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要旨

近年開発された TripleEnergy Window 法 (TEW法)は、2核種同時収集法による SPECTにおいて問題となる散

乱線(クロス トーク)の補正法として評価の高い方法である。TEW法を用いた20ITIと凶Iの2核種同時収集心筋SPECT

と、従来行われてきた単核種収集心筋SPECTの困像の違いを、ファン 卜ームと|臨床症例について比較検討した。検討

項目は、定量的評価としての心筋部位別の%up-takeと、SPECT像の視覚的評価である。心筋ファン トームでは、両

者の心筋音1¥位別の%up-takeに大きな差はなく 、SPECTの視覚的評価も同等であったが、臨床例では、 2核種同時収

集においておlTI、ωIともに、中隔下壁の%up-takeが低値を示し、視覚評価でも単核種収集SPECTに比べて不均一性

が目立った。TEWi去を用いた 2核種同時収集心筋SPECTの読影に際しては、このような傾向を理解した上で行わな

ければならない。
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はじめに

核医学検査においては、投与された放射性医薬品の

種類により 、その医薬品に特有な機能情報を含んだ画

像を提供する。従って、血流や代謝といった 2種類の

情報を得るには異なる放射性医薬品を用いて、 2度の

検査を行う必要があったが、近年のコン ピュータシス

テムの発達により 2核種同時収集が可能になった。こ

の方法は、エネルギー ピークの異なる 2核種を同時に

投与して 2種類の画像を位置ずれのない同一画面上に

表示できる有効な手法であり、 1日で2種類の検査が

できることから検査時間の短縮もできるという利点が

ある。その一方、異なるエネルギーから生じる散乱線

の影響、いわゆるク ロストークによる画像の劣化や定

量性の低下が問題であり、より正確な検査のためには

散乱補正が不可欠な要素となっている。3年前、 当院

に導入された 3検出器SPECT装置 GCA9300A/DIに

は、散乱線補正に有用なTripleEnergy Window法(以

下TEW法)が装備されている。前巻において松田ら
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は、20lTl心筋 SPECTにおいては TEW法を使用する

こと により 、コン トラ ス トが良くなるこ とを報告し

た1)。今回は、当院においてよく行われている 2種類

の心筋 SPECT、すなわち捌Tlによる心筋血流画像と

凶1-MIBGによる交感神経機能画像あるいは1231_BM1PP

による心筋脂肪酸代謝画像の組み合わせの TEW法を

使用した 2核種同時収集心筋 SPECT画像を評価する

目的で、従来の単核種収集によ る心筋 SPECT像との

違いを、フ ァン トームと臨床例で比較検討した。なお

以下の本文中、 2核種同時収集と表記したものはすべ

てTEW法を使用したもの、単核種収集と表記したも

のは TEW法を使用していないものである。

方法

(1)使用ファン トーム

心臓ファン トーム R1-1-2型を用い、以下の濃度の

ファントームを作成した。欠損を前壁と下壁に設置 し

た。

(a) 1231が心筋集積率 2%となるフ ァン トーム

TEWr去を用いた2核種同時収集法による心筋SPECT
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(b) 201Tlが心筋集積率4.5%となるフ ァントーム

これらは集積良好な正常心筋群としてのモデルであ

る。

(2) I臨床症例(糖尿病患者)

(a) 201Tl単核種収集の心筋SPECT

(b) 吋-MIBG(あるいは BM1PP)単核種収集の心

筋SPECT

(c) TEWを使用した201Tlと1231_MIBG(あるいは

BM1PP)の2核種同時収集心筋SPECT

この3種類の検査をすべて行った正常心筋と考えら

れた症例

(3) データ収集と解析

収集マ トリ ックス :64x64 

収集モード :(1)は step6度で360度(2)はcontinuous、

3度毎のサンプリング360度

フィルター:ButterWorth， order 8、cut0旺 0.28

cycle/ pixel、およびRamp

(a) 単核種収集による201TlSPECT 像

(b) 単核種収集による 1231SPECT像

(c) 2核種同時収集による201TlSPECT像

(d) 2核種同時収集によるω1SPECT像

この4種類の画像を作成し、 コン トラス トや均一性

などを視覚的に評価し た。定量 的評価として、

projection画像上の最高カウン トを100とし、それに

対するカウン トの比率 (%up-take)を12分割した領

域ごとに算出した (図1)。次いで2核種収集と単核

種収集での%up-takeの差を心筋各部位すなわち前

壁、中隔、 側壁、下壁について比較した。

図1 部位別%up-take
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結果

(1) 心筋ファントーム SPECTの%up-take

1~1 2 は単核種収集および 2 核種収集初lTl SPECTの

部位別の%up-takeである。各部位における%up-take

に明らかな差はない。図3は単核種収集および2核種

収集1231SPECTの部位別の%up-takeである。20】Tlと

同様に各部位の%up-takeに明らかな差はない。

(2) 心筋フ ァントームSPECT像の視覚的評価

210Tl SPECTの短l/illll断層像の比較で、は、単核種収集

と2核種収集で欠損の見え方や集積の均一性に明らか

な遠いは認められない(図4)0 1吋 SPECTの短車111断

層像の比較では、 2核種収集の方がやや集積が少ない

印象だが大きな差はない (図5)。

(3) I臨床症例心筋SPECTの%up-take

正常心筋の症例での%up-takeでは、201Tl、1231-MIBG

(BM1PP)ともに 2核種収集SPECTが単核種収集
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SPECTに比べて中隔下壁とくに下壁の%up-takeの

低下が認められる (図6、7)。

(4) 1臨床症例心筋SPECTの視覚的評価

図8は正常心筋症例の抑T1SPECTである。201Tlと

ω1-MIBGの2核種収集で得られた上段は、 201Tl単核

種収集で得られた下段に比べて集積が不均一で、前壁

や下壁に集積低下領域があるように見える。区19は同

じ症例の1231_MIBGSPECTであるが、 2核種収集で得

られた上段は、1231単核種収集の下段に比べて全体に

カウン 卜が少なく 、下壁は集積低下のように見える。

提示はしないが、1231-BM1PPにおいても、2核種収集

SPECTは不均一で異常所見と紛らわしい像を呈する

傾向であった。

考 察

(1) 2核種収集と散乱線

核医学画像データは本質的に機能情報をも ってお

り、投与された放射性医薬品の種類により 、11日流や代

謝、受容体分布などの情報を提供することができる。

心筋検査においても201Tlや蜘Tc-MIB1、回IllTc-tetro-

fosminを用いた血流の情報、 ω1-BM1PP、ω1-MIBG

を用いた脂肪酸代謝、神経機能評価が、 SPECT像や

定量化により行われている。

2核種を同時に投与して、その2核種の光電ピーク

でそれぞれデータ収集を行い2種類の画像を表示でき

る2核種同時収集法は、ずれのない同一断層像を得る

ことが可能で、検査時間の短縮ができるという利点が

ある。問題点はそれぞれの核種から発生する散乱線の

影響による画像の劣化と定量性の低下であるヘ 散乱

搬の存在は核医学検査のデータの正確性を左右する重

要な因子であり 、様々な散乱補正の方法が報告されて

きた。近年、Ogawaらによ って提案された TEW法

はこの散乱線を除去する方法で、臨床応用も簡単に施

行できるため高い評価を受けているトヘ

(2) TEWの使用経験と限界

前巻で報告したように1)、201Tl心筋SPECTにTEW

法を使用した結果、補正の効果により心筋と内腔のコ

ントラス トを改善することができた。2核種同時収集

においてもファン トーム上は単核種収集画像と大差は

なく、充分に補正が行われていることがうかがえた。

この結果からは相互の散乱線の影響、クロストークが

補正されることで、血流測定や重量測定などの定量化

TEW法を用いた2核種同時収集法による心筋 SPECT
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の改善が期待される。しかしながら、人体の解剖学的

複雑性を考えてみると完全には散乱線を除去できない

可能性があり、総収集カウン卜の低下による間像の劣

化、 各部位での補正によるカウン トの低下が一定でな

いため下壁対前壁比が低下することなどが報告されて

いるい6)。事実、我々の経験した症例でも、TEWi:去を

用いた 2核種同時収集法ではカウントの低下による

SPECT像の劣化、とくに下壁の集積の低下傾向が認

められた。下壁のカウントが低下する要因として、従

来の TEWを使用しない心筋SPECTでの下壁のカウ

ントは腹部などの他臓器からの散乱線で補われてお

り、これが補正されることによって生じた可能性があ

る。従ってこれまでの正常パターンに基づく読影を変

化させなければならない。具体的には、正常であって

も集積は不均一で、小範囲の集積低下像を呈する場合

があること、 1231-MIBGSPECTでは下壁中隔の集積低

下所見を読み過ぎないことなどである。

(3) 今後の展望

散乱椋補正法である TEW法を使用することによ

り、見ためのコントラス トは改善されたが、カウン ト

の減少に伴う画質の劣化や定量性の低下が問題であ

る。実用的な対処としては、 TEW法を使用する場合

は核種の投与量を増やすか、収集時間の延長が考えら

れるが、経済性、患者の身体的負担の問題がある。技

術的には、人体は複雑な散乱体を有しているため、も

うひとつの重要な因子である身体の深部で、の吸収補正

も考える必要がある。以前から!吸収散乱補正に関して

は、様々な方法が提唱されてきたが7-8¥心筋SPECT

については|吸収補正を行わないのが通常であった。最

近、 TEW法と冊目'Tcを用いた トラ ンスミッションス

キャンで得られたl吸収係数マップの組み合わせによ

り201Tl心筋SPECTの散乱吸収補正を行う方法が報告

されておりト10¥臨床での実用性に問題がなければ画
質や定量性の大きな向上となることが期待される。

まとめ

TEW法を用いた201Tlと1231の2核種同時収集によ

る心筋SPECT画像の評価を行った。

ファン トーム上は良好に散乱補正された%up-take

とSPECT画像を提供するが、臨床例においては単核

種収集SPECT像と比べて、下壁中隔の%up-takeが

低下し不均一な集積を示す傾向があった。2核種同時
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収集心筋 SPECTを読影する際にはこのような特徴を

理解しておく ことが肝要で、ある。
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Evaluation of Dual-Energy Myocardial SPECT with the Simultaneous 
Acquisition Using the TEW Method 

-Comparison between phantom experiment and clinical cases-

Norio OHN1SHI1， Hiroki KIT AMURN. Masashi HIET N. Ryozo SHIRON011， Katsuhiko MATSUDN1 

Toshihito FUKUF'， Masaru SHINGAF. Keiko M1Y N1 

1) Division of Radiology. 1くomatsushimaRed Cross I-Iospital 

2) Division of Radiology， Komatsushima Red Cross Hospital 

3) Division ofInternal Medicine. Komatsushima R巴dCross Hospital 

The Triple Energy Window method (TEW method) developed recently is highly estimated as a method to correct 

scattering radiation (cross talk)， which raises a problem in SPECT with the simultaneous acquisition. We comparatively 

examined the di妊erencebetween the images obtained by the myocardial SPECT with simultaneous acquisition of 20ITl 

and 1231 using the TEW method and those obtained by the conv巴ntionalmyocardial SPECT with the single energy 

acquisition with respect to phantom and clinical cases. The examination parameters were %up take taken as the 

quantitative evaluation with respect to the myocardial region and visual evaluation of SPECT images.もNhilethere was 

not a big difference in %up take with r巴spectto the myocardial region and visual evaluation of SPECT was similar in 

the myocardial phantom， the %up takes of both却ITIand Iお1were lower in the septal and inferior wall with the 

simultaneous dual-巴nergyacguisition and the SPECT images obtained by this method w巴renot uniform compar巴dto 

those obtained with the single-en巴rgyacquisition. We must understand such tendencies when we read th巴myocardial 
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SPECT images with th巴simultaneousacquisition lIsing the TEW method. 

Key words: simultaneolls acqllisition， TEW method， myocardial SPECT 
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