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であった．

　質問：　　　　　　　　宮川（東大　放射線科）

　Ga－67は非常に便利な核種と思うが，その正体がさっ

ぱり判明しないのが，現況と思います．

　人体に正常にある核種でGaに似たものは何かあり

ますか．たとえばSrに対してCa程度の類似性のあ

る核種はGaに対して何かありますか．

　22の方あるいは他の方でも結構です．

　回答：　　　　　　原　　敏彦（国立中野病院）

1）Gaのほかにさまざまの遷移金属やランタニド金属が

　トランスフェリンと結合することが知られています．

2）Gaを強くとりこむ細包は癌細胞そのものであるより

　は癌病巣は現われる随体細胞（macrophageなど）で

　あるといわれています．

23．67Ga－citrateによる肺疾患のシンチゲラム

木下　文雄，牛尾　暉夫，前川　　全

甲田　英一

　　　　（都立大久保病院）

　67Ga・citrateを用い，諸種肺疾患130例につV・てシンチ

グラフィを行ない，次のごとき成績を得た．

　1）肺癌70例では高度陽性像62例，軽度陽性像7例，

陰性像1例のみであった．

　病理組織像別による差異は，扁平上皮癌，未分化癌は

腺癌に比し陽性度が高いと思われた．

　腫瘍の大きさは直径2cm前後では摂取率が高ければ

よく描出し得た．

　肺癌の肺転移，淋巴節転移にも高率に摂取され，縦隔

内の淋巴節転移を描出し得たことは，診療上甚だ有用で

あった．

　同様のことは胸水貯溜時や心陰影と重なった病巣につ

いてもいえ，症例で供覧した．

　60Co照射後のシンチグラムは，瘍腫の感受性による

差異が明らかで，X線所見の腫瘍の消槌，縮小にほぼ比

例して，陽性像も消失，菲薄化し，治療上有用な情報を

提供した．

　2）転移性肺癌18例は全例陽性像を示し，　その中軽度

陽性像は1例のみで，1．5cm前後の小腫瘍でも良く描

出され，胃，腸，子宮，膵など原発巣が67Ga－citrateに

より描出し難い症例でも転移は良く描出され，その矛盾

も検討した．

　3）：炎症性病変は，肺炎，肺化膿症，気管支拡張症な

ど，急性，亜急性など炎症が活動性の場合は明瞭な陽性

像を示した．また肺結核でも病変が活動性の時は明瞭な

陽性像を示し，硬化性肺結核，結核種などでは陰性像を

示した．

　4）サルコイドージスの3例はいずれも高度陽性像を

両側肺門部に示した．

　以上67Ga－citrateによる肺疾患シンチグラムの臨床的

評価を症例を供覧し検討した．

24．67Ga－Citrateによる悪性リンパ腫の

　　スキャンニング

山岸　嘉彦，長谷川正浩，小林　直紀

渡部　英之，行武　純一，椎葉　　忍

唐沢　正明，本多　一義

　　（日本医大附属病院放射線科）

　我々は1970年以来，67Ga－Citrateによる腫瘍スキャン

ニングを行ない，診断，治療及び予後の判定等に有効で

あることを認め，報告を重ねて来た．今回は悪性リンパ

腫の症例についてこれを行なったので以下に報告する．

　対象は昭和45年3月から昭和47年12月迄に経験した25

例の悪性リンパ腫でスキャン回数は37回であった．

　67Ga－Citrateの使用量は1～2　mCi，静注後24時間，

48時間または72時間でスキャンした．一部の小児症例で

は0．5mCiあるいはそれ以下にとどめた．装置は東芝

製RDA－106－1型，スキャンスピードは66　cm／分～90

cm／分であった．

　得られた結果は次のごとくであった．すなわち未治療

例では85％に陽性像を認めたが，既治療例では11．7％で

あった．特に初回極めて明瞭な陽性を示したものも，治

療により，すべての例に陰性化が認められた．また放射

線治療の照射野決定に有効である例が多かった．
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茂（三井記念病院内科）

　肺では癌以外に炎症，ザルコイドージス結核にもガリ

ウムが取り込まれますか，一体ガリウムの肺癌に対する

診断的価値

　2）山岸嘉彦

　悪性淋巴腫のStagingの分類にガリウムは有用です

　質問：　　　　　折井　弘武（国立癌センター）

　治療（放射線照射）後にGaのシンチ像の大きさ，濃

度が減少するか否かの点では治すが有効な場合大体シン

チ上のとりこみが減少する印象をうけますが，この点い

かがですか

　（補足）司会の田中先生の問題提起，つまりGaのと

りこみを用いると悪性リンパ腫のStagingを行なう際

に何等かの助けになるか，についてはMcReady　et　al．

（BRIT．　J．　Radiol　6月号（1972））がRoyal　Marsden

Hospita1の結論を出している、結論は否定的である．

またGaを用いてmalignancyを否定することが臨床

上可能かの点についても，彼等の結論は否定的であっ

た．

　回答：　　　　　木下　文雄（都立大久保病院）

　症例で示しましたように，縦隔内淋巴節転移の有無，

胸水貯溜時の腫瘍の有無と位置，放射線治療照射範囲の

決定，などに役立ち，また活動性でないTuberculoma

と肺癌または肺転移の鑑別に有用なことがあります．

　回答：　　　　　　　山岸　嘉彦（日本医大放）

　67Ga－Citrateのスキャンで有用なものは何か，放射線

治療の照射野決定に最も有効であると思う．これは病巣

が視診，照診あるいはX－Pでもよく判らない例に有効

である場合が多い．
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25．イツテルビウムー169citrateによる

　　腫瘍スキャンニンゲの臨床的評価

　内科　中村　　功，横山　　剛，

　　　　山岡　三郎

　外科　村田　　晃，杉山　道雄，

　　　　川口　竜文

理学科　鈴木　慎二，棚田　　勲，

　　　　加藤　秀夫

　　　　（横浜　警友病院）

　腫瘍シンチグラフィーを目的とした核種として169Yb

が最近注目されており，私共も治験用の製剤の提供を受

けたので，当院における臨床成績を報告する．対象は肺

癌3例，縦隔悪性腫瘍1例，肺結核1例，胃癌2例，及

び腹部脂肪腫1例の計8例である．169Yb－Citrate　600～

300μCiを静注し，原則として3日後に3in　Nalクリ

スタルのスキャナーで40cm／minのスピードでスキャ

ンを行ない，67Ga－citrateを用いたシンチグラムと比較

検討した．

　結果は以下のごとくである．A：症例1，2（肺癌）

の原発巣及び転移巣，症例3（肺癌）の脳転移巣の何れ

においてもYbよりGaの方が良好な病巣への集積を

示した．B：症例3の原発巣（腺癌），　症例4（縦隔悪

性腫瘍）の原発巣及び転移巣，症例6（胃癌）の原発

巣，症例7（胃癌）の原発巣及び転移巣の何れにおいて

もYb，　Gaともに集積を示さなかった．　C：症例5の

活動性肺結核病巣にはYbの集積が認められた．　D：症

例8の腹部脂肪腫にはYb，　Gaともに集積がみられな

かった．E：Ybは骨への集積が著しく，胸部では，レ

線上の中央陰影上部に相当する部位への集積が殊に顕著

で，この部分に存する腫瘍病巣の診断にはGaに比し

不利であると考えられた．F；腹部においてはYbは

Gaにみられる様な消化管や尿路系への集積が少ないた

め，アイソトープ集積を示す腫瘍があればGaの場合よ

り良いシンチグラムを与える可能性が考えられた．G：

169Ybの放射能の半減期は32日と比較的長く，骨髄の被

曝線量が問題となる．今回の私共の経験では300μCi以

下の投与では良好なシンチグラムを得ることができなか

った．

　以上の当院における臨床成績から，Ybの腫瘍集積性

は概してGaより劣るという現象を受けた．東・安斉

によれば500μCiの169Ybを人体に投与した場合の骨

Presented by Medical*Online


	0068
	0069



