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RadioimmunoassayによるFree　thyroxine測定値に

　　　　　　　　　及ぼす高脂血の影響

Effect　of　Hyperlipidemia　on　the　Free　Thyroxine　Value　by　Radioimmunoassay
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L　緒　　言

　血中遊離サイロキシン（FT4）はその約0．02～

0．05％が，Thyroxine　binding　globulin（TBG）とは

結合しない状態で存在している．この（FT4）は臨

床的に甲状腺機能状態を最も良く反映する指標と

されている1）．FT4の測定法はこれまで，平衡透

析法1”’3），限外濾過法4），ゲル濾過法5・6）等によっ

て測定されてきたが，いずれも手技が煩雑であり，

日常のルーチン検査法としては不向きであった．

これに代わるものとして総T4濃度とT3摂取率

より算出される遊離T4指数（FT41）7）が用いられ

ていた．

　最近，FT4をRadioimmunoassay（RIA）法に

よって直接測定できるようになり8・9），本邦にお

いてもFT4測定キットとして，抗体チューブを

用いる固相法，ガラスビーズ固相法，透析性のマ

イクロカプセルを用いる方法，標識T4アナログ

を用いる方法などが検討され，臨床的評価を受け

ている．また血中FT4は生体では微量であるた

めに血清成分に含まれている脂質や蛋白量などに
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よって測定値に差異を及ぼすことも考えられる．

特に非エステル型脂肪酸（以下NEFA）の構成成

分である．その添加によって，TT3　RIA値は増

加し10），TT4　RIA値には影響せず11），平衡透析

法によるFT4値では増加すると報告12）されてい

ることから，FT4　RIA値にも影響を及ぼす可能

性が考えられるので，今回，高NEFA血清にお

けるFT4値とオレイン酸添加のFT4値に及ぼす

影響について検討を行ったので，その成績を報告

する．

IL　対象および方法

　測定対象は健常者111名，男性55名，女性56名

（年齢は20～79歳）および高脂血症患者38例である．

なお健常者は甲状腺機能検査すなわちT3U，　TT4，

TT3，　TSH，　TBGおよび血中NEFAがいずれも正

常範囲にあり，高脂血症については，T3U，　TT4，

TT3，　TSH，　TBGが正常で，血中NEFAが異常値

を示した症例でFT4値を検討した．また，血液

は採血後，血清に分離し，－20°Cにて凍結保存

後，1週間以内に血中FT4値を測定した．

　血中FT4濃度測定は，アマシャム社，コーニ

ング社，ミドリ十字社および第1ラジオアイソ

トープ研究所を用い，同時にT3Uはトラベノー

　Key　words：Hyperl　ipidemia，　Free　thyroxine，　Radio－
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ル社，TT4，　TT3およびTSHは第1ラジオアイソ

トープ研究所，TBGは栄研イムノケミカル社を

用いた．さらに，アルブミン，中性脂肪，遊離脂

肪酸，β一リボ蛋白（β一LP），リン脂質測定（PL）は

東芝880型の自動分析機にて行った．

　基礎的検討としては，5種類のFT4キットに

おける同時再現性，5種類のFT4標準溶液中の

アルブミンおよび脂質濃度，オレイン酸ナトリウ

ム添加によるFT4値への影響および有機溶媒処

理による血中FT4値の変化について行った．臨

床的検討としては，健常者における5種類のFT4

キットによる血中FT4値およびFT41の加齢によ

る変化について検討した．

In．原理および操作方法

　（1）SPAC　FT4およびGamma　Coat　FT4　RIA

キット：抗T4抗体がチューブ内壁に固相化され

ており，検体を50μ1と緩衝液1，000　ttlを添加し，

インキュベーションすることによりFT4はチュー

ブの抗体に結合され，内容物を吸引除去後，1251－

T4を添加し，インキュベーションする．1251・T4

とFT4とがチューブ内抗体と競合結合反応する．

そして内容物を吸引除去することによりB・F分

離が行われる．

　（2）　Amerlex　FT4　RIAキット：トレーサーと

して標ne　T4アナログを用いることと，抗体がア

マレックス粒子に結合されている点が本法の特長

である．また1251－T4アナログはTBGに結合し

ないので，他のキットとは異なりone　stepで測定

できる．検体100μ1，1251－T4アナログおよび抗体

結合物を一度に混和させ，37°Cで1時間インキ

ュベーションし，検体中のFT4と標識T4は競合

的に抗体アマレックス粒子に結合するので，遠心

分離後，上澄を吸引除去することによりB・F分

離が行われる．

　（3）Immophase　FT4　RIAキット：本法は抗T4

抗体が蛋白結合T4とは結合せず，　FT4と反応し，

複合体を形成し，沈殿する事実を利用している．

検体を25μ1に対して，チメロサール非添加ない

しは添加した緩衝液と1251－T4溶液を1，000　Ptl添

加し，室温30分間放置，その後，抗T4抗体スラ

リー800μ1を添加後，さらに室温にて30分間放

置し遠心分離後，B・F分離を行い％FT4を求め，

チメロサール添加系から求めた総T4値を乗じた

積より標準曲線を作製し，FT4値を算出する．

　（4）Liqui　sol　FT4　RIAキット：透析性のマイ

クロカプセル内に1251－T4を結合させたT4抗体

が封入されており，検体を25μ1とマイクロカプ

セル懸濁液800μ1を混和して，インキュベーシ

ョンするとFT4はマイクロカプセルを通過して

1251－T4と競合し，その一部は抗T4体に結合する．

FT4量に応じて1251・T4はカプセルから遊出され

る．B・F分離は遠心して，マイクロカプセルを沈

殿させカウントする．

IV．成　　績

　1）基礎的および臨床的検討

（1）5種類のFT4キットにおける同時再現性

　プール血清II，　IIIを用いて5種類のキットによ

る同時再現性intraassayにおける変動係数（C．V．）

Table　1 CoeMcient　valiation　of　within－assay　on　five　radioimmunoassay　kits

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（n＝8）

SPAC　FT4　　　Gamma　Coat　FT，　　Amerlex　FT，　　Immophase　FT，　　　LiquiSol　F丁4

II m II 皿　　　II m　　　II 田　　　II m

Mean（ng／100ml）1．18　　2．78　　0．90　　2．43　　1．23　　3．00　　1．30　　2．43　　1．20　　2．40

±S．D，

C．V，（96）

0．09　　0．19　　0．08　　0．17　　0．09　　0．17　　0．09　　0．17　　0．08　　0．18

7．6　　　6．9　　　8．8　　　6．9　　　7．3　　　5．7　　　6．9　　　7．0　　　6．7　　　7．5
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Table　2　Aging　changes　of　serum　free　T4　value　determined　with　free　T4　kits

　　　　　　　　　and　Fr410n　normal　subjects

（
一
F
δ
O
一
＼
O
c
＝
O
＝
0
」
ゲ
C
Φ
O
⊂
O
O
マ
」
°
」
）

Agmg on　normal subjects

20～29y 30～39y 40～49y 50～59y 60～69y 70～79y

ピ♂ 1．50上0．33 1．50±0．30 1．44±0．33 1．33±0．30 1．38±0．33 1．20±0．32

o
（11） （9） （9） （10） （7） （9）

ま♀ 1．45±0．28 1．49±0．35 L36±0．32 1．35±0．36 1．37±0．40 1．29±0．39
ω （11） （12） （9） （9） （8） （7）

ぱ士
♂
m 1．45±0．24 1．41±0．34 1．38±0．32 1．30±0．22 1．33±0．20 1．17±0．36

8 （11） （9） （9） （10） （7） （9）

ξ♀ 1．48±0．33 1．40±0．30 1．26±0．32 1．24±0．33 L28±0．34 1．25±0．20

■ （11） （12） （9） （9） （8） （7）

⑰

に♂
　　　　　●
1．48±0．34

　　　　　●
1．48±0．24

　　　　●●
1．56±0．25 L45±0．36 1．38±0．24 1．17±0．22

る （11） （9） （9） （10） （7） （9）

＝
ε♀ 1．55±0．32 1．50±0．40 1．53±0．34 1．46±0．36 1．30±0．30 1．24±0．30

＜ （11） （12） （9） （9） （8） （7）

ρ
：♂ 1．58±0．30 t55±0．30 1．56±0．25 1．54±0．34 1．47±0．28 1．24±0．27

旦 （11） （9） （9） （10） （7） （9）

●

2♀ 1．59±0．30 1．58±0．33 1．53±0．24 1．48±0．33 1．46±0．30 1．30±0．26
三 （11） （12） （9） （9） （8） （7）
ピ
♂
る
o
り

　　　　　●
｜．50±0．29

　　　（11）

　　　　　●
1．50±0．28

　　　（9）

1．37±0．28

　　　（9）

1．40±0．32

　　　（10）

1．36±0．21

　　　（7）

1．15±0．32

　　　（9）
◆ ◆

’

言♀ 1．50±0．36 1．48±0．29 1．37±0．29 1．38±0．38 1．38±0．35 1．23±0．19

コ （11） （12） （9） （9） （8） （7）

一♂ 3．35±0．80 3．30±0．48 3．00±0．68 3．12±0．40 3．28±0．41 3．02±0．58

寸

（11） （9） （9） （10） （7） （9）

に♀ 3」8±0．57 3．20±0．48 3．37±0．80 3．30±0．64 3．03±0．55 2．90±0．70
（11） （12） （9） （9） （8） （7）

※　　P〈0．05vs．　values　of　normal　control　over　70years　old．

※※PgO．Ol　vs．　values　of　normal　control　over　70years　old．

はTable　1に示すごとくで，　SPAC　FT・iキット

におけるC．V．は，それぞれ7．6および6．9％，

Gamma　Coat　FT4キットでは8．8および6．9％，

Amerlex　FT4キットでは7．3および5．7％，　lm－

mophase　FT4キットでは6．9および7．0％，　Liqui

Sol　FT4キットでは6．7および7．5％であった．

　（2）健常者における5種類のFT4キットによ

　　る血中FT4値およびFT41の加齢による変化

　健常者同一集団における，5種i類のFT4キッ

トによる血中FT4値およびT4とT3Uによって

求めたFT41の加齢による変化はTable　2に示す

ごとくで，SPAC，　Gamma　Coat，　Immophase　FT4

キットにおける20～79歳の男女のFT4値は，加

齢とともに低下傾向を示すものの男女差はなく，

各年代群との比較においても有意差は認められな

かった．Amerlex　FT4キットにおいては男性20，

30，40歳代において，70歳代との問にそれぞれ

（p〈0．05，p＜0．05，　p＜0．Ol）の有意差がみられ，
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50，60，70歳代には有意差がみられなかった．ま

た女性においては各年代群には差は認められなか

った．Liqui　sol　FT4キットにおいては男性20，30

歳代において，70歳代との間にそれぞれ（P＜0．05，

P＜0・05）有意差がみられ，40，50，60，70歳代には

有意差がみられなかった．また女性の20，30歳代

において，70歳代との間にそれぞれ（P＜0．05，

P＜0・05）有意差がみられ，40，50，60，70歳代には

有意差がみられなかった．さらに，FT41は男女

ともに加齢による変動は認められず，有意差も認

められなかった．

　（3）NEFAとFT4値との相関

　健常者同一集団における，4種類のFT4キッ

トにおけるNEFAとの相関はFig．1に示すごと

くNEFAとSPACキットによるFT4値の相関

係数はr＝0．743，Gamma　Coatキットによるそれ

とはr＝0．789，Immophaseキットによるそれとは

r・＝O．812といずれもNEFA　O．2～1．O　mMの間で

は正の相関を認め，NEFA　O．7　mM以上でFT4

値は高値を示した．AmerlexではNEFA　1．5　m　M

前後の2例を除いた相関はr＝－0．740と負の相

関を認め，NEFA　O．7～1．O　mMの間ではFT4値

は低値を示した．

　（4）5種類のFT4標準溶液中のアルブミンお

　　よび脂質濃度

　自動分析機を用いて各標準溶液のアルブミンと

脂質濃度の分析を行った最低および最高濃度の結

果はTable　3に示すごとくで，各溶液の成分濃度

はSPACキットを除き，異なる値を示したが，

各成分において同様の傾向がみられた．また，今

NEFA
mM
1．5

1．O

0．5

n＝38
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NEFA　　n＝38
mM

0　　　　　1．0　　　　2．0　　　　3．0　　 0　　　　 1．0　　　　2．0　　　　3．O

　SPAC　FT，　ng／100ml　Gamma　Coat　FT4　ng11　OOml

NEFA　　n＝36
mM
1．5

1．0

0．5

　　　　　　　㌔r＝－0．740
y＝－0．392x十1．002

た一
　　熟　　｛

コ璽ぎllllll

　　　l　　　　　l
　　　　　　　l

NEFA　　n＝38
mM

r＝O．812

y＝0．619x－0．478

　　　1
　　　1
　　　l
　　　t
　　　l
　　　l
－一一一一 トー

　　　1
　　　に．・・

一一一一 「

一邊叶一一一一一

／
：1
…
譲　　　l

　　　I
　　　l
－一一一 「一一一一一

　　　1
0　　　　 1．0　　　　2．0　　　　3．0　　 0　　　　　1．0　　　　2．0　　　　3．O

Amerlex　FT4　ng／100ml　Immophase　FT4　ng／100ml

　Fig．1　Correlation　of　values　with］NEFA　and　free　T4．
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Table　3　Albumin　and　lipids　concentration　in　the　standard　solution　of　T4　kits

Standard　solution　of
Free　T4　kits（ng！100ml）

Albumm

｛91100mD

Triglycerid

（mg／100m1｝

Non・Esterified

FaKy　Acids

　　（m刷

β・Lipo
Protein
｛mg／100ml）

Phospholi口ds

　（mg／100ml）

　　　　　　　　　　　　　　OSPAC　FT4　　　　　　　　　　　　　15，0

6．0↑

5．9↑

103

100

1，92↑

1，82↑

157

178

155

170

　　　　　　　　　　　　　　OGamma　Coat　FT4　　　　　　　　　　　　　　5．2

4．2

3．0↓

8
1
6
4

0．58

0．44

27↓

11↓

120↓

86↓
　　　　　　　　　　　　　　OAmerelex　FT4　　　　　　　　　　　　　10，0

5．1

5．3

79

74

1，20↑

0，98↑

113↓

104↓

143↓

149↓
　　　　　　　　　　　　　　0．31mmophase　FT4　　　　　　　　　　　　　　6．0

5．3

5．1

63

56

0，80↑

2．87↑

37↓

100↓

98↓

114↓
　　　　　　　　　　　　　　0．1LiquiSol　Fr4　　　　　　　　　　　　　　7．7 3．8

4．6

5
1
7
5

0．42

0．55

15↓

74↓

95↓

87↓

Fresh　normal　control

se「um
4．0 92 0．38 166 164

Normal　Ranges 3．7－5．3 50－140 0．2－0．6 150－500 154－257

↑：Higher　than　mean十2S．D．　of　the　normal　control．

↓：Lower　than　mean－2S．D．　of　the　normal　control．

回は図示しなかったが，牛アルブミンを0～10．O

g／100　mlの灘を作製して，SPAC，　Gamma　Coat，

AmerlexのFT4の標準曲線におけるB／T％への

影響を検討した結果いずれのキットにおいても，

アルブミン濃度が高濃度になるに至って容量反応

性にB／T％が低下する傾向を認めた．

　（5）オレイン酸ナトリウム添加によるFT4値

　　への影響および有機溶媒処理による血中FT4

　　値の変化

　脂肪酸としてオレイン酸ナトリウムを用いて，

FT4値への影響および有機溶媒処理による血中

FT4値の変化はFig．2に示すごとくで，オレイ

ン酸添加によりSPAC，　Gamma　Coat，　Immophase

においては0．5mM以上でFT4値は有意に高値
を示した（P＜0．OOI，P＜0．001，P＜0．Ol）．また添

加したオレイン酸を除去するために，有機溶媒

（C2C12F3：フリージェン）処理した場合の血清で

は1．O　mM以上でFT4値は有意に高値を示した

（p〈0．001，p＜0．001，　p〈0．001）．　Amerlexにおい

てはオレイン酸0．5～1．OmMで有意に低値を示

し，2．OmM以上では有意に高値を示したが，ブ

リージェン処理においては1．0～2．OmMの範囲

では差は認められなかった．

V．考　　察

Jiangら13）が抗T4抗体を用いて簡便にFT4　RIA

を開発して以来，原理の異なるFT4キットが次々

と開発された．しかし，血中FT4は生体におい

て微量であるために，血中成分に含まれている脂

質や蛋白量などによってFT4値が変化する場合

も考えられる．Hollanderは12）脂肪酸添加によっ

て透析法のFT4の増加がみられたと報告し，　Fritz

ら14）は脂質濃度がプロラクチン，ステロイド，ヒ

ト絨毛性ゴナドトロピン，前立腺酸性フォスファ

ターゼなどのRIA値への干渉がみられたという

報告もある．

　そこでわれわれは，脂質濃度によってFT4値が

どのように影響するかを検討した．まず，5種類

のFT4キットのC．V．は10％以内と良好であった．

次に加齢によるFT4値については，　Braverman

Presented by Medical*Online



1410 核医学　　22巻9号（1985）

5．0

4．0

　

』
　
　
　
0
　
　
　
9
0

　
り
O
　
　
　
　
　
り
‘
　
　
　
　
　
－

三
〇
〇
ミ
2
⑰
ヒ

○一・・一〇　Free　T，　values　by　addition　sodium　oleate

●一一一●　Free　T，　values　after　treatment　with　organic　SoSvent

SPAC　FT4
　n＝3　　　　　　　　〃
　　　　　　　　ノ

　　　　　　／’

　　　　　・・

　　　．・
：シ

げを礼s」

　0
　　0　　0．5　 1．0　2．0　4．0　8．0　0

　　　　Sodium　oleate（mM）

4’°Am雲F毛　／

Gamma　Coat　FT4
　　n＝3

　　　　　　　　．．v◎
　　　　　　　／

　　　　　／

｛3’°　ノ
12’°F：スゴ
ti．・．．1．＞GN，＊

0．5　 1．0　2．0　4．0　 8．O

Sodium　olsat●（mM）
　　　　　　　　ノ）
Imm。phase　FT〆
　　n＝3
　　　　　／

k．sJ

’〉！

　　　　0　　0　　0．5　　1．0　2．0　4．0　8．00　　0．5　 1．0　2．0　4．0　8．O

　　　　　　　　Sodium　oleate（mM）　　　　　　　Sodium　oleate（mM）

　　　　　　　　　　　　　　　■　　P・0．05　　　　　■■P＜0．01

　　　　　　　　　　　　　　　榊■P・0，001

Fig．2　Effect　on　serum　free　T4　concentration　by　addition　of　sodium　oleate　and　changes

　　　of　serum　free　T4　concentration　of　the　serum　treated　with　organic　solvent．

ら15）の平衡透析法を用いた報告では20～70歳の間

では加齢による変化はないとしている．しかし，

RIAを用いた場合には変化する16）という報告が

みられる．われわれの5種類のFT4　RIAキット

およびFT41でみた加齢による変化は，　SPAC，

Gamma　Coat，　Immophase　FT4キットでは20～79

歳の男女ともに加齢により低下傾向を示すものの

男女差はなく，各年代群との比較においても有意

差は認められなかったが，Amerlexキットでは男

性の20，30，40歳代に比較して70歳代では，それ

ぞれ有意に低値を示したが，女性においては認め

られなかった．またLiqui　SolキットによるFT4

値では男女ともに20，30歳代に比較して，70歳代

ではそれぞれ有意に低値を示した．さらに，FT41

は男女ともに加齢による差は認められなかった．

このようにキットによって差がみられた原因は明

らかではないが，血中アルブミン濃度が加齢とと

もに低下することが報告17）されており，この加齢

によるアルブミン濃度の低下も考えられる．実際

に症例の一部においてアルブミンを測定した結果，

特に60歳以上では有意にアルブミンが低値を示し

た．また，NEFAは正常範囲にあったところか

ら，アルブミンのFT4値への影響は無視できな

いと考えられる．次にNEFAとFT4値との相関

を求めてみると，SPACキットとの相関係数は

r＝0．743，Gamma　Coatとはr＝0．789，　Immophase

とはr＝0．812といずれも強い正の相関を認め，

NEFA　O．7　mM以上においては，　FT4値は高値
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になるが，1．0～1．4mMの濃度では症例がない

ために，直線的にFT4値が高値になるのか，ま

たはプラトーに達するのかは，症例を重ねて検

討する必要があろう．ここで興味深いことは，

AmerlexキットでNEFA　O．9　mMでFr4値は低

下し，1．5mMでは逆に高値となった結果であ

り，Wilkinsi8）の報告している成績とほぼ同様で

あった．さらに彼らはこの現象はNEFAがある

濃度になると，1251一標識T4アナログと離れたり，

また付着することを考えている．

　最近，Mardel1ら19）はヘパリン投与の高NEFA

血清において，NEFAがアルブミンと1251一標識

T4アナログとの結合に関与し，解離すると報告

しており，同様の結果はBoss20），　Lundbergら21）

も報告している．われわれも，NEFAが，1251－T4

アナログとの固相化抗T4抗体への結合を阻害す

ることは，1251一標識T4アナログがNEFAに結

合するものと考えられた．他のキットは同様に抗

体への結合に影響を及ぼし，結果的にFT4値は

高値になると考えられた．一方田山ら22）は透析法

においてFT4値がNEFAの増加とともに増加す

ることに関して，NEFAがTBGに対してT4と
競合するかを，14Cパルミチン酸を血清に加えて

ラジオオートグラフで検討し，TBGに相当する

部分に放射活性が認められ，FT4値が高値になる

と報告している．

　次に，オレイン酸添加によるFT4値の影響を

みた．まず脂肪酸として比較的溶解しやすく，

NEFA構成の主成分であり，約50％ぐらい含ま

れており，健常者においても空腹時の血清中で

NEFAとして，オレイン酸の脂肪酸比が最も多

い23）ことなどから検討に用いたわけである．

　オレイン酸添加では，SPAC，　Gamma　Coat，

Immophaseにおいては0．5　mM以上でFT4値は

高値を示し，フリージェン処理血清では1．OmM

以上でFT4値は有意に高値を示した．　Amerlexに

おいては，オレイン酸添加により05～1．OmM

で有意に低値を示し，2．OmM以上では有意に

高値を示し，フリージェン処理では1．0～2．OmM

の範囲では差は認められなかった．これらの成績

1411

からオレイン酸添加による，フリージェン処理で

は幾分オレイン酸がフリージェンによって取り除

かれることが認められたことから，高脂血症にお

けるその使用は有用と考えられた．

　次に5種類のFT4キットにおける標準溶液に

ついてアルブミンおよび脂質濃度を分析した結果，

SPACキットを除き，異なる値を示したが，各成

分において同様の傾向がみられたことから，アル

ブミンおよび脂質構成によって各FT4濃度が影

響をうけている可能性が示唆されることから，血

中FT4値への大きな影響はないと考えられるが，

検体測定によっては脂質構成に大きな変化をきた

した場合には，血中FT4値に影響する可能性も

考えられる．また，今回は図示しなかったが，牛

アルブミンを0～10g／100　m1の濃度を作製して，

アルブミンの影響を検討した結果，容量反応性に

B／T％が低下したことから，低アルブミンでは

FT4値に影響する可能性が考えられた．

　以上の結果から，高脂血清やアルブミン濃度が

変化する症例においては，測定値の判読に十分な

注意を要すると考えられた．

VI．結　　論

　（1）同時再現性はSPAC　FT4のC．V．7．6，6．9％，

Gamma　Coat　FT48．8，6．9％，　Amerlex　FT4で7．3，

5．7％，Immophase　FT46．9，7．0％，　Liqui　Sol　FT4

6．7，75％といずれも良好であった．

　（2）健常者における5種類のFT4キットによ

る血中FT4値およびFT41の加齢による変化は，

SPAC，　Gamma　Coat，　Immophase，　FT41において

は各年代群との差は認められなかった．Amerlex

では男性20，30，40歳代において，70歳代より高

値を示し，Liqui　Solにおいては，男女ともに20，

30歳代において，70歳代より高値を示した．

　（3）NEFAとFT4値との相関は，　SPACで
r＝0．743，Gamma　Coatでr＝0．789，　lmmophase

でr－0．812と正の相関を認め，Amerlexではr・＝

－ 0．740と負の相関が認められた．

　（4）各キットの標準溶液の生化学的分析では

正常血清に比較し，特にNEFA高値，β一LP，　PL
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は低値を示すものがあった．

　（5）オレイン酸ナトリウム添加によるFT4値

への影響および有機溶媒処理による血中FT4値

の変化は，SPAC，　Gamma　Coat，　Immophaseキッ

トは0．5mM以上で血中FT4値は高値，　Amerlex

では0．5～1．OmMで低値，2．OmM以上で高値

であった．

　稿を終えるにあたり，ご校閲を頂きました新谷博一教

授に深謝致します．なお，キットを提供くださいました

第1ラジオアイソトープ研究所，日本トラベノール社，

アマシャム社，コーニング社，ミドリ十字社に深謝致し

ます．

　本論文の要旨の一部は第18回日本核医学会関東甲信越

地方会において発表した．
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