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した．タリウムSPECTはメチオニンPETに劣るも

のではなかった．

1＆　肺癌放射線治療前後における67Gaシンチグラ

　　フィの検討
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　原発性肺癌9例の放射線治療前後に67Ga　SPECTを

施行し，治療前の原発巣・リンパ節転移の描出なら

びに非腫瘍部への集積，さらに治療前後の集積の変

化について比較検討した．対象：放射線治療・化学

療法併用原発性肺癌9例（組織型；扁平上皮癌6例，

腺癌2例，大細胞癌1例，病期；IIIa・1例，　IIIb・6例，

喫煙歴；喫煙者7名，非喫煙者2名）．方法：クエン

酸ガリウム111MBqの静注72時間後にsPEcTで撮

像，画像再構成はslice厚3．5　mmのcoronal像を作成

し，2・sliceの合成像で検討した．結果：治療前のCT

での評価をもとに67Gaの集積を検討すると，9例全

例で原発巣への集積充進がみられ，腫大リンパ節へ

の集積は6例全例でみられた．CT上腫大のなかった

肺門部への集積は8例にみられ，うち7例は喫煙者

であった．原発巣，腫大LN，肺門部のそれぞれにつ

いて治療前後の67Ga集積の変化をみると，原発巣へ

の集積は9例中8例で，腫大リンパ節への集積は6

例中5例で減少しており，治療効果を反映していた．

一方8例では治療前に比べて対側肺門に集積増加がみ

られたが，CT上リンパ節腫大はみられず，照射によ

る影響と思われた．結語：1．治療前の67Ga　SPECTで

は，全例原発巣およびCT上腫大したリンパ節への集

積がみられたが，リンパ節腫大のない肺門部への集

積が8例に認められ，うち7例は喫煙者であった．

2．治療後は8例で照射によると考えられる肺門部集

積増強が認められた．3．67Gaシンチを用いた肺癌放

射線治療前後の評価には，喫煙の有無や照射による

影響を考慮する必要があると考えられた．
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　多発性骨髄腫に対し99mTc－MIBIを施行し，骨髄へ

の集積と病勢との関係について検討した．使用機種

は3検出器型カメラ東芝GCA－9300AおよびGCA－

9㎜である．

　99mTc－MIBIを600　MBq静注10分後胸部SPECTを

撮像し，その直後に全身像を撮像した．対象は多発

性骨髄腫12例，平均年齢70．4歳，Stage　1が7例，

Stage　II，　IIIが5例である．胸部SPECTの胸骨と胸

椎の骨髄描出および全身像による大腿骨骨髄の描出

を視覚的に4段階評価（一，±，＋，＋＋）した．次

に定量評価として胸部SPECT　axial　imageにて胸骨と

胸椎（上部と下部）の骨髄（M）および正常肺（L）にROI

を設定し，lpixcel当たりの平均countにて，　M／Lを

算出した．

　Stage　1では胸骨と胸椎の骨髄描出は1例一，2例

±，3例＋，1例＋＋で，大腿骨骨髄の描出は5例

一 ，1例＋，1例±であった．Stage　II，川では胸骨と

胸椎の骨髄描出は1例＋で残りはすべて＋＋，大腿骨

骨髄の描出は1例一，1例±，3例＋であった．Stage

IではMIL＝L607±0．144，　Stage　ll，　IHではM／L＝

2．430±0．423で，Stage　lL　mが有意に高かった（p＝

0．0007）．M／Lとreticulo（％。）およびHb（g／d～）との間

にはそれぞれ有意な相関があり，r＝0．91，p＜0．OOO　1，　r

＝－ 0．79，P＝0．0010であった，　M／Lとserum・Caおよ

びM－proteinとの間には相関がなかった．

　99mTc－MIBIの骨髄への集積は，多発性骨髄腫in－

volvementの有用な1指標と思われる．

20．甲状腺癌術後再発例における核医学検査
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　甲状腺癌全摘術後再発例10例（濾胞癌3例，乳頭

癌6例，髄様癌1例）において施行した核医学検査

（2°IT1，99mTc－MIBI，1231の各シンチグラフィおよび
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