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緒 言

分化型甲状腺癌の転移巣の検出には従来 より

放射性 ヨ-Fに よるシンチグラフィが行われて

お り, 131Iの治療の適応を決定する上にも有用な

検査法 と評価 されている.し か し, 131Iに よ り,

転移巣を検索するには甲状腺全摘術 を施行す る

必要がある.生 涯,甲 状腺剤による補充が必要

となる甲状腺全摘術 は本邦では症例が限られて

いるのが現状である.

Lebowitzら がThallium-201の 臨床応用 を報

告 して以来, 201Tl-chlorideは 心 筋血流を反映す

る核種 として広 く普及 している1).近年 は腫瘍シ

ンチグラフィ用核種 として分化型甲状腺癌のほ

か,肺 癌,悪 性 リンパ腫,副 甲状腺腫 などに も

集積することがわかって きた2)-7).

201Tlに よる全身シンチグラフィは特別な前処

置を必要 とせず正常甲状腺組織が残存していて

も転移巣の検 出が可能である8).

今 回, 131I治療 前の転移巣の検索として施行 し

ている131I tracer doseお よび201 Tl全 身 シンチ

グラフィの結果を比較 し臨床的有用性 を評価 し

た.併せて131I内 用療法が行われた症例でその治

療効果に及ぼす諸因子について検討 を行 ったの

で報告する.

対 象 と 方 法

対象は甲状腺癌 の診断のもとに全摘あ るいは亜

全摘が施行され,転 移 または局所浸潤の疑われ

た15例 であ る.男4例 女11例 で年齢は11歳 ～69

歳 で あった,組 織型は乳頭腺癌5例,濾 胞腺癌

8例,混 合型2例 であ る.尚,濾 胞組織 をもっ

混合型は甲状腺癌取扱い規約に もとづ き乳頭腺

癌 として以後は検討 した.転 移部位は肺 とリン

パ節転移が5例 ,肺 転移のみが3例,局 所浸潤

のみで遠隔転移のない ものが3例,肺 と骨転移

が2例,骨 転移1例,肺 とリンパ節 と骨転移1

例 であった(表1).

方 法は当教室の131I内 用療法プロトコールに準

じて行った(表2).内 用療法を行 う前に201Tl全

身 シンチグラフィと99mTc-MDPに よる骨シンチ

グラフィを施行 し,次 いで131I 3mCiのtracer
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doseに よるシンチグラフィにて転移巣の検索を

行 っている.治 療に際 しての131Iの投与量は転移

部位によ り決定 している.す なわち残存甲状腺

の破壊,局 所浸潤,頸 部 リンパ節転移の場合に

は100mCi,肺 や縦隔 リンパ節転移では150mCi,

骨転 移 を伴 う時には200mCiを 投 与 した.た だ

し18歳 未満の小児の場合には適宜減量 し投与 し

ている.

表1　 対 象

表2　 131I内 用 療 法 プ ロ トコー ル

表3　 分化型甲状腺癌患者の131I内 用療法の結果

* 残存甲状腺組織への集積
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結 果

15例 全 例 の131I tracer doseお よ びtherapeu

tic doseに よ る シ ン チ グ ラ ム, 201Tlシ ン チ グ ラ

ム,血 清 サ イ ロ グ ロ ブ リン 値 の 結 果 を表3に 示

し た.症 例4・5・15の3例 は 残 存 甲状 腺 組 織

へ の 集 積 の み で 遠 隔 転 移 は 認 め ら れ な か っ た .

遠 隔 転 移 の な い3例 を除 いた12例 での131I tracer

 dose, 201Tlお よ び191I therapeutic doseに よ る

転 移 巣 の 検 出 率 を組 織 別 に 示 した(表4).

表4　 131Iお よび201Tlシ ンチ グ ラフ ィに よる転 移

巣 の検 出率

131I tracer dose(3mCi)に よ る転移巣への

集積は乳頭腺癌75%,濾 胞腺癌63%で あ った.

 201Tlの 転移巣の検出率は乳頭腺癌
,濾 胞腺癌 と

もに131I tracer doseに よる検出率 と同率であっ

た.

次に臨床所見および他の画像診断で転移があ

るにもかかわらず131I tracer doseに よるシンチ

グラムで131Iの 集積がみられなかった5例 を表5

に示 した.症 例1・3・4は 治療量投与後のシ

ンチグラムでも集積は認めず,ヨ ー ド摂取能の

ない無機能性転移 と推定された.こ の3例 は転

移巣への201T1の 集 積が見られた.残 りの2例 は

131I治療 量投与により初めて転移巣への集積をみ

た.

当教室のプロ トコールに準 じて治療 した15例

で131I内 用療法の治療効果に及ぼす諸因子 とし

て年齢,組 織型、転移部位 を検討 した.

転移部位別,組 織型の各々の平均年齢 と組織

型による転移部位 を表6に 示 した.肺 とリンパ

節転移群の平均年齢は26.8歳 と若 く,肺 と骨転

移群は59歳 で比較的高齢であった.乳 頭腺癌の

平均年齢は35.8歳 で濾胞腺癌 にくらべ若干若 い

方に分布 していた.乳 頭腺癌では肺転移が多 く,

濾 胞腺癌は8例 中4例(50%)に 骨転移 を認め

た.

表5　 131I tracer doseに よ る転 移 巣 の検 索

転移 巣へ の 集積 を認 め た もの: 8/12(67%)

残 存 甲 状 腺 へ の 集 積: 1/2(50%)

* case 2: 69歳,男,残 存 甲状 線へ の 集積

** case 5: 54歳,女,肺 お よび リンパ 節転 移

131Iの集積程度 をシンチグラム上
,転 移部位の

描 出が良好であったもの(++),軽 度(+),

陰性(-)と して年齢,組 織 転移部位別に検

討 した(表7). 40歳 以 下の症例では40歳 以上の

群 にくらべ131Iの 集積率 は高かった.組 織型では



984　 川崎 幸子:他14名

131Iの 集積率 に差 は認めなかったが
,集 積良好な

ものは乳頭腺癌 に多い傾向がみ られた.転 移部

位では骨転移 を伴 うものは骨転移のない群に く

らべ集積率は低いものであった.

201Tlシ ンチグラフィが転移巣の検出に有効で

あった症例を供覧す る(Fig. l・2).

59歳,女 性,濾 胞腺癌の肺転移症例である.

胸 部X線 写真で右肺門,右 下肺野および左上,

下肺 野に結節性陰影 を認め る.201Tlに よる胸部

前面像では心臓への集積に重なる部位 を除いて

胸部X線 写真の結節影に良 く一致した集積 を認

めた.

次 に131I内 用療法の効果がみられた症例を供覧

する. 38歳,女 性,濾 胞腺癌の肺転移症例 であ

る. Fig. 3は 治療前の胸部x線 写真で両中,下

市野に結節影 を認めた. 131I治 療量投与後7日 の

胸部正面像のシンチグラムでは前頸部 と肺野転

 巣への131Iの 良好な集積 を認め た(Fig. 4).

治療約半年後の胸部X線 写真では結節影はほと

んど目立たなくなった(Fig. 5).

表6

Fig. 1

表7　131I内 用療法の治療効果に影響をおよぼす諸因子と131Iの集積率

(++):シ ン チ グラ ム上,集 積 良好

(+):シ ンチ グラ ム上,集 積 軽 度

(-):シ ンチ グラ ム上,集 積 陰 性
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Fig. 2

Fig. 3

Fig. 4

Fig. 5

考 察

131I内 用療法前に転移巣の検索として施行して

いる131I tracerdoseシ ンチグラフィと201Tlシ

ンチグラフィの陽性率 を検討 した.両 シンチグ

ラフィとも乳頭腺癌75%,濾 胞 腺癌63%と 同率

であ り,組 織別による検出率の差は認め られな

かった.日 下部 ら9)は201Tlの 集積は病理組織型

とは相関せず転移巣の大 きさに相関し,131Iシ ン

チグラフィでは病理組織型に差がみ られ,濾 胞

腺癌 の陽性率が高い と報告 している.我 々の症

例では,残 存甲状腺および局所浸潤のみである

症例 を除いて検討 した結果では, 131Iの 集積がな

く, 201Tlの 集積 を見たものは4例 であった.こ

のうちの1例 は131Iの 治療量を投与したところ肺

とリンパ節転移の集積 をみた.こ の症例の組織

は濾胞腺癌 であった.残 る3例 は治療量投与後

のシンチグラフィでも131Iの 集 積はなくヨー ド摂

取能のない無機能性転移 であると考えられた.

 201Tlシ ンチグラフィは無機能性転移の検出や甲

状腺亜全摘例の転移巣検索に有効 な方法である

ことが示唆 された.こ れに対 し201Tlの 集積がな
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く131Iの み集積 したものが3例 み られた.こ の3

例 は胸部X線 写真上,細 かい散布性陰影を示 し

た肺転移 と,局 所 リンパ節転移例 であった.

131I大量 投与による治療は分化型甲状腺癌 の

遠隔転移に有効 な治療法である.更 に131Iに よる

残存甲状腺の破壊により転移を予防するとも述

べ られている10).今回我々は甲状腺癌の診断のも

とで甲状腺全摘あるいは亜全摘術後に局所浸潤

や遠隔転移 を有す15例 の131I内 用 療法 をお こな

い,そ の治療効果におよぼす諸 因子について検

討した. Nemecら11)は 甲状腺癌患者について10

年, 15年 生存率 をみたところ甲状腺癌診断時の

年齢が40歳 以上 と以下で有意の差が得 られたと

報告 している.今 回は甲状腺癌診断時の年齢で

はな く, 131I治療 初回時の年齢であるが, 40歳 を

境界にして131Iの 集積率 をみた. 40歳 以下は5人

であ り全例に良好な131Iの 集積 を認めたのに対し

て40歳 以上では7例 中4例(57%)に 集積 を認

めたのにす ぎなかった.甲 状腺癌は緩織 と年齢

が密接に関連すると言われている12) 13).我々の症

例では乳頭腺癌の平均年齢は35.8歳 で あり濾胞

腺癌のそれは57.4歳 であ り,濾 胞腺癌の方が高

い年齢であ り従来の報告 と一致 していた. 133Iの

集 積は乳頭腺癌では4例 中3例(75%),濾 胞腺

癌8例 中6例(75%)で 同率であったが,シ ン

チグラム上の集積程度は乳頭腺癌に131Iが 良 く取

り込 まれる傾向がみ られた.同 様の結果は高田

ら14)の報 告でも得 られている.本 来131I治 療 には

組織に濾胞形成があることが前提であ り,濾 胞

腺癌に有効 であるといわれている15).今回は症例

が少な く十分な検討 は出来ないが, tailの集積は

組織型のみでな く転移巣の ヨー ド摂取能に関連

した組織分化度が関与 している可能性が推定 さ

れた10).次に転移部別に131Iの 集積の程度をみた.

骨転移 を伴 う群 と骨転移のない群で比較 した.

骨転移 をともなわない肺転移例は8例 中7例(88

%)に131Iの 集積がみ られた.骨 転移を伴 う群 は

4例 中2例 に集積があった,骨 転移を伴 う4例

は全例 濾胞腺癌であ り,平 均年齢は50歳 であっ

た,濾 胞腺癌は高齢者に多くみ られ血行性,特

に骨転移 を来た しやすいため悪性度が高いとい

われる10) 11).また131Iの 集積が良好にもかかわら

ず骨転移 を有 したものの5例 中4例 が3年 以内

に死亡 したという報告 もある14).今回の我々の症

例では初回治療時か らの経過観察期間は最長3

年8ヵ 月,最 も短かい ものは13ヵ 月である.一

般に甲状腺癌の経過は非常に長 く,予 後に関 し

ての検討はさらに経過 を待 たねばならない.

結 論

分化型甲状腺癌の転移巣の検索における131I

と201Tlシ ンチグラフィの臨床的有用性を評価 し

た. 131Iおよび201Tlシ ンチ グラフィによる転移

巣の検 出率 はともに乳頭腺癌75%,濾 胞腺癌63

%と 病理組織型による差はみられなか った. 131I

の集積のない転移巣に201Tlの 集積を認め, 201Tl

シンチグラフィは無機能性転移の検出に有効で

あった,一 方, 201Tlの 集積がな く131Iの 集積 を

見た症例 もあ り両 シンチグラフィは相補 う検査

法であることが示唆 された.

131I内 用療法の治療効果におよぼす因子として

年齢 ・組織 ・転移部位 を検討 した. 131Iの 集積が

良好であった ものは40歳 以下の乳頭腺癌で骨転

移 を伴わない症例 であった.
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The aim of this study was to compare T1-201 scintigraphy with 1-131 scintigraphy and to 

assess whether T1-201 scintigraphy has diagnostic advantages in detecting metastasis of 

patients with thyroid carcinoma. All patients had undergone total thyroidectomy or suhthyr
oidectomy. The study population included 4 men and 11 women, with ages ranging from 11-69 

years. Eight had follicular adenocarcinomas, and 7 had papillary adenocarcinomas (including 
mixed papillary-follicular). The positive detection rate of both T1.201 and 1-131 scintigraphy 

was 67%, which correlated with the histological type (75% of papillary type and 63% of 

follicular type).T1-201 scintigraphy has the advantage of detecting non-functioning metas

tases. On the other hand, 1-131 scintigraphy has the advantage of detecting occult functioning 

metastases.

Factors affecting the effect of radioiodine treatment for metastasis of 15 patients with 

differentiated thyroid cancer were studied. We evaluated the effect of 1-131 treatment by the 

degree of 1-131 accumulation shown on the scintigram. The degree of 1-131 uptake in 

metastases was related to age, histology and type of metastatic lesion. Good 1-131 uptake in 

metastases was found in patients less than 40 years old, with papillary adenocarcinoma and 

without bone metastasis.


