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Single　Photon　Emission　Computed　Tomography

　　　　　　　による左室容量の測定
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滋＊＊

　要旨　心疾患20例について99mTc標識赤血球による心プールSPECTを用いて左室容量を測定し，左室造

影法により求めた容量との比較検討を行った．SPECTによる容量の算出は，四腔断面像を用いて左室関心

領域内の全ボクセル数に1ボクセルの体積を乗ずることにより行った．SPECT法により求めた容量（y）と

左室造影法により求めた容量（x）との間には，拡張末期容量でy＝0．97x＋13．3（r＝0．923，　P＜0．001），収縮末

期容量でy－0．92x＋9．25（r＝0．903，　p＜O．OOI）といずれも良好な相関が認められた．心プールSPECTは，

従来のRI心プール法にない三次元的情報をもつため，心室容量をはじめとする各種心機能の評価において

有用な検査法と考えられる．

1．はじめに

　従来，左室容量の測定法としては，左室造影

法1・2），心エコー法3’－5），RI心プール法6e13）など

が用いられてきた．近年，回転型ガンマカメラの

普及により臨床応用が盛んになってきている

Single　photon　emission　computed　tomography（以

下SPECT）は三次元的情報をもつため人体の各

種臓器容量の測定にも利用され14e16），左室容量

の測定についても良好な結果が得られたと報告さ

れている17”19）．

　今回われわれは，心疾患20例について心電図

同期心プールSPECTを用いて左室容量を測定し，

左室造影法（以下LVG）から求めた容量との比較

検討を行ったところ，良好な相関関係が得られた

ので報告する．
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皿．対象および方法

　対象は，Table　1に示すように心弁膜症が僧帽

弁狭窄症4例，大動脈弁閉鎖不全症2例など12

例，虚血性心疾患が狭心症5例，陳旧性心筋梗塞

症3例の8例で合計20例である．男女別の内訳

は，男性16例，女性4例であり，年齢は17歳か

ら69歳まで，平均51．8歳である．

　使用装置は，低エネルギー汎用型コリメータを

装着したカメラ回転型ECT装置ZLC　7500（Sie・

mens製）とオンラインで接続した核医学データ

処理装置Scintipac　2400（島津製）であり，99mTc

20mCiにてin　vivo赤血球標識を行い平衡に達し

た後，エネルギーレベル140KeV，ウィンドウ幅

20％の条件で360°，64方向から1方向30秒，拡

張末期と収縮末期の2ゲート収集を行った．収集

マトリックスは64×64である．9点加重スムー

ジングの後，ShepP　and　Roganのフィルターを用

いた逆投影法により画像再構成を行った．左室容

積の測定には左右心室および心房心室の境界の決

定が最も容易な四腔断層像を用い，左室辺縁の決

定は心室内最高カウントに対する％カットオフ値

による等カウント法とした．この際，カットオフ
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Table　l　Patient　characteristics

Valvular　disease

1　　H．K．

2　　T．H．

3　　M．K．

4　　F．1．

5　　C．N．

6　　K．Y．

7　　M．N．

8　　S．Y．

9　　K．N．

10　　M．Y．

11　　T．M．

12　　Y．O．

Ischemic　heart　disease

13　　M．0．

14　　0．1．

15　　Y．K．

16　　S．K．

17　　M．N．

18　　M．H．

19　　T．H．

20　　H．W．

43M
63M
47M
48F
51F

52M
17M
56F

55M
62M
53F

37M

M
M
M
M
M
M
M
M

7
9
2
9
5
8
4
7

4
6
6
4
7
5
3
5

MS
MS
MS
MS
MSR
MSr
AR
AR
ASR
ASr
ASr
ASr

AP
AP
AP
AP
AP
OMI
OMI
OMI

MS：Mitral　stenosis，　MSR，　MSr：Mitral　steno・

regurgitation，　AR：Aortic　regurgitation，　ASR，

ASr：Aortic　steno－regurgitation，　AP：Angina　pec－

toris，　OMI：Old　myocardial　infarction．

値の決定は，バックグラウンド値から最適カット

オフ値を決定する滝らの方法18）によった．このよ

うにして得られた左室関心領域内のピクセル数を

全スライスにわたり合計して全ボクセル数とし，

これに1ボクセルの体積（0．6cm）3を乗じること

により容量を求めた．左室造影法による容量算出

は，area－1ength法20）によった．

m．結　　果

　Figure　1は，弁膜症12例の拡張末期容量（以下

EDV），収縮末期容量（以下ESV）についてSPECT

（y）とLVG（x）との相関を示したものである．両

者の間には，EDVでy－1．06x－8．34（r＝0．938，

p＜0．001），ESVでy－・O．82x十11．3（r＝0．858，　p〈

0．001）と良好な相関が認められた．Fig．2は，虚

血性心疾患8例について同様に示したものである

が，EDVでy＝0．86x十37．4（r＝0．913，　p＜0．001），

ESVでy－0．98x＋12．3（r＝0．966，　P＜0．001）と良

好な相関が得られた．また，Fig．3は弁膜症と虚

血性心疾患を合わせた20例において同様に相関

をみたものであるが，EDVで，　y－0．97x＋13．3

（r・＝0．923，p〈0．001），　ESVでy＝0．92x十9．25（r＝

0．903，P〈0．001）と良好な相関が認められた．
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b．　ESV（Valvular　disease）
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Fig．1　Correlation　of　EDV（a）and　ESV（b）between　SPECT　and　LVG　in　valvular

　　　disease．
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a．EDV（lschemic　heart　disease）
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Fig．2　Correlation　of　EDV（a）and　ESV（b）between　SPECT　and　LVG　in　ischemic

　　　heart　disease．
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Fig．3　Correlation　of　EDV（a）and　ESV（b）between　SPECT　and　LVG　in　all　cases．

　　　　　　　　IV．考　　案

　X線造影剤を経カテーテル的に注入して行う左

室造影法が，Dodgeらの報告1・2）以来，左室容量

の測定法として確立された検査法となっているが，

侵襲的方法であるため被検者の負担が大きく，繰

り返して検査を行うことは困難となっている．こ

れに対し，非侵襲的であり装置や場所の面からも

手軽な検査法といえる心エコー法も心機能の評価

に応用されている．しかし，心エコー法による左
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室容量の測定は，左室を回転楕円体と仮定した上

で左室短軸径の実測値のみから容量を計算するも

のであり3），各種の補正法も報告されている4・5）

が，局所収縮異常のある症例では信頼性が劣るこ

とや，再現性の問題などもあるためいまだ確立さ

れた検査法となるには至っていない．

　一一方，1971年Straussら6）により心電図同期RI

心プール法が導入されて以来，心機能を核医学的

に評価することが可能となっている．近年は第1

回循環時法とともに，平衡時に1心拍を数十ミリ

秒間隔に分割してデータを収集するマルチゲート

法が利用され，駆出分画をはじめとする各種心機

能指標の算出や壁運動の評価が行われている．左

室容量の算出についても，area－1ength法にかわり

最近ではcount－based法が用いられ，より信頼

性のある検査法として諸家により報告されてい

る7～13）．しかし，この方法も平面像を利用するた

め，左室辺縁決定の困難さや右室，左房，大動脈

との重なりによる影響を受ける場合があることや，

血中RI濃度測定のため採血を必要とし，容量の

精度向上のためにはγ線の吸収補正も必要であ

る9”12）などの煩雑さも問題となっている．

　γ線放出核種を用いた横断断層像の試みは1963

年頃からKuhlら21）によってなされてきたが，

1970年代に入りX線CTの成功とともに画像再

構成技術は大きく進歩し，SPECTとしてひろく

実用化されるに至った．近年では，同時に多層の

断層像が得られ，横断面だけでなく矢状断，冠状

断など任意の断層像を再構成して得ることのでき

る回転型ガンマカメラによる装置の普及が目ざま

しい．SPECTは，従来のRI心プール法にはな

い三次元的情報をもつため，左室辺縁の決定や重

なりの除去などの点で精度の向上が期待される．

また，今回われわれが行った容量計算は，左室関

心領域内の全ボクセル数に1ボクセルあたりの容

量を乗じて求めるという幾何学的方法であるため，

血中RI濃度の測定やγ線吸収補正などの煩雑な

操作を必要としないという利点ももっている．こ

のようにして求めた容量を左室造影法により求め

た容量と比較したところ，拡張末期容量，収縮末

期容量とも非常に良好な相関が得られた．

　従来，左心機能評価のための指標としては左室

駆出率がよく用いられてきたが，近年虚血性心疾

患をはじめとする各種心疾患の心機能指標として，

駆出率のほか左室容量の絶対値が使われることが

多くなってきた22”’24）．SPECTは，データ収集が

多方向にわたるためデータ収集に時間がかかると

いう欠点があり，従来のRI心プール法のように

運動負荷中のデータをとることは不可能で，運動

負荷時の心機能の評価には適さないが，安静時の

評価には有用性が高いと思われる．また，従来の

RI心プール法では右房や肺動脈との重なりの影

響が大きかった右心機能の評価についても有用性

が報告されており25），左右心室1回拍出量比がよ

り理論値に近くなり19），逆流性心疾患における逆

流率の測定に有用である26）とされている．さらに，

三次元的な壁運動解析への応用27・28）も報告され

るなど，従来法にない三次元的情報を活用した，

より正確な心室容量の測定をはじめとする各種心

機能評価においてSPECTの有用性が期待され
る．

V．まとめ

　心疾患20例について心電図同期心プール

SPECTを用いて右室容量を測定し，左室造影法

から求めた容量との比較検討を行った．

　1）SPECT法（y）と左室造影法（x）との間には，

拡張末期容量でy－0．97x＋13・3（r－0・923，　P＜

0．001），収縮末期容量でy－0．92x＋9．25（r・＝＝　O．903，

p＜0．00Dと良好な相関が認められた、

　2）心プールSPECTは，従来のRI心プール
法にない三次元的情報をもつため，心室容量をは

じめとする各種心機能の評価において有用性が高

いと考えられた．
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Su　mnmary

Studies　of　Left　Ventricular　Volume　Estimation　from

　Single　Photon　Emission　Computed　Tomography

Yoshio　HIRAKI＊，　Mitsuharu　SmMlzu＊，　Ikuo　JoJA＊，　Kaname　AoNo＊，

　　　　Hidekiyo　YANAGI＊＊，　Haruaki　INDo＊＊，　Yoshimasa　SENo＊＊，

　　　　　　　　　　　Shigeru　TERAMoTo＊＊and　Isao　NAGAYA＊＊＊

　　＊1）eりart〃lent　of　Radio～bgy，　Okaya〃la　UniyersiりノMedical　Sc乃oo1

傘申Second　Depart〃le〃’of　Surgery，　Okaya〃κ～UniverぷiりノMedical　School

　　　　＊＊．Dejりart〃7θ〃’of　Radiology，　Okaya〃laこln’versiリノ」Uospital

　　We　studied　the　comparative　accuracy　of　99mTc

cardiac　blood　pool　Single　Photon　Emission　Com－

puted　Tomography（SPECT）fbr　the　measuremellt

of　left　ventricular　volume　in　20　patients　under－

going　SPECT　and　single　plane　contrast　left　ven－

triculography（LVG）．　Left　ventricular　volume　was

calculated　based　on　the　total　number　of　voxels　in

left　ventricle．　End－diastollc　left　ventricular　volume

（EDV）and　end－systolic　left　ventricular　volume

（ESV）calculated　from　SPECT　were　compared　with

those　from　LVG．　SPECT　volume　values　showed　a

high　degree　of　correlation　with　those　by　LVG

（r＝0．923for　EDV，　r＝0．903　for　ESV）．　We　ap－

preciated　the　usefulness　and　accuracy　of　SPECT

in　measuring　left　ventricular　volumeヒecause　of　its

thr㏄一dimensional　infbrmation．

　Key　wordS：SPECT，　Left　ventricular　volume，

99mTc　labeled　red　b！ood　cell，　Heart．
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