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研究成果の概要（和文）：「短時間心筋SPECT/CTによる新しい診断技術の開発」については、虚血性心疾患また
はその疑い症例に対して、低エネルギー性コリメータとSMARTZOOMコリメータを用いて心筋血流検査を行った。
IQ-SPECTシステム短時間撮影による撮影で得られた解析の有用性が示された。「左室位相解析によるリスク層別
化」は、位相解析を行って左室同期不全の指標を計測し、位相解析指標の規定因子についての解析が臨床応用で
きる。「N-13アンモニアによるリスク層別化研究」では、アンモニア合成装置を用いて、N-13アンモニアを合成
し、TOF技術による虚血性心疾患の新しい診断技術が利用可能となる。

研究成果の概要（英文）：Regarding the development of a new diagnostic technique by myocardial SPECT 
/ CT, Myocardial perfusion test was performed using SMARTZOOM collimator (IQ-SPECT) or low energy 
collimator.  The results of IQ-SPECT system, obtained with short-time acquisition were compared with
 those of conventional shooting, and the analysis results were shown to be useful for clinical use. 
In the study "Risk stratification by left ventricular phase analysis", the index of left ventricular
 dyssynchrony was measured  using phase analysis and QGS software which can evaluate left 
ventricular function. And the factors from phase analysis  were validated in patients with coronary 
artery disease. In the research "Research on risk stratification by N-13 ammonia", N-13 ammonia was 
synthesized using ammonia synthesizer and the study was performed to develop a new diagnostic 
technique for ischemic heart disease by TOF technology.

研究分野： 循環器内科
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1.研究開始当初の背景 
虚血性心疾患の効果的な診断治療の確立は、
活力のある社会の創出のための重要な課題
となっている。研究代表者は平成 15 年度か
ら平成 16 年度には科学研究補助金を受け課
題に取り組み（Ann Nucl Med18(7):617-622；
2004）、さらには大多数の症例の心臓核医学
検査データベースから循環器疾患を持つ患
者のリスク評価に取り組んできた(Circ J 
2010;74:1916-21, Circ J 2008;72:611-617）。
心臓核医学と心臓 CT による診断は近年著し
い進歩をとげ循環器診断は大きく変貌して
いるが（Circ J 2007;71: 1580-1585）、単独
のモダリティでは治療に十分な情報とは言
えず、また、冠動脈石灰化症例では心臓 CT
での形態診断が困難であることが多い。モダ
リティの長所を活かして、患者の冠動脈疾患
リスクを評価し、リスクに基づいて治療方針
を立てるためにリスク層別化のための画像
診断の確立が急務である。 
 心臓核医医学画像は予後評価における有
用性が高い。しかし、迅速な検査が困難であ
り、実際の診療では CT 検査がまず行われる
ことが多い。冠動脈石灰化、プラーク、冠動
脈狭窄などの情報を核医学画像に加えるこ
とにより、虚血性心疾患の治療戦略において、
心臓核医学検査に独創的な価値を付加する
可能性がある。冠動脈の形態と機能との融合
画像診断を構築して診断することにより臨
床的有用性があり将来発展が見込まれるこ
とが推測される。我が国では研究代表者が独
自の融合画像の初期データを論文（Ann Nucl 
Med 23:579-586; 2009）に報告した。この研
究成果を踏まえ、SPECT/CT 複合機で同時に得
られる冠動脈石灰化スコアと石灰化部位の
情報と多焦点ファンビームコリメータを用
いた短時間撮影での心筋血流SPECTによる新
たな核医学情報を組み合わせて心臓 CT と心
臓核医学検査を統合させた虚血性心疾患の
さらに新しい診断技術を開発し、非侵襲的に
的確に虚血性心疾患の病態評価を可能とす
ることを目的とする。本研究によって、これ
まで行われてきた心臓核医学検査によるリ
スク評価をさらに発展させ、リスクに基づい
た診療が行い得る可能性があり臨床医学に
とって極めて重要である。 
 臨床医学では血行再建術を行うことで患
者の心筋梗塞のリスクを減らすこと、そして
最終的に予後を良くして QOL を高めること
を目指している。心血管リスクが低い患者に
は、リスクとコストの高い血行再建術を行う
合理性はなく、内科的管理をすることが必要
とされる。心臓核医学検査によりリスク評価
を行い得るが、患者の冠動脈疾患リスクを更
に正確に評価し、リスクに基づいて治療方針
を立てるための画像診断の確立が必要であ
る。冠動脈石灰化に基づいたリスク評価は我
が国では十分なエビデンスが無くほとんど
利用されていないのが現状である。虚血性心
疾患疑い患者そして糖尿病患者では負荷心

筋 SPECT で正常と診断された症例は予後が
良いことを研究代表者は報告した（Circ J 
72:611-617; 2008）。正常 SPECT 結果であっ
たのにイベントを生じた患者のリスクをさ
らに正確に評価する必要があるが未解決で
ある。新技術であるファンビームコリメータ
を用いた短時間撮影による心筋血流 SPECT 
による定量的画像診断は、これまでのリスク
評価をさらに進めて虚血性心疾患患者のリ
スク層別化のための標準的診断法となる可
能性がある。さらには治療戦略の決定、病態
解明などに対しても極めて有用な画像情報
を提供し得る可能性が有る。 
 
2.研究の目的 
「短時間心筋 SPECT/CT による新しい診断技
術の開発」「左室位相解析によるリスク層別
化」「N-13 アンモニアによるリスク層別化研
究」の３つの研究を行うことを目的とした。
具体的に (１) 短時間ファンビームコリメ
ータによる心筋虚血および心機能評価.（２）
N-13 anmonia 心臓PET/CT 検査による定量評
価.(３)心臓 CT 検査による冠動脈形態の評
価. これらの評価等をおこなった。 
 
3.研究の方法 
１） 短時間ファンビームコリメータによる
心筋虚血および心機能評価:対象は附属病院
に虚血性心疾患において入院あるいは外来
で心臓核医学検査（心筋 SPECT）を行う。検
査の施行方法は既報告と同様に行う（研究業
績 15,23）。SPECT/CT はシーメンス社製
SimbiaT6 と短時間ファンビームコリエータ
を使用する。心臓 CT 検査は心臓 SPECT 検査
の際に附属病院の SPECT/CT 複合機を用いて
撮影する。99mTc-MIBI による心筋血流イメー
ジング検査（１日法にて運動あるいは薬物負
荷検査）を行い、画像データを蓄積し定量化
する（Ann Nucl Med 2011; 25: 650-6.）。
患者に研究同意の説明を行い同意の得られ
た場合には短時間撮影は 5 分間にて行う。続
いて従来法での撮影を 15 分間で行う。負荷
時像の撮影の後、安静時撮影を同様に行う。
従来法と短時間撮影を比較し診断能が同等
であることを確認した後に、冠動脈疾患の診
断能を評価する。２）N-13 anmonia 心臓
PET/CT 検査による定量評価 :金沢大学附属
病院内にある金沢先進医学センターにて
N-13 anmonia を用いた心臓PET 検査を行う。
N-13 anmonia の製造はセンター内にあるサ
イクロトロンにより行う。PET 装置は GE 社
製 DiscoveryPET/CT 690 を用いる。6 時間の
絶食後 N-13 anmonia 薬剤負荷心筋血流検査
を行う。700 MBq の N-13anmonia を肘静脈よ
り静脈注射し5 分間の dynamic 収集を行う。
新たしい画像技術を用いて画像撮影を行い、
TOF, PSF を使用した場合と、従来撮影法とを
homogeneity, image contrast において比較
する。３）心臓 CT 検査による冠動脈形態の
評価: 心筋灌流異常を生じた冠動脈精査が



必要とされた症例に対して造影心臓 CT 検査
を既報告と同様に行う（Ann Nucl Med 2009; 
23: 579-586）。撮像データはワークステー
ションに転送し主要冠動脈の MIP 画像の作
成、血管像の作成を行う。血管狭窄度評価と
石灰化スコアと石灰化部位とプラーク性状
を判定する。 
 
4.研究成果 
研究目的の一つである「短時間心筋 SPECT/CT
による新しい診断技術の開発」については、
附属病院患者で虚血性心疾患またはその疑
いにて SimbiaT6 を用いて負荷心筋血流シン
チグラフィを受けた連続症例に対して、低エ
ネルギー性コリメータとSMARTZOOMコリメー
タを用いて心筋血流検査を行った。IQ-SPECT
システム短時間撮影による撮影で得られた
結果を従来型撮影のそれと比較検討し、解析
結果をまとめた。得られた結果を Ann Nucl 
Med 2015; 29: 452-9 に報告した。研究目的
の２つめである「左室位相解析によるリスク
層別化」は、位相解析を行って左室収縮同期
不全を評価することができるQGSソフトウエ
アを用いて正常症例について左室同期不全
の指標を計測した。位相解析指標の規定因子
について解析し結果をまとめた。この結果を
日本心臓核医学会学術集会およびEANM 2016, 
Oct 15-19, 2016, Barcelona で報告した。日
本心臓核医学会誌、において出版した。３つ
めの目的である「N-13 アンモニアによるリス
ク層別化研究」では、アンモニア合成装置を
使用するために、金沢大学臨床研究審査委員
会で臨床研究が許可され、PET/CT 検査から得
られる生理学的情報の臨床的意義を検討し、
虚血性心疾患の新しい診断技術を開発のた
めに意義のある報告を行った。TOF(time of 
flight)および PSF(point spread function)
を用いて N-13 アンモニアの画像再合成をお
こなった場合には defect contrast indice
は 0.65±0.07 であり、従来の再合成よりも
良い結果であった。また TOF+PSF による%CV
は 5%未満であった。％RMSU(The percent root 
mean square uncertainty )は TOF+PSF によ
って 20.9 であった。N-13 アンモニア PET の
画像診断によって新しい核医学技術が臨床
応用として使用できることが示唆された。 
 冠動脈の石灰化スコアは年齢が上がるほど
高値となり、虚血を持つ症例で高くなること
が示された。SPECT/CT を用いることで心筋血
流によるリスク層別化と冠動脈石灰化評価
の同時評価とを行い、かつ CT と SPECT の融
合画像が臨床で使用できることが示された。 
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