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数十拍動以上の期間にわたつて1枚のフイルム上

に繰り返し露光する。この加算蓄積によつてRI

の統計的変動による雑音分を減少させることがで

きる。撮影したフイルムのy軸方向をフライング

スポットスキャナの走査線方向に一致させて読み

出した映像信号を，写真の性質に基づく非直線性

を補正してシンチカメラの輝度に比例するように

変換した後，積分器に入力して走査線ごとの積分

を行い，対応する心時相での心容積に比例した値

を得る。まだ実験段階なので臨床データーは不じ

ゆうぶんであるが，正常な被験者について心臓全

体をピンホールコリメータでコリメートして測定

した結果では，1拍動期間にかなり大きな変動を

示した。これについては正確なコリメーション，

バックグラウンドの影響などに関してなお検討を

加えてゆく予定である。

22．133Xeクリアランス法とssSr．ミクロスフェ

　　ア法による犬膵血流測定の検討

○今村

　小原

正之　鈴木　　徹　真辺　忠夫

　弘　中瀬　　明　本庄　一夫

　（京大　第1外科）

　　加藤　浩子

　　（同　麻酔科）

　犬膵血流量の測定を133Xe　clearance法で試み，

85Sr．　microsphere法による測定値と比較検討し

た。犬膵鈎部は，一本の下膵十二指腸動脈のみで

栄養されているが，われわれは，その十二指腸枝

に挿入したpolyvinyl　tubeを通じて，膵鈎部に

133Xe溶解生食水を急速注入し，膵鈎部の直上に

設置した径1inchのNa　Iクリスタルシンチレー

ションディテクターのコリメーターとAlokaの

RI動態検査装置により，133Xe　clea「ance　cu「ve

を描写させた。膵の133Xe　clearance　curveは，

2成分より成り，そのおのおののTi／2は22±3．3

秒，237±106秒であつた（成犬10頭平均値）。Xe

ガスの血液・膵分配係数（以下λと略す。）は，

文献上現在迄測定されていない。われわれは，

Hardley　L．　Connが1961年に発表した方法を改

良し独自の装置を考案し，これを測定した。Xe

ガス分圧5～80mmHgの範囲での膵の1は，0．62

±0．05，肝のλは0．71±0．04であつた。Connが

測定した肝のλが0．70で，われわれの肝のAと

よく一致している。clearance　curveの1st．　com－

ponentを血流成分と考えると，膵鈎部の血流量

は，Invar　Lassenの式より求まり117．2ml／min・

1009となる。次に径50μの85Sr．　microsphere

約3×105個を左心室に注入し，臓器の％心拍出

量を測定する85Sr．　microsphere法で膵の％心拍

出量を測定し，cardiogreen　とcardiac　output

computerを用いて，心拍出量を測定した結果，

4頭の犬で膵全体の％心拍出量は1．18％，血流

量は66．　5　ml／min・1009であつたが，膵を鈎部，

体部，尾部に分けて測定すると，血流量は鈎部が

もつとも多く，平均77．6ml／min・100　gで，内

2頭では，119．2ml／min・100　g，101．Oml／min・

1009となつた。この値は133Xe　clearance法で

得た117．2ml／min．100　gとよく一致する。

23．133Xeの大腿動脈注入による足部血流量測定

　　の試み

稲田　満夫　風間　善雄　蔵田駿一郎

　（天理ようつ相談所病院　内分泌内科）

　糖尿病患者の末梢循環障害を99血Tc標識アルブ

ミンによる末梢循環動態の解析と，133Xeによる

足部血流量の測定により検討した。すなわち，患

者の足背部にScintillation　counterを置き，99mTc・

アルブミンを大腿動脈より急速注入し，同部の

99mTc活性の変動を記録した。その記録曲線より

入力動脈曲線を除去し，趾部毛細血管床通過の希

釈曲線の平均通過時間（MTT）をアナログ計算機

のCurve丘ttingにより求めた。さらに，患者の

趾部にScintillation　counterを置き，133Xeを大

腿動脈より急速注入し，同部の133Xe活性の変動

を記録した。記録された曲線を片対数図表上に変

換し，それをPeeling法により3成分に分けた。
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各成分の切片および減衰率より平均減衰率（km）

を求め，趾部の平均血流量（MBF，　m1／1009／min）

を算出した（MBF＝100×1×km，λ＝0．7）。

　まず，同一患者で2回検査を繰り返し，MTT

を求めたが，それはよく一致し，検査の再現性は

良好であつた。次に同一患者で得られたMTT

とMBFの関係をみると両者間に有意な逆相関が

みられ（γ＝－0．79，p＞0．01），本検査法の妥当性

がみとめられた。

　糖尿病患者でMTTは広い範囲に分布したが約

半数の患者で著明に延長し，本症における末梢循

環障害が示された。また本症の趾部平均血流量は

平均11．0±7．9ml／100　g／min（13例）で対象群

（22．1±5．4ml／100　g／min）に比し有意に低下した。

特に，糖尿病患者で臨床的に合併症の見出しえな

いものにも，MBFの低下がみられ，本検査が本

症の末梢循環障害の診断に有用と考えられた。

24．肺疾患の133Xe　Pulmographyに対する考察

○桂　　武生　吉田　祥二　松本　　晃

　前田　知穂　楢林　和之

　　　　　　（神戸大　放科）

　目的　肺気腫，気管支拡張症，肺野型サルコイ

ドーシス，硅肺症の四症例につv・て133Xe　pulmo－

graphyの診断価値につV・て考察を行つた。

　方法　患者を坐位とし，背面にγカメラを設置

しVTR　on　line　systemにて肘静脈内に133Xe

生食溶液注入後の経時的肺シンチフォトを撮り

F．V℃．をスパイロメータ内に入れ，以後外気と

自然呼吸下においてwash　out　curveを観察し最

後にスパイロメータ内の133Xeに02を追加して

Inhalation時の撮影を行つた。以上の経過左右上

下肺の四分割にて，各部位での分割努力呼出量，

分割一秒率，wash　out　T1／2，　V／Ωratioの定量

化を行い，上記四疾患の対比を行つた。

　結果　肺気腫，気管支拡張症の2例では障害部

位での分割一秒率の延長，wash　out　T1／2の延長，

V／Qratioのバラツキをみ，換気と血流の障害部
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位とその程度をよく判定しえた。一方肺野型サル

コイドーシスおよび硅肺症の拡散障害をきたす症

例においては正常patternと異なり上肺へのper・

fusion，　Inhalationの増加をみる場合があり，また

一部のT1／2の延長をみる所見もあつたがいずれ

も軽度であり，わずかにV／Qratioが全体的に

バラツにているのみであつたが，分時換気量が著

明に増加していた事から拡散障害を推定しえた。

しかしながらその重症度の判定は困難で今後の研

究，発展が望まれる。

25．エアロゾルスキャンの基礎と臨床

　○伊藤　春海　石井　　靖　根住

　　野村　繁雄　鳥塚　莞爾

　　　　　　（京大　放射線科）

　浜本　　研　森　　　徹　藤田

　向井　孝夫

　　　　　（同　中央放射線部）

　　　　　　　高橋　幹二

（同　原子エネルギー研究所

直史

透

原子櫨保安工学部門）

　気道系，肺胞はガスと粒子成分に常時接触して

いる。ガスと粒子は統一されてエアロゾルと呼ば

れ，この肺内分布，沈着，生体への作用，クリア

ランス等の研究は欧米ではすでに古い歴史を有し

ている。われわれはすでに放射性ガスと放射性エ

ァロゾルを用いて，種々の肺疾患における分布を

検討している。さらにもつと基礎的な観点から出

発して，肺内分布の理論的考察を行つている。今

回は正常肺におけるエアロゾル分布の理論計算を

中心に述べ，臨床例を付け加えた。

　理論的な沈着現象の解析のため以下についての

検討が必要であつた。気管支，肺胞系の形態的モ

デル，粒子径，呼吸パターン，沈着方程式，Mix・

ing効果等である。

　4アロゾルスキャンは99mTcでラベルされた，

アルブミンを吸入させて行つた。カウントは160Q

マトリックスのディジタル量として得た。超音波

ネブライザーで発生した粒子について検討した。

Presented by Medical*Online


	0520
	0521



