでは，腫瘍部は周囲脳組

織とほぼ同等の集積を示し，「中等度集積」と判

定された．一方，同時期に施行された1231－IMP
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SPECTでは，同部の腫瘍部への集積は低下して

いた．67Gaシンチグラフィでは，頭部，頸部お

よび胸部を含め，全身には異常集積はみられなか

った．

V．考　　察

　脳血流イメージ剤として開発された99mTc－

HM－PAOのSPECTは，脳腫瘍患者にも応用さ

れ，その脳病態の把握の一助としても試みられて

いる．しかし，その集積は腫瘍により多様であ

り9・12・16”・18・25），99mTc－HM－PAOの腫瘍部への集

積に関しては真の腫瘍内の血流を反映していない

という報告もみられる27）．今回のわれわれの検討

した13例においても，「中等度」以上の集積が認

められたのは肝細胞癌および悪性リンパ腫の計2

例のみで，他の症例はすべて集積低下として示さ

れた．これらの結果は造影CTの所見との関連性

は少なく，その集積の程度は単に血流のみを反映

しているとは考え難い．したがって，転移性脳腫

瘍患者の99mTc－HM－PAO　SPECTを読影する場

合，その意味付けには慎重を要する．

　脳転移部への99mTc－HM－PAOの集積に影響を

与える因子としては，①腫瘍部の血流状態や腫瘍

内の血管床の多少，②腫瘍の種類に基づく99mTc－

HM－PAOの親和性の差異，③腫瘍周辺部におけ

る浮腫あるいは腫瘍内部に存在する壊死組織の有

無④血液脳関門の破壊の有無などが挙げられる．

①および④に関してはX線CTの造影効果がこれ

らの点を反映していると思われるが，今回のわれ

われの検討では造影状態と99mTc－HM－PAOの集

積の間には有意の関係がみられなかった．また，

①については，脳動静脈奇形（AVM）で高血流が

存在するにも拘らず，99mTc－HM－PAOの集積は

低下を示すが，それはAVMでは99mTc－MH－PAO

の集積に関与する毛細血管を欠いているためとさ

れている26）．また，99mTc－HM－PAOと血漿蛋白

あるいは血球との結合つまり血液プール像が，そ

の画像に影響を与えるといわれる28）．②に関して

は，今回の症例10でもみられたように，腫瘍自体

の性質により集積が規定される．また，腫瘍部の

99mTc－HM－PAOの集積は86RbClを用いた血流値

と一致するが，肺，腎，肝などについては，差異

がみられると報告されている26）．③に関しては，

PETを用いた研究でも，腫瘍周囲またはその対

側半球の血流や代謝が変化することが明らかにさ

れている20・21）．④に関しては，99mTc－HM－PAO

は院内で調製される薬剤であり，標識の条件や標

識後の時間経過によって標識率が低下することが

知られている4・22）．そのため，遊離の99mTcO4’

が存在すれば，血液脳関門の障害部位は高度集積

として観察される可能性がある．

　また，99mTc－HM－PAOと6？Gaシンチグラフィ

を比較すると，両者の集積は一致せず，腫瘍イメ

ー ジ剤としては互いに補い合うものと思われる．

　いずれにしても，転移性脳腫瘍や頭蓋内悪性リ

ンパ腫への99mTc－HM－PAOの集積は，原発巣の

性質を反映し，大部分の症例では集積が低下する

ことが示された．

VI．結　　論

　転移性脳腫瘍10例と頭蓋内悪性リンパ腫3例に，

99mTc－HM－PAO　SPECTを行い，脳内病変部への

99mTc－HM－PAOの集積状態を検討した．その結

果，「高等度集積」を示した肝細胞癌脳転移例1

例と「中等度集積」を示した頭蓋内悪性リンパ腫

1例を除き，残り11例は99mTc－HM－PAOの集積

低下を示し，99mTc－HM－PAOを転移性脳腫瘍や

頭蓋内悪性リンパ腫の腫瘍イメージング剤として

使用するには限界があることが示された．なお，

その集積には血流の他に原発巣への99mTc－HM－

PAOの生理的分布や親和性あるいは腫瘍部の血

管床の多少など多くの因子の関与が示唆され，そ

の集積の解釈には慎重を要すると思われた．

稿を終えるに当たり，99mTc－HM・PAOのご提供を賜

りましたアマシャム薬品株式会社に深謝致します．
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