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14．特異な心筋scintigram像を呈した心筋炎と思われ

　　る一症例
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　症例は25歳の男性で主訴は胸痛．現病歴は全身倦怠感，

咳，発熱の後に突然胸痛が出現し当医療センター受診し

入院となった．入院時検査にてECGはII，　III，　aVF

V5－6にST上昇を認め下壁側壁心筋梗塞を疑わせた．

また血清酵素でLDH，　GOT，　CPKは典型的な心筋梗塞

の経過をとりLD　5／4比は経過中H型を示し，　CPKア

イソエンザイムではMB分画の増加を示していた．こ

の症例に99mTc－PYP心筋シンチグラフィーを施行した．

そして入院直後の99mTc－PYP像は下壁，側壁，後壁を

中心に広範囲の陽性像を呈し4日後の99m丁c－PYP像で

はやはり同様の所見であった．3週間後の99mTc－PYP

像では心への取り込みは認められなかった．しかし入院

6日後に施行した201TICI心筋シンチグラム像では陰性

像はなくほぼ正常のシンチグラム像であった．以上のこ

とよりこの症例は心筋梗塞とは考えにくく多彩な臨床症

状よリ，心筋炎を最も疑っているが，現在のところ確定

診断はできておらず，今後，冠動脈造影などを施行する

ことにより，確定的な報情が得られるものと考えるので

後日報告したい．

15．心筋灌流スキャンで興味ある所見が得られた大動
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　47歳女性，立ちくらみ，意識消失発作があり，昭和55

年3月に4時間持続した胸部重圧感に伴い，一過性の意

識消失発作が出現し，5日後に某大学病院に入院．大動

脈炎症候群＋狭心症と診断され，同年6月精査目的で当

院心研に入院．運動負荷心電図でII，　III，aVF，　V4～V6の
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ST降下に伴い，狭心発作が生じた．201T1心筋灌流スキ

ャンを運動負荷直後および3時間後に施行した．運動負

荷直後のイメージでは下壁は低灌流を呈し，3時間後の

イメージでも下壁の低灌流は改善されたが，前壁に比べ

てなお灌流が低下していた．即ち下壁は部分的再分布に

とどまっていた．一方，安静時に初回循環法と心電図同

期平衡時法を用いて心室壁運動と心機能を評価した．心

室壁運動は正常であり，心室駆出率は72％であった．

冠状動脈，左室造影では左冠状動脈起始部は動脈瘤様を

呈し，右冠状動脈は全体が拡張し，造影剤のwash　out

がきわめて不良であった．心室造影では左心室の収縮良

好，駆出率は70％であった．なお，大動脈弁閉鎖不全

症は造影上盤あり，上行大動脈圧は245／55㎜Hgで

あった．

　従来狭心症の発症機序として冠状動脈の機能的または

器質的狭窄が考えられてきたが，本症のごとく，上行大

動脈の脈圧差の拡大，冠状動脈の拡張性病変や造影剤の

wash　outの不良によっても局所心筋血流量が低下し，

狭心発作が生じる可能性も考えられる．その傍証として

心筋灌流スキャンで，右冠状動脈が支配する下壁領域の

灌流が低下していた．

16．心筋梗塞のフェーズアナリーシス
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　フェーズアナリーシスは1980年Adamらによって発

表されたマルチゲート画像の新しい解析法で，マルチゲ

ー トイメージの各ヒ゜クセルのtime　activity　curveについ

てフーリエ解析を行ない，amplitudeとphaseを算出し

functional　imageとして表現する方法である．Amplitude

とは近似した曲線の振幅で，従来のregional　ejection

fractionに対応するものといえる．　Phaseは局所の収縮

開始の位相のR波からのおくれを示すものであり，すべ

てのピクセルについてamplitudeとphaseを算出し，

functional　imageとして表わしたものがそれぞれam－

plitude　imageとphase　imageである．今回，フェーズ

アナリーシスを心筋梗塞症例に適応した．正常例では

amplitude　imageは両心室一様なamplitudeを示し，

phase　imageでもphaseは一様である．心筋梗塞症例で

は，梗塞部のamplitudeは減少し，かつphaseもおくれ
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