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素の 上昇や症状 の 出現は な か っ た .

2 - 3 年 の 間隔 で ⅠV U S および冠動脈造影を施

行 し た症例 3 例で は
,

い ずれも内膜増生 が明ら か

で あり
,

増生 がさら に進行 し て い る例や
, 石灰化

を疑わ せ る高 エ コ ー 部位 の 領域が拡大 して い る例

もあ っ た .
これら は経胸壁 エ コ ー

や冠動脈造影 で

は変化 の 把握 が難 しく
,

ⅠV U S が有用 であ っ た こ

とを示す例と な っ た.

【結語】 造影上 で は退縮 が認め ら れな い 例 で も

Ⅰv u s で は内皮増生ま た は石灰化が著 し い 例もあ

り
,

進行する退縮を見出すた めに は
,

冠動脈造影

よりも有用と考 えた .
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【は じめ に】 B M I P P シ ン チ ( 以下 B M ) は心筋

で の 脂肪酸代謝異常丘検出する こ と に より
,

不安

定狭心症 の ri s k a r e a 判定 に 用 い る こ とが 出来 る.

【目的】 不安定狭心症を疑われた症例 に B M を

施行 し
,

心電図変化,
T I 心筋 シ ン チ所見や冠動脈

造影所見と の 関係を検討する こ と に より
,

B M の

不安定狭心症診断にお ける役割を評価 し た .

【対象】 不安定狭心症を疑われた 3 2 症例 ( 男性

1 9 例 ,
女性 1 3 例

,
年齢 3 7 歳 -

8 8 歳) で
,
発症様

式か ら新規 1 5 例 , 再発 ･ 増悪 1 7 例 [冠撃縮性狭

心症 ( V S A) 7 例を含む狭心症 1 0 例
,
陳旧性心筋

梗塞 ( O M I) 7 例] で あ っ た .

【方法】 1) 入院数日以内 に
,

B M の 安静時早期

像を掘像 した
.

一 部 で安静時 TI シ ン チ ( 安静 T I)

と の 同時掘像を施行 し た. 2) 症状安定後
,
可能な

限り運動負荷 TI シ ン チ ( 運動 T I) と冠動脈造影

( C A G) を施行 した.

【結果】 1) 全体 で は 2 1 例 ( 66 % ) で B M の 異

常を認め た . また発作時 の 心電 図変化 (S T 低下

ま た は 上 昇) を綻 え た 1 9 例 に 限 る と
,

1 5 例

( 7 9 % ) で異常を認め た . 2) 新規例 で は
,

9 例

( 6 0 % ) で B M の 異常を認め た . 9 例 中 で
,

C A G

で の 有意狭窄例は 5 例
,

有意狭窄 の な い V S A 3

例 , 残り 1 例 は末施行 . 新規 で B M の 異常を認め

か 1 6 例 で は
,

4 例 で C A G を施行 し て おり
,

2 例

で有意狭窄 の な い V S A
,
1 例 で

一

枝病変 の V S A
,
1

例 は正常冠動脈 で あ っ た . 3) 再発 ･ 増悪 1 7 例の

内,
O M I 7 例 で は全例 B M の 異常を認めた . し か

し
, 安静 T I と の ミ ス マ ッ チや運動 T I で の 虚血を

認め た症例は 3 例の み で
,

い ずれも 3 枝病変 で あ

っ た . 狭心症 の既往 の ある1 0 例で は
,
5 例 (5 0 % )

で B M の 異常を認め た . 5 例 中 で 運動 T I で の 虚

血例 は 2 例 (1 例 は未施行) で
,

そ の 内 1 例 で 2

枝病変 を認 め た . 4) 2 例 の 有意狭 窄例 を含む

V S A 1 3 例 中 6 例 ( 4 6 % ) で B M の 異常を認め

た.

【総括】 不安定狭心症を疑 われた症例に お ける

B M の 実施 は
,

T I シ ン チと の 組み合 わ せ により
,

重症な冠動脈病変 の 検出 に有用 で あ っ た .


