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1. はじめに

日本アイソトープ協会が行った2024年の国内の
PET検査，施設に関するアンケート調査1)では，日
本全国に300以上のPET施設がある。PET/CT装
置が399台（87.9%）と最も多く，そのうち半導体検
出器装置は86台，乳房専用PET装置は11台（4.0%），
頭部専用PET装置は2台（0.4%），頭部・乳房用
PET装置は3台（0.7%）であった。また，対象疾患
は悪性腫瘍が97.6%に対し，てんかん0.3%，認知
症2.3％と脳の検査は非常に少ない。多くの施設で
悪性腫瘍の検査が行われている（97.6%）ことから，
2-[18F]Fluoro-2-Deoxy-D-glucose（FDG）による腫瘍
の全身のPET画像とCT画像の診断を主な目的とす
るPET/CT装置がもっとも多いのは納得できる結
果である。アルツハイマー病の画像バイオマーカー
として，アミロイド（A），タウ（T），神経変性（N）
に対応するATN分類として，日本ではFDGによる
脳糖代謝の診断は保険適用外であることから，諸外
国と異なりN診断は脳血流SPECTで診断されてい
るという背景もある。しかしながら，米国国立衛生
研究所（NIH）のSokoloffらにより開発された 2-[14C]
deoxyglucose（2DG）オートラジオグラフィ法によ
るブドウ糖代謝測定をもとに，井戸らによりFDG
が開発され，1976年にKuhlらによりはじめてPET
で撮像されたのは脳のイメージングであり，その

後FDGによる脳機能，脳の発達，脳血管障害など
の研究が行われた。国内では秋田県立脳血管研究セ
ンター（当時）と島津製作所，放射線医学総合研究
所（当時）と日立製作所は国内産PETの開発を早く
から行っている。1983年にはWagnerらが3-N-[11C]
methylspiperone（NMSP）によるドーパミンD2受
容体の画像化を報告し，その後多くの脳の受容体，
トランスポーターのイメージング製剤が研究，開発
された。

近年，アルツハイマー病の治療薬が開発，保険適
用され，神経変性疾患の早期診断，適応評価，効果
判定にアミロイドPET検査が必要であることが追い
風となり，脳のPET検査が再び注目されている。18F
標識製剤はデリバリーで使用可能で，FDGは保険適
用されているが，生理的な脳への集積が高度のため，
脳内の腫瘍の広がりの診断は難しい場合がある。そ
のため，従来から脳への集積が低い11C-メチオニンが
使用されていたが，半減期が20分と短いため，サイ
クロトロン設置施設しか行えない欠点がある。近年
脳腫瘍の診断用にアミノ酸製剤の18F-フルシクロビ
ンが保険適用され，デリバリーで使用可能となった。
このような背景もあり，最近，日本，韓国など国内
外で脳の詳細な構造の描出が可能な高解像度の頭部
用半導体PET装置が開発・販売されている2,3)。

島津製作所が開発，発売した高分解能乳房専用
PET装置Elmammoはすでに国内のいくつかの施
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要　旨

BresTomeについて，脳の臨床例を中心に提示し，有用性を概説した。FDG-PETでは，脳回，灰白質と白質のコントラストが
明瞭で，微小な構造が描出された。MCIでは，大脳皮質の集積低下が明瞭に描出された。アミロイド（Flutemetamol）PETでは，
正常例では大脳白質の非特異的な集積，アミロイド蓄積陽性例では，灰白質の集積を明瞭に認めた。タウ（MK-6240）PET画像
では，正常例では脳内のオフターゲット結合を認めなかった。タウ蓄積陽性例では，嗅内野，海馬から大脳皮質に集積を認めた。
アミノ酸（フルシクロビン）PET画像では，神経膠腫の一部に集積を明瞭に認めた。BresTomeは脳のPETリガンドの評価，治療薬，
治療方法の開発に大きく寄与することが期待された。
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設で使用されている。BresTomeは，その技術を詳
細な頭部検査も可能とした頭部・乳房用高解像度
PET装置として新たに開発された4,5)。当院のように，
臨床各科の悪性腫瘍の検査，癌検診と脳神経内科，
脳神経外科からの頭部の検査の依頼がある施設は，
専用機があればPET/CTと同時並行で脳の検査を
行うことができる。そのため，スループットの向上
に有用で効率的に検査を行うことができ，今後ます
ますニーズが高まると考えられる。乳癌の術前の原
発巣の局所診断，副病変の評価にはすでに有用性が
確立されている6)。全身用PET/CTと比較し，腫瘍
内の不均一な集積がより詳細に描出される。さらに，
対側乳腺内に造影CT及び全身用PET/CTで描出さ
れなかったが，造影乳房MRIの濃染像に一致した
集積が認められ，病変が疑われた症例も経験してい
る（Fig.1）。

本稿では，当院で撮像した脳の臨床例を中心に提
示し，有用性を概説する。

2. BresTome FDG-PET画像

アルツハイマー病の画像バイオマーカーである
ATN分類として，他の神経変性疾患と鑑別するた
めに神経変性（N）の診断に脳MRIとともにFDGに

よる脳糖代謝の診断は重要である。日本ではFDG
による脳糖代謝の診断は保険適用外であることか
ら，脳血流SPECTで代用し診断されている。我が
国で開発された三検出器型SPECT装置でCTによ
る減弱，吸収補正をきちんと行えばFDG-PETに匹
敵する画像を得ることは可能である。しかしながら,
核医学実態調査報告7）によるとわが国のガンマカメ
ラの検出器数は2検出器SPECTが83.8%で最も多く，
そのうち42.4%がSPECT/CT装置であるが，早期
診断のために十分な画質が担保されているとは言い
難い。今後認知症の治療薬が普及すれば早期の変性
性認知症の鑑別診断が重要になると考えられる。保
険収載の問題があるので基本的には研究的な適応に
なるが，FDGによる脳糖代謝の診断は今後ますま
す重要になると考えらえる。

BresTomeによる画像（Fig.2-1）では，脳回が明
瞭に描出されており，灰白質と白質のコントラス
トが明瞭である。尾状核頭部と被殻，視床，内包
後脚も明瞭に分離されている（Fig.2-2）。脳幹部で
は，黒質，赤核，四丘体も分離されている（Fig.2-2）。
てんかんの精査として行った検査では，冠状断で側
頭葉下部内側の海馬～海馬傍回が明瞭に描出されて
いる（Fig.3）。MCIでは，右側頭葉下部内側～右前頭・
側頭葉～左右頭頂葉の集積低下が明瞭に描出されて
いる（Fig.4）。
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Fig.1  �40歳代　女性，右浸潤性乳管癌
	 a) �造影MRI早期像（右乳房矢状断像）
	 b) �造影MRI早期像（左乳房軸位断像）
	 c) �FDG BresTome PET像（左：右乳房矢状断像，

右：左乳房軸位断像）
	 �BresTomeでは，右乳腺の腫瘍集積の不均一性が

明瞭に認められる。左乳腺内に多角状の小集積が
あり（青矢印），造影MRIではこれに対応した濃染
像が認められる（黄矢印）。この病巣は造影CT及
び全身用PET/CTで描出されなかった。
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