
2003年5月31 日 21-(21) 

特集民間病院におけるクり二カルPETの現況と展望

総説 山中湖クリニックの現、況と展望

井出満
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要旨

PETを中心とした成人病検診では、脳部門ではFDG-PETがアルツハイマー病の早期診断に非常に有効であること、

心臓部門ではNH3-PETが無症候性心筋虚血lの診断に有用であること、癌部門ではFDG-PETが各種の悪性疾患の

スクリーニングに有効であることが明らかである。 しかしながら、とくに癌部門においてはFDG-PET陰性となる悪性腫

蕩も多く、他の画像診断あるいは検体検査を併用することで、診断制度を向上させる必要がある。

Abstract 
FDG-PET is very us巴ful in early detection of the Alzheimer disease in brain course, and NH3-PET is for 
asymptomatic ischemic heart disease in cardio-vascular course. In oncology course , FDG-PET is the 
powerful diagnostic modality in the detection of a wide variety of the malignant diseases. However, FDGｭ
PET imaging has obvious limitations in the detection of urologic cancers, cancers of low cell density, small 
cancers and hypometabolic or FDG-negative cancers. 
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1. はじめに

山中湖クリニックは、 1994年10月から、 PET検査を中

心とした成人病検診を開始した。英語表記のHIMEDIC

とはHigh Technology Medical Complexの略で、造

図1 山中湖クリニ ックの平面図
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特集民間病院におけるクリ二カルPETの現況と展望

Numbers of PET Studies 
1 994 ハ0-2002109

18-F 8rain 8,224 
(FDG) Oncology 15 ,225 

Heart 773 

13-N NH 3 Heart 6,809 

II-C Methionine 16 

N-Methyl Spiperon 26 

15-0 Gas 4 

H20 7 

Total 3 1 ，084cas巴s

表1 山中湖クリニックで'ffわれたPET検査数

脳コース ( I ) 

FDG-PET ( 4 ， 097例 )
脳梗塞
うつ状態
アルツハイマー型痴呆
大脳白質病変関連
くも膜のう胞

脳腫蕩
脳血管腫
その他

19例 0 . 5%
13例 0.3%
10例 0 . 2%
7例 0 . 2%
5例 0 . 1 %
4例 0 . 1 %
3例 0 . 1 %

55例 1 . 3%

期 間 : 1 994年 1 0月 -2002年9月 116例 2 . 8%

表2 脳部門でFDG-PET検査にて認めた異常所見

脳コース( 11 ) 

FDG -PETのみにより検出できた異常
68/4 ， 097例

退行性変化 20例
うつ状態 13例
アルツハイマ一型痴呆 10例
脳腫蕩 (下垂体腺腫) 2例
視力障害 2例
原因不明の局所代謝低下 21例

期間:1994年 10月~2002年9月

表3 脳部門でFDG-PET検査のみで認められた異常

語ではあるが、トヨタ自動車が販売している救急車にも

HIMEDIC号という呼称があるので、それなりに意味の

あるものと考えている。

本稿では、山中湖クリニックにおけるPET施設の概

l断層映像研究会雑誌第30巻第l号

略、 PETを中心とした成人病検診プログラム、今までの

検診成果、今後の問題点などに付き述べることとする。

2. 山中湖クリニックの平面図(図1) 

山中湖クリニックは総床面積1.700平方メートルで、

CRl台、ヘリカルCT2台、1.5テスラMR2台、超音波検査

装置3台 (心臓用1台、汎用型2台) および、PETカメラ3台

を中心とした、会員制の画像診断センターである。

検体検査は、子宮細胞診(自己採取式) 以外は全て自
前で検査しているが、 RIA法は使用できない。

3.PETシステムの概要
a) サイクロトロン

住友重機械社製Cypris HM-18を用いている。

b )合成装置

FDG自動合成装置は住友重機械社製で、 2台保有し

ている。 I回に約500mCiを合成で、きる。

アンモニア自動合成装置も住友重機械社製で、 2台保

有している。 l時間毎に100mCiを連続して合成すること

ができる。

C-ll標識化合物合成装置(住友重機械社製) には、

メチルスピペロン、メチオニン、コリンなどの合成装置を

有しているが、検診目的では使用していない。

その他0-15ガスあるいは水の合成装置も有している。

c ) PETカメラ

シーメンスCTI社製ECAT EXACT47を3台保有し

ている。

4. クリニックの職員

現時点で常勤医師5名、非常勤医師4名 (放射線科医) 、

診療放射線技師9名 (うち第一種放射線取扱い主任者4

名) 、臨床検査技師6名、薬剤師2名、 看護師8名、 管理栄

養士1名、サイクロトロン運転技師2名 (住友重機加速器サ

ービスからの出向) および事務職員9名を擁している。

5.PET検査件数

1 日の最大検診数は総合コース9名、専門コース9名

の計18名である。総合コースは脳、心臓、癌、それぞれ

の検査を受けるのでPET検査を3回受けることになり、

結果として 1 日のPET検査総数は最高で36検査という

ことになる。

クリニックは完全週休2日制で、年間計5週間の長期

休暇が (この間にメインテナンスを行う) あるので、年間

48週間の稼動となる。従って、理論上は1年間に8.640検

査が可能ということになる。

1994年10月から2002年9月末までに表1 のごとく、 PET

検査総数は31.084である。その内、検診で、行ったのは、脳
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負荷時

/ 

安静時

図3 右冠動脈狭窄病変による下壁虚血

図2 アルツハイマー型痴呆(軽症)

心臓コース
NH3-PETにより発見した無症候性心筋虚血

NH3-PET 

(-) 

(一 ) 6 ,112 
卜レッ ドミJレ

運動負荷心電図
99 (+) 
(15%) 

合計 6 ,211 

期間:1996年4月 ~2002年9月
#:冠動脈造影をすすめる

(+) 

159 
(2.5%) 

47# 

(0.7%) 

206 
(3.2%) 

合計

6 ,271 

146 
(2.3%) 

6 ,417 

表4 アンモニアPET検査と卜レッ ド.ミル運動負荷心電図検

査との比較

のFDG検査が8，224検査、腫蕩部門のFDG検査が15，225

検査、心臓部門のアンモニア検査が6，809検査である。

6. 検診項目

脳部門はMRI、 MRA、頚動脈超音波検査、胸部レン

トゲン写真、安静時心電図、重心動揺計、かなひろいテ

ストおよびFDG-PET検査を行う。

心臓部門は胸部レントゲン写真、胸部CT (縦隔条件)、

トレッドミル運動負荷心電図検査、心臓超音波検査およ

び薬剤負荷アンモニアPETを行う。

FDG-PET陽性癌

病名 例数 大きさ 転移
肺癌 20 1.0 -3.6 cm n1 : 1例
甲状腺悪性腫蕩 19 0.6 -3.0 cm n1 : 3例
大腸癌 10 3.5 -6.0 cm n1 : 1例
乳癌 9 0.6 -2.4 cm n1 : 1 例
大腸腺腫内癌 6 1.2 -2.0 cm 
胃癌 3 3.5 cm 
転移性肝癌 2 0.6 -2.4 cm 
悪性リンパ腫 2 
勝癌 2 2.0cm 
肝細胞癌
食道癌 2.0cm 
管癌 4.0cm 
卵巣癌
子宮体部
{芳咽頭癌 4.0 cm 
前白血病状態

言十 80 

期間 : 1994年10月 -2002年9月
検査数: 52:1: 11 歳の無症状の会員6 ，579名に 1 4 ， 61 2回検査

表5 FDG・PET検査陽性にて発見された癌

腫蕩部門は胸部レントゲン写真、胸部と上腹部CT、

下腹部MR、表在(甲状腺と乳房) と上腹部超音波検査

およびFDG-PET (頚部から下腹部まで) を行う。

7. 検診の成果

a)脳部門

初回受診者4，097例のうち、 FDG-PET検査にて異常

所見を認めたのは、 116例 (2.8%) である (表2) 。 その内、

FDG-PET検査でのみ検出できた異常は68例で退行性

変化 (20例) 、 うつ状態 (13例)アルツハイマー型痴呆(10
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FOG-PET陰性癌

大きさ
A2 ~ 02 
0.8 ~ 2.0 cm 
1.0 ~ 2.0 cm 
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1.5 ~ 3.0 cm 
1.0 ~ 2.0 cm 
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FDG-PET検査陰性にて発見された癌表6
L占4ιー一一一ー一一ー一一--占」

図4 FOG・PETにて発見された勝臓癌

山中湖クリニックでの発見癌

他の検査

CT 
US 
FOB 
PSA ，直腸診
US 
US , CT 
US 
US 
MRI , US 
CA19-9 

MRI 

一方FDG-PET陰性癒 (表6)では前立腺癌、肺癌、甲

状腺、腎痛、肝細胞痛、勝脱癌など65例が発見された。

以上の結果から、 当クリニックで、の発見癒をレビュー

してみると(表7) 、肺癌ではFDG-PET陽性癌が多いが、

中にはFDG-PET陰性となるものも多く(特にBAC) 、胸

部CT検査を省略することは出来ない。 甲状腺癌や乳癌

もFDG-PET陽性例が多いものの、 FDG-PET陰性のも

のも有り、 表在超音波検査を併用することが重要である。

大腸癌は腺種内癌を含めてPET検査が有用であるが、

便潜血反応を省略することは出来ない。腎細胞癌や肝

症例数

29 
27 
20 
18 
12 
7 
7 
6 
5 
3 
2 
2 
2 

計 145
期間: 1994年 10月-2002年9月
検査数:52:t 10歳の無症状の会員6，579名に14 ，612回検査

PET(+l I (ー)

20 / 9 
19 / 8 
16 / 4 
o / 18 
9 / 3 
1 / 6 
1 / 6 
3 /3 
0 /5 
2 / 1 

2 /0 
2 /0 
0 /2 
1 / 0 
1 / 0 
1 / 0 
1 / 0 
1 / 0 

80 / 65 

山中湖クリニックにて発見された癌

肺癌
甲状腺癌
大腸癌 (腺腫内癌含む)
前立腺癌
乳癌
腎癌
肝細胞癌
胃癌
勝脱癌
』草癌
転移性肝癌
悪性リンパ腫
子宮顎癌
卵巣癌
子宮休部癌
食道癌
傍l因頭癌
前白血病状態

表7

例) などである(表3 ) 。 原因不明の局所代謝低下は、

Criteriaを完全には満たしていないが、将来的にはアル

ツハイマー型痴呆になる可能性の高い症例と思われる。

図2にFDG-PET検査で発見されたアルツハイマー型

痴呆 (軽症) の一例を示す。両側の頭頂葉 (矢印) に糖

代謝の低下が認められる。症状としては記憶力の低下

のみで、あった。

b )心臓部門 (表4 )

虚血性心疾患を疑わせる胸部症状のない6，417名の

うち、アンモニアPETとトレッドミル運動負荷心電図検査

ともに陽性所見の得られたものは47例 (0.7%) で、無症

候性心筋虚.lÚI.旋例と考えられる。運動負荷試験が陽性

であるにもかかわらず、 PET検査が陰性の症例は99例

(1.5%) で、 PET検査がなければ精密検査を指示される、

いわゆる運動負荷試験の偽陽性例と考えられる。 さら

に 、 PET陽性で運動負荷試験陰性の159例 (2.5%) は

PET検査がなければ見逃される、運動負荷試験の偽陰

性例と考えられる。 以上から、アンモニアPETによって、

206例 (3.2%) に無症候性心筋虚血が診断された。

図3にATP負荷によるアンモニアPET検査で診断さ

れた、右冠動脈狭窄の症例を示す。負荷後に下壁の血

流低下が見られ、安静にて正常化した。 トレッドミル運動

負荷心電図検査では異常所見は得られなかった。

c )腫蕩部門

FDG-PET検査陽性の発見癒を表5に示す。肺癌、甲

状腺痛、大腸がん(腺種内癌を含む)、乳がんなど80例

が発見された。図4にFDG-PETにて発見された勝臓癌

の一例を示す。検診で発見された勝臓癌は珍しく、 本例

は術後3年が経過したが再発も無くすこぶる順調である。
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細胞癌はFDG-PET陰性のことが多く、腹部のCTや超

音波検査が重要である。前立腺癌や)傍脱癌は尿路系に

排j世されたFDGとの鑑別が困難で、腫蕩マーカ一、超音

波検査あるいはMRなどを併用する必要がある。

8. 問題点および今後の目標

当院の検診方式では、胃癌の発見率が少ない傾向

にあるが、これは上部消化管を直接検査するmodality

を持っていないことに由来する。 しかしながら、現在のタ

イムスケジュール上で、は、内視鏡検査あるいは上部消

化管造影検査を併用することはほとんど不可能である。

たとえ検査が実施可能で、あったとしても、 FDG-PET検

査結果に悪影響をもたらす可能性が高いと考えられる。

従って、上部消化管については、別途検査を受けていた

だくのが望ましく、そのように指導している。

欧米では、 PET/CT法の普及が目覚しい。PET検査

自体、空間解像度が低いためCTやMRとのfusionある

いはco-registration画像が有用である。本手11でも可及的

速やかに導入可能な状況になることを期待している。

マルチデイテクターCTではバーチャル内視鏡検査が

可能であると言う。果たしてスクリーニング目的での使

用が可能であるか、あるいは有用であるか、今後の動向

に注目をしてゆきたい。

9. おわりに

山中湖クリニックで、 PET検査を中心とした成人病検

診を始めて9年が経過した。最近では10ヶ所を超える施

設で同様の検診が行われていることで、隔世の感がす

ると同時に心強い限りである。 また、 平成14年4月から12

の疾患に対してFDG-PET検査が保険適応となり、 PET

検査に対する理解や期待も非常に大きなものとなってき

ている。

今後は、 PET検査に対する正しい知識の普及に向か

つて、更なる努力を続ける必要があると考える。
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