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363　　冠攣縮性狭心症の診断における1－123・ht　IBG心筋

シンチの逆再分布現象の意義

松田宏史、高尾祐治．本田喬（済生会熊本　心血セ）

高木　昭浩．岡田　和弘（同　画像診断セ）

冠攣縮性狭心症（VSA）の最終発作から14日以内（VSA、A群）8

例、15日以上（VSA－B群）12例、非VSA群12例の3群でMIBG心

筋シンチを施行し、発作キャッチまたはAch負荷で確認した

spasm領域における％eptakeの異常、　wasbout　rate（WR）の異常、

さらに逆再分布現象（RR）の有無につき検討した。％XPtai［eお

よびwashovt　rate（WR）の異常は正常fleと比較し判定した。

VSA　A群、　B群、非VS△群各群で％嘩e異常はそれぞれ

75％、50％、31％、WR異常高値またはRRいつれかの出現率

は100％、67％、38％、WR高値かつRRの出現率はS8％、58％、

1％だった。　MIBG心筋シンチにおいてWRの異常高値と

RRの有無を組合わぜによる判定はvSAの不安定期の診断と

非VSAの非特異的な異常の除外に有用と思われる。

364　　　，じ不自こおナる・・1－Mles，c筋シンチグラフィーの

定量評価についての1妬寸一バックグラウンド補正にPt、て一

　矢原油1録野t噺之竹田寛（三重大放）、昧申也岡本隆二（松

阪中央病院内）、青木茂（松蜘病院放）

　1－｝m弼心筋シンチグラフィーの幽斤を行し＼バックグラウンド

（BG）補正法の｝館寸を行った。対象幽夏期2）じ不全患者21例である。

　1－MIBG　111｝Bq静主後」重憾plarnr｛勉2頒蹴しく　ネ繊15分）、

後期象（4時間）を撮象した。BGとして1縦扁縦轍肺心筋司囲を設

定し、それぞれのBGで補正した｝伽比』t　rate，’じ筋癬を算出

しANP（心房性ナトリウム和尿ベフチド）、脚（脳性ナトリウム蕃i尿ペフチ

ド）、NEP（ノルエピネフリン）、　EF値との帽鮒麟鋸寸した。晒比では

肥，BNI），腰，囲の値との相関拗らた。蜘t　ra㎏でよ補正しない

場合及鰍隔で田補正した場合に、ANP，eNPとの旧勤］みられた。心筋

摂取率召ま縦隔で部補正した場合に（りみ、BNPとの旧戴）坊られた。vaI－mBG

心筋シンチグラフィrの定量的漸コ綱こバックグラウンドを設定して

補正を行うのが最も有用乙思蹴

365　　1・・1－MIBG心筋シンチグラフィを行った糖尿

病患者の心臓合併症について＝5年間の経過観察＝

　河中正裕、中江龍仁、末廣美津子、立花敬三、福地

稔（兵庫医大　核）

　高血圧、心疾患を合併しない糖尿病患者に1231－MIBG

心筋シンチグラフィを行い、その後5年間に心疾患を新

たに合併するか否かを検討した。　（方法）我々は第33回

総会で、インスリン依存性糖尿病患者（IDDM）17名中12名

（70．6％）に、インスリン非依存性糖尿病患者（NIDDM｝24

名中13名〔54．2％）に各々MIBG　SPECT像で明らかな欠損像

を認めたことを報告した。これら症例に対し、その後5

年間の臨床経過を、自覚症状、心電図、心筋シンチグラ

フィ等を用いて検討した。　（結果）NIDDM欠損例中1名

が心筋梗塞を、2名が狭心症を、IDDM欠損例中、2名が

心不全を発症した。非欠損例は、明らかな心疾患を発症

しなかった。今後も経過を観察し検討する予定である。

366　　　心臓死例におけるi231－MIBG心筋シンチグ

ラフィの有用性についての検討

上遠野栄一、大和田憲司、氏家勇一、新妻健夫、大和田

尊之、武田寛人（太田西ノ内病院　循）

丸山幸夫　（福島医大一内）

　1231－MIBG像から得られる諸指標と心臓死の関連につ

いて、糖尿病群と心不全群の比較を含め検討した。対象

は201Tl像で欠損を認めず、　MlBG検査施行一年後の生死

が明らかな83例である。生存73例、死亡10例の比較では

死亡例で心筋洗い出し率は有意に高く（0．38±0．05vs

O．　34±0．07）、心筋縦隔比は低値であった（初期像1．8

6±0．36vs　2．49±0．38、後期像1．78±0．45　vs　2．19

±0．4）。死亡例は重症の拡張型心筋症と弁膜症で多く

、糖尿病群におけるMIBGの下後壁欠損は心臓死との関連

はなかった。有意差を認めた指標のなかで初期像の心筋

縦隔比2．0以下が危険因子として最も優れていた。

367　　本態性高血圧（HT）における降圧効果

と心臓交感神経機能の関連性について一Ml　BG亡・筋

SPECTを用いて一

石田秀一、原　文彦、片桐衣理、山崎純一

　　　　　　　　　　　　　　（東邦大学　一内）

Ml　BGt・筋SPECTを用いて、　HTにおける降圧効果と心

臓交感神経機能との関連を検討した。　治療前後で1231－

MI　BGを静注20分と4時間後に心筋SPECTを撮像し、

Polar　mapからES、　SS、左室全域のWRを算出した．

同時期の心エコー図から、左室径、壁厚、重E、駆出率

を算出した　降圧剤はPOPmdololを用い、降圧不十分例

ではCa拮抗薬等を併用した．　①降圧に伴い心筋重E、

左室壁厚が有意に改善した．②血圧の正常化に伴い、ES、

SS、　WRに改善傾向を認めた．　適切な降圧効果により

WRに改善を認め、β遮断薬による降圧機序の一因として

心臓交感神経障害改善の関与が示唆された．

368　　　ATP負荷T、－99m　T。t，。f。、mi，心筋sPEcT

一 日法の診断能　　一一一Dual　SPECT法を含む検討一一一

宮川正男，亀田祐子（国療愛媛　放）　熊野正士

　（松山日赤　放）望月輝一　，池添潤平（愛媛大　放）

　虚血性心疾患に対しATP負荷Tc－99m　Tetrofosmin

（TETRO）心筋SPECTを施行し、その診断能を検討

　した。対象は、　Stress－rest　one．day　protocol（TETRO

二回投与；single法）100例及び、　Rest－thallium／stress－

TETRO　dual　SPECT　protocol　30例の計130例である。

CAGは内70例で施行した。　SPECT像は9分割して

視覚的に虚血の有無を判定した。　有意冠動脈病変

に対する診断能は、　single　SPECT法がsensitivity　86％，

specificity　80％，　accuracy　82％，　dual　SPECT法ではそれ

ぞれ87％，82％，83％といずれも良好であった。　Dual

SPECT法は約2時間で施行でき、安静時タリウム像

も同時に得られる有用な方法と考えられた。
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