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〈総　　説〉

日本における放射性医薬品の開発と利用

加　藤　貞　武

は　じ　め　に

　日本の核医学の歴史は，核医学会の前身である核医学

研究会より数えて10年を経過した．まだ年月が若いにも

かかわらず，この間，発展に発展を玉ねて，現在では普

及の規模において米国に次ぐ世界第二位にまで成長した．

要約すれば，

　日本の核医学は，米国の高度な技術と広い知識を吸収

して，この10年の揺藍期をすごし，いよいよ真の成熟期

を迎えようとしているということができよう．

　このような現状において核医学用機器の進歩もさるこ

とながら，新しい放射性医薬品の開発に対しても，関係

各方面から多大な努力が払われていることは，よろこぼ

しい限りである．

亥‡ 種

　日本には多くの原子炉があるが，医学利用のための専

用のものはなく，現在のところig8Au，32P，　SiCr，6℃u

の4核種が生産供給されているのみで，他の総ての核種

を世界各国から輸入しているのが実情である．

　表1は日本において1967年から1969年の間に核医学領

域で使用された放射性同位元素の消費量（mCi）を示し

たものである．

　この表から明らかなように1251，1311はすでにプラト

ーに達しているが，　99皿Tcの消費量は急激に増加して
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NUCLI　DE（mO）y「s 1967 1968 1969
Aし49● 46，800 70，400 60，400
Co．67 3 10 0．3

Cr－51 710 780 590
Cs，131 一 240 250
Fe・59 100 100 60
Gq．67 一 一 1，000

Hq・203 2，490 3，280 4，200

L125 260 250 250
1－131（NaD 53，000 54，200 49，500

1－131（c－md） 8，800 70，400 60，400

Mo99『ヒ99m 9，300 2θ，000 42，800

P－32 6，400 5，700 3，700

S－35 250 320 260
S¢－75 210 330 500
Sr－85 50 100 130
X¢・133 3，160 6，100 5，700

oth¢rs 5，800 5，580 1，870

1－131－T3－KIT

l－125一九一KIT

烏一59－UIBC－KIT

17，600 26，100

　　250

　　100

　　　kits

32，700

2，250

　1．150

Table．1．　Consumption　of　Radionuclides　for

　　　　　Medical　Use　in　Japan（Data　from

　　　　　J．R．1．A）

いる．

　又この表には掲げられていないが，サイクロトロンに

よって製出＊される短半減期核種のうち，18F，150，　s2Fe，

【iiln，67Gaなどの核種の製造研究が既存のサイクロト

ロンによって試みられていることを附記したい．

　最近欧米のサイクロトロン・ブームを反映してわが国

でも放医研，東大医科研等で，医用サイクロトロンの建

設が開始された．

＊製造とは区別するための遺語である．
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2 核医学　9巻1号（1972）

　医学利用上，サイクロトロンによって製造される核種

は陰電子放出を伴わず，しかも短半減期のものが多いの

で，患者の被曝線量を最少限に抑えることができると同

時に，同一患者に繰り返し投与することも可能である．

　このような利点があるので，これら短半減期核種のル

ー チンな製造装置としてのサイクロトロンの設置が強く

望まれている．現在米国では5基のサイクロトロンが医

療施設に設置されて，短半減期核種の製造が行なわれて

おり，1975年までには20基に達するであろうと予想され

ている．また米国ではegtnTcをサイクロトロンで製造

しようという計画も進んでおり，この方面の急速な進歩

発展が期待されている．

　またサイクロトロンでのみ製造される比較的↓乏い半減

期の核種も，その特異な有用性から放射性医薬品の新し

い可能性として注目されている．

放射性医薬品の製造および承認

　口本では放射性医薬品という言葉は，広義には“e医療

のために用いられる放射性同位元素およびその化合物”

という意味に用いられている．従ってin　vivo，　in　vitro

両方の用途を抱含している．即ちin　vitroで使用する

放射性同位元素も診断を目的とするものであれば，放射

性医薬品としての規制をうけなければならず，この点は

諸外国と異にするところである．日本における放射性医

薬品製造の歴史は，1956年に研究が開始されたときには

じまり，1959年に厚生省の指定する放射性医薬品が製造

販売されたときに公認のものとなり，以来進歩をつづけ

て今日に至っている．

　放射性医菓品は米国ではAEC，　NIH，　FDA三者の監

督を受けているが，口本では厚生省のもとに土事法の規

制を受け，繁用される放射性医薬品に関しては，日本薬

局方並びに放射性医薬品基準によって規定されている．

規定のない放射性医薬品については，当局の製造承認を

得るために必要な試験成績，動物実験，臨床試験のデー

タを添えて申請書を提出しなければならない．

　一方厚生省の諮問機関として調査会があり，これらの

申請について調査審議され，承認の可否が中央薬事蕃議

会に答申される．

　調査会は若干名の学識経験者よりなる放射性医薬品調

査会と24名よりなる医薬品特別部会，20名の常任部会と

に分かれている．

　表2は日本薬局方並びに放射性医薬品基準に規定され

ていない，いわゆる新しい放射性医薬品が製造承認され

ていく過程を示したものである．

Minister　of　Health
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Table．2．　Procedures　of　Application　for

　　　　　Approval

　また表3は放射性医薬品の製造承1認巾請に際し必要と

する資料を下したものである1）．

　一般の医薬品と比較して人きく異なるところは，放射

性医薬晶は使用量が非常に少呈であることから，表に示

されているように種々の毒性試験の資料は通常必ムとさ

れない点である．しかし現在製造承1忍申請が行なわれて

いるMacroaggregated　Albumin－i3ilとか　Mercury

hydroxy　propane－203Hgのようにその毒性が危棋され，

調査会が必要と認めた場合には例外的に毒性試験の資料

を提出しなければならない．

　表4は現在U本で使用されている放射性医薬品ならび

に標識化合物で，放射性医薬品としての許可の有無と，

Ll局の収載の有無を米国薬局方（USP）英国薬局方（B．

P．）と比較して記載した．この表から理解されるように

放射性医薬品として診断に使用することを許可されてい

るのは68品口叩20品目で，残り48晶目はinvestigational

useとして認められているものであって，必要なdata

がそろい次第，製造承認申請がなされるべきものであ

る．

　1964年から1968年の問には製造承認された放射性医薬

品はないが，一昨年から今年にかけて，前述のMac－

roaggregated　Albumin－13il，　Mercury　hydroxy　pro．

pane－203Hgの他，表に示したようにSelenomethionine－

75Se，99Mo－99mTc　generator，　Sodium　Pertechnetate－

99mTc　Sterile　Solution，　Insulin－1311　Solution，　Tetra一
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Table．3．　Documentations　should　be　attached　to　the　application　paper　for　getting

　　　　　　　　　approval　of　manufacture　or　ilnport　of　radiopharmaceutica1

Notes：

）1

）2

）3

）4

This，　in　the　above　table，　is　a　basic　rule，　so　request　may　be　modified　sometimes　according　to　the　nature

of　applied　radiopharmaceutical．

The　clinical　data　in　the　table　should　include　more　than　100　examples　offered　fro皿皿ore　than　5　hos－

pitals　or　institutions．

The　data　should　include　more　than　20　examples　offered　from　more　than　2　hospitals　or　institutions　for

each　virtue　of　the　pharmaceutical．

The　numbers　of　documentations　indicate　the　data　or　informations　on　the　followings；

1．Origin　or　invention　of　pharmaceutical　and　state　of　usage　in　foreign　countries．

2．Chemical　structure，　physical　and　chemical　constracts　and　their　basic　experimental　data，　test　method

　　　and　specification　and　their　basic　experimental　data．
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ロ

3
4
5
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7
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0

　
　
　
　
　
　
　
1

Stabilitアof　the　pharmaceutical　such　as　expire　date．

Acute　toxicity．

Sub－acute　toxicity　and　chronic　toxicity．

Teratogenicity　and　specific　toxicity，

Fundamental　data　for　the　virtue．

General　pharmacological　data．

Absorption，　distribution，　metabolism　and　excretion．

Clinical　data　with　precise　estimation　or　discussion．
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4 核医学 9巻1号（1972）

Radiopharmaceuticals　Used　in　Medicine　in　Japan

Radioactive
　Nuclides

A　　　　　F

Radiopharmaceuticals

A 1
J．P．　U．S．P．　B．P．

VIII　XVIII　X

3H

14C

lIC

i3N

150

18F

22Na

24Na

32P

3eJS

42K

45Ca

47Ca

s1Cr

52Mn

Sodium　Choloride　22Na　Sterile　Solution

Sodium　Phosphate　32P　Injection

Sodium　Phosphate　32P　Solution

Sodium　Chromate　51Cr　Injection

0
0

0

0

0
0
0

0

0

0

52Fe

ssFe

sgFe

57Co

5℃0

60Co

Ferric　Chloride　sgFe　Injection

Fer亘c　Citrate　5gFe　Injection

Ferrous　Citrate　sgFe　Sterile　Solution

Iron－Chondroitin　Sulfate　sgFe

Irosorb　5gFe　Kit

Cyanocobalamin　57Co　Capsules

CyanQcobalamin　s7Co　Solution

Cyan・c・balamin　58C・

Cyanocobalamin　60Co　Capsules

Cyanocobalamin　60Co　Solution

Cyanocobalamin　田Co　Kit

0

0
0

0
0
P
O
O0

0
0

0

0
0
0

Radioactive　Nuclides

Radiopharmaceuticals

A：ApProved　by　Japanese　Government　for　medical　use

F：Likely　to　be　Approved　in　the　Near　Future

A：ApProved　by　Japallese　Government

P：Pending　ApPoval

I：Investigational　Use　Including　Items　Pending　Approval

J．P．：　Compounds　recognized　in　the　Japanese　Pharmacopeia

U．S．　P．：Compounds　recognized　in　the　U．　S．　P．

B．P．：　Compounds　recognized　in　the　British　Pharmacopeia
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Radioactive
Nuclides

A F

64Cu

6SZn

磁

盤

ふ

誕

＆

駈

貼
＆

2
4
6
5
2
5
6
5

7
7
7
7
8
8
8
8

90Y

glY

1251

13！1

66Ga

67Ga

87mSr

87Y

gcJMo

tj　JmTc

113Sn

113mln

1231

1301

口本における放射性医薬晶の開発と利用

Radiopharmaceuticals

CopPer　Ch］oride　64Cu　Solution

Gallium　Citrate　67Ga　Injection

Selenomethionine　75Se　Sterile　Solution

Krypton　8sKr　Injection

Rubidium　Chloride　86Rb　Sterile　Solution

Strontium　Chloride　85Sr　Sterile　Solution

ti7Y－87・nSr　Generator

cJgMo－［J9皿Tc　Generator

Sodium　Pertechnetate　99mTc　Sterile　Solution

Technetium　Sulfur　Colloid　99inTc　Sterile　Solution

Technetiu皿Labelled　99mTc　Serum　Albumin　Sterile　Solution

113Sn－113mln　Generator

Iodinated　IL’　・”　l　Serum　Albumin

Sodium　Iodide　l2511njection

Sodium　Iodide　1251　Solution

Thyroxine　1251　Solution

L三〇thyronine　1251　Solution

Rose　Benga1⊥2sl　Sterile　Solution

Insulin　1：）51　Solution（for　Radioimmunoassay）

Insulin　1251　Kit

HGH　1251

HGH　1251　Kit

Tetrasorb　1251　Kit

Res－0－Mat　T41251　Kit

Sodium　Iodide　13111njection

Sodium　Iodideユ311　Solution

Sodium　Iodide　1311　Capsules

A

0
0
0

5

　　　　J．P．　U．S’P．　B．P．
I
　　　　VIII　XVIII　X

O

O

0

P

0
0
P
O
P
P
O
O
O0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0
0

0
0
0

0

0

0
0

0
0
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Radioactive
　　Nuc1｛des

A　　　　　　F

1311

1321

133Xe

137Cs

i77Lu

162Ta

1921r

198Au

197Hg

203Hg

222Rn

226Ra

131Cs

1i3Sm

169Yb

171Er

ies6Re

199Au

Table．4．

核医学 9巻1’｝：ナ（1972）

Radiopharmaceuticals

Sodium　Iodide　1311　Tablet

Iodinated　1311　Serum　Albumin

Iodinated　Triolein　1311　Capsules

Iodinated　Triolein　1311　Solution

Iodinated　Oleic　Acid　1311　Soluion

Iodinated　Oleic　Acid　1311　Capsules

Sodium　Rose　Bengalユ3111njection

Liothyronine　1311　Solution

Triosorb　1311　Kit

Res－0－Mat　T31311　Kit

Sodium　Iodohippurate　13111nlecion

Iodinated　BSP　1311

Sodium　Iothalmate　Sterile　Solutiou

Thyroxine　1311

Aggregated　Albumin　1311（AA）

Macroaggregated　Albumin　1311（MAA）

Microaggregated　Albumin　1311（MIAA）

Insulin　1311　Solution（for　Radiommunoassay）

133Xe　Injection

Cesium’ Chloride　131Cs　Inject玉on

Ytterbium　169Yb－DTPA　Injection

Gold　198Au　Injection

Chlormerodrin　l97Hg　Iniection

Merisoprol　197Hg　Injection（MHP）

Chlormerodrin　2・3Hg　Injection

Merisoprol　203Hg　Injection（MHP）

Mersaly12⑪3Hg　injection

Albumin　Micresphere（99・・iTc，113皿ln）

Antimony　Sulfide　Colloid（99ir・Tc）

A

0
0
0
0
0
0
0
0
0
00
0

0

0
0

1

0

P
O
O
O
0

0
0
0

0

0

J．P．　U．S．P．　B．P．

VIII　XVIII　X

0

0

0

0

0

0

0
0

0

0

0
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［［本における放射性医薬品の開発と利用

sorb　kit　BSP－1311が，現在承認山請に対する調査答申

の手続を経て，放射性医薬品として許可されるのを待っ

ている状態である．いうまでもなく製造承認申請の業務

は放射性医薬品製造業者の当然の責務であるが，表に示

されているように，5ヵ所以仁の施設より，100例以上

の臨床データを必要とされるので，臨床医の協力のもと

に，現在この方面の仕事に大きな努力がはらわれている．

放射性医薬品の利用

　日本における放射性同位元素の使用量は，用途別に概

観すると医学利用，75～80％，工業利用10～15％と推定

され，医学利用は米国の50～60％と比較して比率として

高いもので，日本においては医学利用が工業利用と比較

して一歩先に進んでいる観がある．

　病院の大きさの一つの目安となっているベット数より

病院を五段階に分類し，放射性医薬品の採用率を表わす

と表5に示したようになる．1970年の放射性医薬品の採

HOSP　SIZE 64 65 66 67 68 69 70

UNIV　HOSP
　　　　（54）

78％ 90％ 96．2％ 98．1％ 100％ 100％ 100％

～ 500
（147）

48．2 55．0 68．9 63．3 66．7

500～300
　　　（375）

28．1 37．2 35．1 47．2 55．7

300～200
　　　（450）

11．1 12．9 15．0 17．6 23．8

200～100
　　　　（1105）

3．5 5．0 0．8 7．0 8．5

100～20
　　　（3836）

0．1 02 8．4 1．5 2．5

TOTAL　HOSP
　　　　（5967）

2．1 2．9 5．1 6．4 ．2 9．0 9．9

（　　）：Total　number　of　Hospitals

　％
100

80

60

40

．／’

20
　　　　　　　　　　　　　　　　　．，ノ
　　　　　　　　　　　ロロノ　

　　　1964　　　65　　　　66　　　　　67　　　　　68　　　　　69　　　　　70

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　yrs

　Table．5．　Adoption　ofNuclear　Medicine　at

　　　　　　Hospitals　in　Japan

7

用病院の数は1964年のそれと比較して5倍に達し，大学

病院においては1968年にすでに100％の採用率を示し，

300以ヒのベッド数を有する病院では50％以ヒの採川率

となっている．

　また表1に示されているように診断を日的としin

vitroで使用するキットが急速に伸びていることがうか

がえる．

放射性医薬品の開発

　日木の核医学の歴史は浅いにもかかわらず独白の研究

も進められておりその成果が上がりつつある．

　1）in　vitro　（検査用放射性医薬品）

　核医学はin　vivo診断法を主流とするものであるが，

日本においては前述のようにin　Vitroの進歩も著しく，

最近特に活発な研究が行なわれている．　Radioimmu－

noassay，　Competitive　protein　Binding　Assayは内分

泌学の急速な発展に寄与している．即ちInsulin，　HGH

はキットとして発売されており，その測定は研究室から

臨床検査室へ移行し広く行なわれている．

　その他に研究的にはほとんど全ての蛋白性ホルモン，

ペプタイドホルモンのRadioimmunoassayが行なわれ

ている．測定手技が容易で，特異性も高く，しかも感度，

精度も高いことから，ホルモン以外の物質やそれ白体で

は抗原性のないような低分子の物質にも応用範囲が広げ

られている．これらの物質としてはAldosteroneのよ

うなペフ゜タイドホルモン，血清肝炎と密接な関係をもつ

Au抗原，原発性肝癌患者の血清中に存在するα一Feto・

protein，強心配糖体の　Digitalis，各種ホルモンの2nd

messengerとしての役割をになっているcyclic　AMP等

興味深いものが報告されている．

　今後in　vitroでの放射性同位元素の利用がRadioim－

munoassay，　competitive　protein　binding　assay　を巾心

に急速に発展することは疑う余地のないところである．

　2）in　vivo診断川放射性医薬品

　核医学の主流であるスキャニング剤の開発にも力が注

がれており，最近わが国で行なわれ成果が期待されてい

る研究として，Minicow2），1311－BSP，3）4）5）6）7）8）9）1°）11）12）

1311－Micro　aggregated　albumini3）について述べたい．

　a）MiniCOW（99Mo－99mTc）

　表1に示したように　99mTcO4’の需要は急速な勢い

で伸びているがこれは9gMo－99mTc　generatorによる

Milking　systemの開発に負うところが大である．また

これとは別に，東京，大阪およびその近郊では99mTc

の半減期が6時間と短いにもかかわらず，その需要の可
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8 核医学　9巻1号（1972）

砺

Syごiエ1ge　Batrre1　（5）

Lead。ap（5）

工aead　Shield　（2）

Syでinge　S七〇pper

遡血icow　Body（1）

S七erile　Saline　Solution　（4）

Rubber　S七〇pper

Fi1七er（6）

虹・血皿（A120ラ）L。岨・d　wi七h　99逝。

Fig．1．　Minicow（99　Mo－99mTc）の断而図

成の部分はs）9］nTcO4の型で供都されている．最近開完

されたMinicowは99mTcO4’の簡便さと9gt　Mo－9gmTc

generatorの必要に応じて使用できる長所とが組み合わ

されたものであり99mTcO万の地理的handicapを克

服し，大1†｝のPgn・Tcを必要としない小さな病院にも経

済的に使用できるという日本の国状に適合したideaも

のである．Minicowの概略を図1に示した．その］イ’作

法にっいては別紙に記載があるので省略する．

　Minicowの開発により99mTcO4Mはより一層使いや

すい状態になったわけであるが，今後種々の化合物用試

薬がkit化されることになれば，より一層便利なものと

なるであろう．

　b）　i311－BSP

　i，311－BSPの臨床研究にふれろ前に，　chemicalな分野

について述べたい．

　Chemicalな研究

BSPのヨード1ヒ反応を図2に示した。塩酸峻性にて

2Kl十KIO3十6HCし一→31Cし十3KCし十3H20
　　　　Br　　　　　　　　　　　Br　　　　　　　　　　　Br

BSP

Fig．2．

　BSP－monoi◎dkje　　　　　BSP・diodide

lodination　Reaction　of　BSP

KI，　KIO，，を作川させると反応は二段階に進む．反応混

合物はSephadex　LH　20カラムクロマトグラフィーに

より分離精製された．また薄層クロマトグラフィーによ

り各フラクションは単一のスポットであることが確認さ

れている．これらのチャートを図3に示した．

　また元＾］’tt分析よりFr－1　はBSP，　Fr－llはBSP一
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皿5d櫟！籔幣
　qb50酬
　　s爾oαgdG

　　　　　　　　Frl　　　　　　　　n

　　　　　　　　1・・M・αi（mD　2・o　　鍋部｛。

Fig．3，　Sephadex　LH　20　Column　Chromatography

　　　　And　Thin　Layer　Chromatography　Of　Re－

　　　　action　Mixture

・BSPili■

願6。・

匝

monoiodide，　Fr皿はBSP－diiodideと推定された．

（表6）

9

FrI Fに口 Fヒ皿

C H 0 C H O C H O
Found 3α1 硯 一 鍋 tO3 一 2201 0．58 一

S 翫 1 S Br 1 s 廿 1

aα 3日8 none 647 33田 13」5 579 2ag5 23β6

BSP BSPm。侃｝ゆd（ね BSP　d旋劇e

C H 0 C H O C H 0
㎝1側抽』d 猫

1．27 20】5 国2 137 2008 2204 055 14．68

S Br 1 S Br 1 5 Br 1

旦08 4ρ答 non■ 670 3a43 1327 588 2933 2329

Table．6．　Values　Of　Elementaly　Analysis　Of　Each

　　　　　Fraction

　NMRスペクトルよりそれらの構造式は図2に示した

ように水酸基のオルト位にヨート原子が附加したものと

同定された．（図4）
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∴
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ド　　：
E

　　　　　　　　　　　　　ぷ：　・

l　　i　　・

60MHz　54〔｝　　　　480

1（｝｛｝MHz　goo　　　　鰍｝

　　　　　　t

⑪
0

9
’
ハ
U
4
7

0
☆
U

36
椥
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oo3
5

Chat‡Ne　4H〔A
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熱
も
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■
帯
、
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o

τ
．
∀

．
多 一1

｛⊥・

　濠
　　巖

、　C－．＆ ト タ　x

　Chart　No　4H－A
、　　　Pnntef］in　Japan

Fr一皿

Fig．4．　NMR　analysis Fr－1：BSP

Fr－1：monoiodo　BSP

Fr一正：diiodo　BSP

（東大応微研　奥田重信教授らと共同）
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　　10　　　　　　　　　　　　　　核医学

　また反応条件を精査した結果BSPとKI，　KIO3のモ

ル比により未反応のBSPと反応生成物のBSP－mono－

iodide，　BSP－diiodide，これら三者の割合は図5に示し

たような結果となった．
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9巻1号（1972）

　　　種々のBSPの人におけるLf］1．中クリアランス（T4）を

　　図8に示した．

　　　　　　　　　　1　　　　　　　2　R
　　　　　mol．　rcrtio（BSP：【KI＋K　OJ＝1：R）

Fig．5．　Relation　With　Molecular　Ratio　And

　　　　Products

　即ちBSP－diiodideを含まずBSP－monoiodideのみ

を生成させるためにはBSP　1モルに対してKI，　KIO3

0．　25モル以下でなければならない．この　BSP－mono－

iodideに関する報告は現在までなされておらず，新しい

物質と考えられる．

　種々のBSPの物理的，化学的性質を図7に示した．

BSP BSP－mon（貢odide　BsP－diiodide

㎞（mμ『 577 589 600
Discolomtion
P。int（pH） 69 63 5．5

酷ご㌣ 05 058 Q64

　　　＋in　alN　NqOH
　　仲n－BuOH：AcOH：HP＝74：185：50

Table．7．　Physicochemical　Properties　Of　Iodinated

　　　　　BSP

　13iI－BSPの代謝

　i3il－BSP－monoiodideは強い肝親和性を有し，胆道か

ら腸管中への排泄は6時間でpeakに達し，24時間でほ

ぼ消失する．

3ES－BSP

1311－BSP（Meno）

131⊥RB

l31LBSP（Di）

T去

3min．

5

8

10

Table．8．　Blood　Clearance　of　Labelled　Dyes

　　　　　（Human）

　すなわち，i3il－BSP－monoiodideのlfTL巾クリアランス

はBSP（3”）S－BSP）よりも有意に遅く，1311－BS　P－diiodide

よりも有意に速い．これはi3il－BSP－monoiodideがBSP

と比較して非常に僅かしか抱合をうけないことと密接な

関係があるのではないかと言われている．

　臨床研究

　「3il－BSP－monoiodideに関する臨床研究は諸家により

多数報告されているので，ここでは要点だけを記載する

にとどめる．

　i3il－BSP－monoiodideによるretention　test　131LBSP－

monoiodideのトレース量による　re†ention　test（負荷

　　　　　1試験の約　　　　　　の色素｛のが肝血流ttlの異常だけでなく，
　　　　“500

肝細胞が変成していることによっても，かなり感度よく

スクリ・一一ニングできるということは次のようなdataか

らもある程度理解できる．

　i）　13il－BSP－monoiodideのトレース埴は　BSP　2．5

1ng／kg負荷時のK値とほぼ等しい．

　ii）肝∬n流量が正常であるRotor型体質性過ビリルビ

ン血症においても，］3「1－BSP－monoiodideのトレース量

は肝摂取の遅延を認める．

　またトレース量の1311－BSP－monoidideによるreten－

tion　testの利点としては次のようなことが記載されて

いる．

　i）黄疸を増強することもなく，しかも比色法によら

ず放射能を測定することから黄疸の患者にも使川でき

る．

　ii）副作川は現在のところ全くない．

　iii）投与量がトレース量の範囲であれば　retention

rateに影響を与えず，体玉により投与量を変える必要が

ない．

　また13ユ1－BSP－menoiodideの継時的スキャニングに
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よる肝・胆道系の疾患の診断は次のような場合に有用で

あると報告されている．

　i）外科的黄疸の完全閉塞と不完全閉塞の鑑別診断

　ii）外科的黄疸と内科的黄疸の鑑別診断

　iii）体質性過ビリルビン⊥fi1症の鑑別診断

　c）　13il－Microaggregated　Albumin

　肝スキャニング用物質として，わが国でも最近99mTc

Sコロイドやi］3mln　Fe（OH）3コロイドなど短半減期

の核種が川いられている．しかしこれらは川時調製する

必要があり，いくつかの長所を有しているにもかかわら

ず，　198Au　コロイドがもっとも広く使川されている．

また9gmTcSコロイドやn3mln　Fe（OH）3コロイドは

Stabilizerとしてのゼラチン，デキストランなどによる

と思われる「巨篤な1刷作川も報告されており，現在米国の

核医学会が調査を行なっていると聞いている．

　金コロイドにおいては生体内で代謝されず被曝線最も

少なからず問題となっている．

　1961年にTaplinらはBenacerrafらの方法を改良し

てAlbumin　Aggregates（AA）をイ乍る方法を発表した

がこれは粒了が10～20mμと小さく，肝内停滞時間が約

30分と短いので，肝スキャン用物質としては広く川いら

れるに至らなかった．

　1967年にTaplinらは加熱大凝集アルブミン（MAA）

を超音波洗浄器を川いて破壊し，ミクロンサイズの粒子

を作ることに成功した．

　1970年われわれは，原理的にはTaplinらの方法によ

り製法の改良を試み，粒子の大きさ　1～5μの安定し

たi3il－Microaggregated　Albuminを製造することに成

功した．

　この物質は肝で代謝をうけ198Auコロイドと比較して

被曝線量も著しく軽減される．また肝血流量の測定には

ig8Auコロイドよりも再現性のあるdataが得られると

報告されている．今後Microsphereの問題とも関連し

てさらに一歩進んだ研究成果が期待される．

　以上最近，わが国で行なわれた研究の一部について記

載したがin　v三vo，　in　vitvo両面にわたって多くの活発

な研究が，現在も進行巾であるということを書き添えて

稿を終えたい．

k ＊ ＊
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