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緒 言

腎疾患に関す る画像診断においては,単 に形

態的な評価のみな らず,機 能検査法として も,

特 にdynamic studyに よる試みがなされており,

 Dynamic CT(以 下DCT)やMRIに よ る腎機

能評価 に関するさまざまな報告がな されてい

る1)－11).また,よ り簡便で非侵襲的な検査法で

ある超音波パルス ドップ ラ法による腎の血行動

態 の観 察や 腎機 能評価 の試 み もな されて い

る12)-18).し か し, DCTと 超音波パルス ドップ

ラ法を同一症例に施行 した報告はなされていな

い.今 回我々は,定 量的な腎機能評価に関する

超音波パルス ドップラ法の有用性について若干

の基礎的検討 を行 い,更 に超音波パルス ドップ

ラ法 とDCTの 腎機能評価についての比較検討

を行 ったので報告する。

対 象 と 方 法

対象はDCT 65例,超 音波パルス ドップラ法

10例 である.超 音波パルス ドップラ法を行 つた

10例 の うちわけは,健 常者7例,腎 機能障害患

者3例 である.

超 音波パルス ドップラ法は,東 芝製SSA-270

Aを 使用 し,被 検者を側臥位 とし, 3.75MHzの

セ クタ型プ ローブにて側腹部よ りスキャンを行

った.腎 の主幹動脈 を描出したのち,腎 門部の

近傍にsampling volumeを 設定 して腎動脈の

流速 を測定 した.さ らに,こ うして得 られ た

Doppler spectrumか ら拡張期最大流速 と収縮

期最大流速の比(以 下D/S比)も 同時に求めた.

また,こ れに先立ち超音波パルス ドップ ラ法

で求めた流速を補正する目的で次のような実験

を行 った.内 径9mmの ビニルチューブに9%の

生食をポンプで流 し,日 本光電製 電磁流量計

MFV-3100を 用 いて超音波パルス ドップラ法 と

同時に流速を測定 した.バ ルブを操作 して流速

を変え,合 わせ てチューブに対するビームの入

射角 も変えて測定を行 いそれぞれの入射角にお

ける補正係数 を算出した.

DCTは,東 芝製TCT-900Sを 用 いて行 った.

イ オパ ミドール(300mgI/ml)40m1を5m1/sec.

の速度で前腕部 より静注 し,静 注開始時より2

秒 間隔で11slice, 9秒 間隔で9 sliceの1秒 スキ

ャンを行った.大動脈及び腎の皮質と髄質にROI

を設定 して時間濃度曲線を作成 し,こ れを用い

て以下のようなパラメータを算出した.ス キャ

ン開始時 より100秒 までの大動脈,皮 質,髄 質の

曲線下面積の うち造影効果により変化 した部分

をそれぞれ求め,髄 質の面積 を皮質の面積 で除

したもの をMC ratioと し,髄 質及び皮質の面

積を大動脈のそれで除したものを,それぞれMA

ratio, CAratioと した11).ま た,皮 質曲線 と髄

質曲線が交差す る時間を皮質 ・髄質交差時間
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(CMT)と した.

なお,糸 球体濾過量については24時 間クレア

チニン クリアランス値(Ccr)を 用 いた.

図1　 横軸はパルス ドップラ法により求めた流速,

縦軸は電磁流量計により求めた実際の流速,

回帰直線の傾きは0.76。

図2　 横軸はチューブに対するビ-ム の入射角度,

縦軸は回帰直線の傾 き,す なわち補正のため

の係数。

図3　 横 軸 は24時 間 ク レア チ ニ ン ク リア ラ ンス 値

(Ccr),縦 軸 はD/S比,相 関 係数 は0.88。

図4　 横 軸 はCA ratio,縦 軸 は24時 間 ク レアチ ニ ン

ク リア ラ ンス値(Ccr),相 関 係数 は0.68。

結 果

超音波パルス ドップラ法に関す る実験 で流速

に対す る補正のための係数を求めた.図1に チ

ューブに対す るビームの入射角が60度 の ときの

グラフを示す.横 軸はエ コー で求めた流速,縦

軸は実際の流速であり,回 帰直線の傾 きは0.76

であ った.同 様のグラフを角度を変えて作成 し

た.図2に 入射角 と係数 の関係を示す.横 軸は

チューブに対す るビームの入射角,縦 軸 は回帰

直線の傾 き,す なわち補正のための係数 である.

 3次 の 回帰分析 を行った結果,測 定点は3次 曲

線の上に乗 ってお り,角 度が50度 か ら60度 の間

では補正 のための係数は約0.75で,ほ ぼ一定で

あることがわかった.

補 正前の超音波パルス ドップラ法で求めた腎

動脈の流速 とCcrと の関係であるが,相 関係数

は0.12と 相 関は認め られなかった.ま た,実 験

よ り求めた補正曲線を用いて,補 正を行 つた流

速 とCcrと の関係において も,や は り相関は認

められなかつた.図3にD/S比 とCcrと の 関

係 を示す.相 関係数は0.88と 良 い相関が認めら

れた.

次 に, DCTか ら求めた各種パ ラメータと腎機

能の比較 を行 った. CcrとCA ratioと の関係

では,図4に 示すように相関係数が0.68と 良 い

相関を示 した.し か し,そ の他のパ ラメー タと

Ccrと の間には良好な相関は認められなかつた.

更 に,超 音波パルス ドップラ法 とDCTと の

比較 においては, D/S比 とCA ratioと の 間に

は,図5に 示すように相関係数が0.73と 良好な

相関を示 した.し か し,そ の他のパラメータと

の間には良好な相関は認め られなかつた.
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考 察

各種臓器の血流動態を観察す るために従来か

ら様々な検査法が行われてきてた.腎 臓につい

てはCTやMRIの 他 に も超音波パルス ドップ

ラ法による,特 に移植腎を対象 とした報告があ

る12)－15).腎主幹動脈に関 してはD/S比 につい

ての報告がみられ,移 植腎ではArimaら13),木

下 ら15)が,正常腎では由良ら16) 17)が, Ccr値 はD/

S比 との間には相関が認め られたが,血 流速度

そのものとは相関が認められ なかったと報告 し

ている.今 回の検討において我々は,血 流速度

に基礎実験に基づ く補正 を行 つた上 で検討を行

ったが,補 正を加えて も動脈の血流速度のみか

らは腎機能の評価は困難であった.し か し, D/

S比 とCcr値 との間には,従 来の報告どお り良

い相関が認められた.そ の理由 として, D/S比

の減少は腎実質内の末梢血管抵抗の増加による

ものとされているのに対 して,腎 動脈の血流速

度は単に血液の流入速度を測定 しているのみで

あ り,今 回比較 した糸球体濾過量のような実質

の状態を把握する指標 としては不適切であるた

めと考えられた.

図5　 横 軸 はD/S比,縦 軸 はCA ratio,相 関係 数

は0.73。

一方
, CT及 びMRIを 用 いたdynamic study

によ る腎機能評価についても多 くの報告がなさ

れているが1)－11),今回算:出したCA ratioがCcr

値 と最 も良好な相関関係 を示 してお り,腎 機能

評価に際 して有用な指標 となり得 る思われた11).

また, DCTと 超音波パルス ドップラ法 を同一症

例に施行 した報告はこれまでなされていないが,

今 回の我々の検討では,両 者の測定結果(パ ラ

メー タ)に は相関関係が認められてお り,ど ち

らも腎機能評価,特 に分腎機能評価に関 して有

用な検査法であると思われた.し か し,超 音波

パルス ドップ ラ法は,簡 便かつ有用な検査法で

はあるが,検 者の熟練がある程度求め られるこ

とや,肥 満 した被検者では困難であること等の

欠点もあ り,客 観性生の面ではDCTに 及ばない

と思われた.ま た, DCTは 腎実質そのものにROI

を設定 してお り,主 幹動脈の流速から実質の状

態 を推定する超音波パルス ドップラ法よりも確

実に実質障害を検出 し得 る検査法であると思わ

れた.な お,超 音波パルス ドップラ法による,

腎 のより末梢の血管の血流の定量的評価に関す

る報告 もなされているが18),測定方法 としての課

題が残 されているほか,血 流量の評価が困難で

あること等の問題点があり,や は り客観性の面

ではDCTに 及ばないと思われた.

結 論

1. 超 音波パルス ドップラ法については,今

までに も報告されているごとく, D/S比 とCcr

との間には相関関係が認め られたが,補 正 を加

えた最大流速 との間には,有 意な相関は認めら

れなかった.

2. DCTに ついてはこれまで我々が報告 して

きたごとく, CA ratioがCcrと 最 も良い相関

を示 してお り,ま たCAratioと 超音波パルス

ドップラ法のD/S比 の間にも良好な相関が認め

られ,ど ちらも腎機能評価に関 して有用 な検査

であると思われた.

3. 超 音波パルス ドップ ラ法は簡便な検査法

であ り,そ のD/S比 は有用な指標であるが,検

者の熟練がある程度求められることや,肥 満 し

た被検者では困難 であることもあり,客 観性の

面ではDCTに 及 ばないと思われた.
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To evaluate the clinical application of the ultrasonic Doppler technique, renal arterial blood 

flow was measured in 7 normal subjects and 3 patients with renal dysfunction. For the purpose 

of correction of blood flow measured by the Doppler technique, some basic studies were 

performed. The ratio of peak diastolic to peak systolic velocity (D/S ratio) correlated well with 

both the creatinine clearance and the CA ratio calculated from the results of Dynamic CT. 

There was no correlation between the corrected velocity of the arterial blood flow and the 

creatinine clearance. The D/S ratio obtained by the ultrasonic Doppler technique is thought 

to be a useful parameter in the evaluation of the renal function. However, the Dynamic CT is 

thought to be superior in objectiveness to the ultrasonic Doppler technique.


