2001年度放射線科卒業試験

昨年度の問題は回収されてしまいましたので、記憶を頼りに再現した問題を基にして作成しています。そのため、欠如している選択肢がありますし、問題自体に誤りがある可能性もあります。

1.超音波について誤っているのは?（１つ）
ａ．Aモード・・眼球

ｂ．Bモード・・心臓

ｃ．Mモード・・腹部

ｄ．超音波内視鏡・・胆膵部

ｅ．ドップラー・・血管

解答　ｃ
解説：超音波断層法の種類は次のようになっている。
①Aモード(amplitude modeの略)＝モニタの縦軸にエコーの強さを高さ(amplitude)で表示し、横軸にこのエコーが生じる境界面までの距離を表示する方法。現在でも、主に眼科領域で使われている。

②Bモード(brightness modeの略)＝消化器内科で肝臓を見たり、循環器内科で心臓を見たりするのに使われている、いわゆる普通のエコー。

③Mモード(motion modeの略)＝モニタの横軸に時間をとり、Bモードの画面のある部分の動きを経時的に表示する。主に、心臓の超音波検査で心室や弁膜の動きを見るのに用いられている。
2.立位単純X線が正しいかをどう判断するか?(3つ)

ａ．腹背方向に撮影されている

ｂ．胃泡内に鏡面像が見える

ｃ．肩甲骨が正しく肺野からはずれている

ｄ．左右の鎖骨内側縁の正中に棘突起がある

ｅ．第8肋骨の後方に横隔膜が写っている

解答　ｂ，ｃ，ｄ
解説：胸部単純Ｘ線像の撮影体位が立位であるか臥位であるかの判定基準は

①胃泡ガスに鏡面形成（ニボー）が見られれば、確実に立位である。

②肩甲骨が左右の肺野に大きく重なっている場合は臥位である。立位の場合は、肩甲骨が肺野からずれて写る。

③横隔膜が高位で心陰影もやや大きくなっていたら臥位である。立位の場合は、吸気時では横隔膜は第10肋骨以下にある。

④臥位撮影の場合、低圧撮影になるので骨構造が目立つ写真になる。

また、立位か臥位かということとは関係はないが、ちゃんと真正面から撮影できているかどうかを見るためには鎖骨内側縁の正中に棘突起があることを確認すればよい。
3.リングエンハンスメントを示す脳内病変は?(3つ)

ａ．脳膿瘍

ｂ．髄漠腫

ｃ．転移脳腫瘍

ｄ．膠芽腫

解答　ａ，ｃ，ｄ
解説：リング・エンハンスメントを示す脳内病変は3つある。グリオブラストーマ（膠芽腫）と転移性脳腫瘍と脳膿瘍である。この3つのうちどれであるかを鑑別するには、まず形を見る。グリオブラストーマは転んだ自転車の車輪のような凸凹の形をしているが、転移性脳腫瘍と脳膿瘍は円形である。転移性脳腫瘍と脳膿瘍では、転移性脳腫瘍の方が周囲を圧迫して成長する分だけ周囲の浮腫が強いことが多い。
4.消化管穿孔が疑われる、立位撮影が困難な患者に用いられる撮影は?(1つ)

ａ．左下側臥位

ｂ．右下側臥立

ｃ．Trendenburg体位

ｄ．半立位

ｅ．仰臥位

解答　ａ
解説：要するにfree airを見たいわけである。立位で撮影すれば、肝臓と横隔膜の間にfree airが見える。立位が困難な場合は、左側臥位で撮影すれば肝臓の側縁と腹壁の間にfree airが見える。おそらく、大腸ガスや胃泡と重なってわかりにくいので、右側臥位はよくないのだと思う。
5．膵腫瘍のうち、造影により富血(hypervascular)を示すものは?(1つ)

ａ．漿液性嚢胞腺腫

ｂ．粘液性嚢胞腺腫

ｃ．膵癌

ｄ．膵炎

ｅ．偽嚢胞

解答 ａ
解説：＜膵の血管造影について＞
膵癌（＝膵管癌）＝膵管上皮細胞から生じる。血管が屈曲蛇行していたり、途絶していたり、狭窄していたりする。鋸歯状不整像と呼ばれる。無血管野になっていることもある。
膵炎＝血管がやはり屈曲蛇行してるが、狭窄は穏やかで、鋸のようにトゲトゲしておらず数珠状になっている。

膵島腫瘍＝膵の内分泌細胞から生じる。膵管癌とは対照的に著しく血管が多く、血管造影で濃染する。

膵嚢胞は仮性膵嚢胞、真性膵嚢胞、腫瘍性膵嚢胞に分類される。

仮性膵嚢胞＝膵液が膵内で漏れ出て生じる。よって内部に血管は無い。

真性膵嚢胞＝膵管の一部が嚢状に膨らんだもの。よってこれも内部に血管は無い。

腫瘍性膵嚢胞＝膵の外分泌細胞から生じる。漿液性嚢胞腺腫と粘液性嚢胞腺腫にわけられる。粘液性嚢胞腺腫は膵癌ほどではないものの悪性度が高く、やはり膵癌同様に血管に乏しい。漿液性嚢胞腺腫は、微小な嚢胞とその間に血管に富んだ隔壁構造が特徴で、大きさはせいぜい2cmぐらいにしかならない良性なもの。
6.脂肪肝のエコーとCTの所見は?(1つ)

ａ．高エコー・低吸収

ｂ．高エコー・等吸収

ｃ．高エコー・高吸収

ｄ．高エコー・低吸収

ｅ．低エコー・高吸収

解答 ａ

解説：肝臓に脂肪が溜まると、X線透過性が高くなる（つまり低吸収）ので、CTでは黒っぽく見えてくる。また、エコーでは、よく肝腎コントラストというように腎に比べて肝が白っぽく見えてくる。
7.X線透過性の結石は?(3つ)

ａ．燐酸カルシウム結石

ｂ．キサンチン結石

ｃ．尿酸結石

ｄ．シスチン結石

ｅ．カルシウム結石
解答 ｂ，ｃ，ｄ
解説：一般に、金属原子を含まないものはX線を通しやすい。よって、炭素原子とか窒素原子しか持っていない結石はX線透過性が高い。
8.頭部CTの水平断を頭側から尾側へ並び替えよ。

ａ．トルコ鞍

ｂ．第3脳室と4丘体

ｃ．松果体

ｄ．側脳室体部
解答 ａ→ｄ→ｂ→ｃ
解説：側脳室体部は、ほぼ大脳の中央であり、その真下に中脳・橋がある。下垂体は中脳の前にあり、松果体は中脳の後ろにある。４丘体は橋の背面である。ということで、こんなところでしょう。
	9　子宮内膜の肥厚を来たす疾患は？

a. 子宮外妊娠

b. 子宮体癌

c. 子宮頸癌

d. 正常妊娠


解答　ｂ

解説：子宮内膜増殖症のうち、異型性増殖症は前癌病変の一種とされ、子宮内膜上皮内癌（CIS）→子宮体癌という経過をとる。

	10　有効線量の大きい順に並べよ。

a,　 内照射

b,　組織内照射

c,  膣内照射

d,  術中照射

e,  外照射


解答　a→b→e→c→d

解説：総有効線量で比較しました。

a. ；Basedow病、分化型甲状腺癌でIの内服を行う。総有効線量は60～90Gy。

b. ；放射性同位元素でできた針などを刺入する（刺入可能→舌・口唇）。低線量率連続照射による総量60～70Gyが基本とされる。外部照射を先行させることもある。

c. ；子宮頸癌に行う。15～50Gy。

d. ；正常組織を照射野から除去して病巣を露出させ、照射する。膵癌・膀胱癌など。25～30Gy。

e. ；ライナック等の体外照射装置を用いて体外から単純に照射する。40～50Gy。

	１１　11.核種の半減期が正しいのはどれか?

a. 99mTc・・・6時間

b. 201Tl・・・73時間

c. F・・・110分

d. 123I・・・13時間

e. Ga・・・78時間


解答　全部〇

解説：全てその通りです。

	１２　 PET、SPECTについて正しいものは？ （１つ）

a, 陽電子が電子と合体して消滅する時に511keVの光子を1個放出する

b, 99mTc核種はMo-Tcジェネレーターにより過Tc酸Naの形で得られる

c, SPECTではaxialの撮影はできない

d, PETにおいてはTl,Tc,Iなどの短時間半減期核種を用いる。　　　Eの問題分は入手できず。


解答：b

解説：

a. ×；1対の光子を放出する。

b. 〇：その通り。Tc等は減衰の割合が大きいので、比較的半減期の長い親核種とイオン交換樹脂に吸着させておき、親核種が壊変してできる短半減期の娘核種を分離溶出する装置をジェネレーターと言う。

c. ×：できない→できる

d. ×：PET→SPECT

	１３　乳幼児肝炎と先天性胆道閉鎖の鑑別に最も有用な検査法は？（１つ）

a, CT

b, MRI

c, 肝胆道シンチ

d, 腹部単純X線撮影

e. e, エコー 


解答　ｃ

解説：

肝胆道シンチでは、腸管排泄像（－）なのが明瞭に分かる。特発性胆道閉鎖症・胆道閉鎖症等ではMRC(MR cholangiography)も有用。

	１４　最近死亡率の低下している癌は？（2つ）

a, 大腸癌

b, 肝細胞癌

c, 胃癌

d, 子宮頸癌

e, 肺癌


解答　ｃ、ｄ

解説：

死亡率の高い癌は、肺・胃・大腸など。骨腫瘍・皮膚癌・子宮癌は減少しているが、前立腺癌・胆道癌・肺癌は増加傾向にある。

	１５　晩発性放射線障害は？（２つ）

a, 宿酔

b, 骨髄抑制

c, 肺臓炎

d, 大腸肛門炎

e, 脱毛


解答　b,  e

解説：

主な晩発性放射線障害としては、発癌・小児の発育障害・生殖腺の障害（不妊）・骨髄抑制・白内障・皮膚潰瘍・脱毛・肺繊維症などが挙げられる。
	16.放射線影響のうち、非確定的影響でないものは?(2つ)

白内障
不妊
遺伝的影響
白血病
脱毛


<解答>遺伝的影響、白血病

<解説>

放射線障害は一般的に確率的障害、および確定的障害にわけるのが一般的です。要するに

確率的障害：ある障害にいたる放射線閾値が存在しない。

ex)発癌、遺伝

確定的障害:ある閾値を超える放射線を受けると必ずある障害をおこす．

ex)白内障、不妊、皮膚炎、脱毛、造血器障害

ということ。だから答えは上の二つ。

	17.高圧X線の特徴は?(選択肢あり)

①心陰影に重なつた病変を描出しやすい
②肋骨病変を描出しやすい
③肺野の淡い陰影を観察しやすい
④横隔膜ドーム下の病変を描出しやすい
⑤被爆量が少ない


<解答>①、④、⑤

<解説>

高圧X線による高圧撮影とは・・（以下chart放射線科より抜粋）

一般のX線撮影の管電圧が50～70KVであるのにたいして、大体100～150KV以上

のものを高圧撮影とよび、胸部撮影に最もよく利用される。高圧撮影の場合、被

写体透過によるX線減弱が小さくなり、被爆量も少ない。高圧撮影でコントラス

トは悪くなるが、肋骨や鎖骨、心陰影にかくれている肺病巣を識別しやくすくな

る。骨や石灰化像は見落としやすくなる。

といった感じのものらしい。だから答えは上のようになる。

	18.腎臓においてCT値30の病変を発見した。診断は?(1つ)

①腎血管筋脂肪腫
②腎嚢胞
③腎癌
④腎結核
⑤被膜下血腫


<解答>①

<解説>

CT値とはX線吸収値を

骨：＋1000、水：±0、空気：－1000

となるように等分して割り振った数値のこと。だから、CT値30というと、少し水より高吸収（白）になるものはどれでしょうかといった感じの問題。しるかそんなの。

	19・血管造影こついて正しいのはどれか?(1つ)

①小児ではやらない
②検査中透視をoffにしない
③術者は放射線防護服を着ない
④セルディンガー法で行う

⑤？


<解答>④

<解説>

①子供の心臓奇形の血管造影写真を見たことがある。やる。

②血管造影みたことあればわかる。無駄な被爆をさける。

③きるだろ。

④seldinger針と呼ばれる内套針、外套針からなる針を用いて血管を穿刺し、ガイドワイヤーを用いてカテーテルを挿入する方法が用いられている。正しい。

	20.シルエットサインの陽性所見が得られる区域について正しいものは?(選択肢あり)

①左横隔漠・・左S8

②右第2弓・・右S8

③下行大動脈・左S10

④？

⑤？


<解答>①、③？

<解説>

①左横隔膜・・左S8

②右第２弓・・右S5

③下行大動脈・・左S6,S10

な気がするんだけど・・

	21.甲状腺のIを用いたシンチグラムについて正しいものは?(選尺肢あり)

①亜急性甲状腺炎と甲状腺機能亢進症の鑑別に有用である
②Plummer病でhot noduleを示す
③甲状腺癌で陰性像を呈する
④123Iが主に用いられる

⑤？


<解答>全部正しい

<解説>

Iを用いたシンチを行うと甲状腺がホルモンの材料としてIを取り込む経路にのって、放射性同位体が甲状腺に取り込まれる。つまり、甲状腺ホルモン産生部位としての機能を果たしている部分はhotになり、機能を失っている部分はcoldに描出される。

①亜急性甲状腺炎では、感冒症状に引き続き移動性の甲状腺炎とともに、甲状腺ホルモンが逸脱して甲状腺機能亢進状態を呈する。でも、病変部位で甲状腺の産生を行っているわけでないからcoldに映る。対して甲状腺機能亢進症では、甲状腺刺激抗体にて刺激をうけた甲状腺がごりごり甲状腺ホルモンを産生している。よってhotに映る。よって鑑別に有用。

②Plummer病は甲状腺の機能性腫瘍。よって甲状腺ホルモン産生を行っている。だから○。

③言い切ることはやや危険性を伴うが、一般に甲状腺癌、甲状腺悪性リンパ腫、転移性癌では、甲状腺ホルモン産生は認められずcoldに映る。（但し分化型甲状腺癌の転移巣ではhotに映ることも・・）

④123Iが用いられる。131Iというのを見たことがあるかもしれないが、これは甲状腺機能亢進症に対する小線源治療に用いる核種である。混同しないこと。

⑤？

	22.乳房温存術について正しいものは?(遺尿肢あり)

①腫瘤径4cm以上のものに対して行う
②Halsted法後に照射する
③残存乳房に対して50~60Gy照射する
④乳癌の手術例のうち40％を占める
⑤5年後の再発率は30％に及ぶ


<解答>③、④、⑤

<解説>

①直感的に考えても、温存術を「～cm以上のもの」に行うはずがない。

②Halstedは、乳房温存術ではない。一番きつい奴である。

③らしい。

④ようです。

⑤ということ。
23.腹腔動脈造影でふつう見られない動脈は?(1つ)

１）脾動脈

２）胆嚢動脈

３）左胃動脈

４）右結腸動脈

５）胃十二指腸動脈

解説

Year note A4、標準放射線医学p448

１）○　２）○　３）○　４）×　５）○

右結腸動脈は上腸間膜動脈から出る。よって造影されない。その他は腹腔動脈。ちなみに、腹腔動脈造影動脈相で造影されるのは、脾動脈、総肝動脈、胃十二指腸動脈、固有肝動脈、右胃動脈、右胃大網動脈、左肝動脈、中肝動脈、右肝動脈、左葉背外側枝、左葉腹外側枝、右葉前枝、右葉後枝。

24.脳血流について誤っているものは?(選択肢あり)

１）血圧が低下すると脳血流が比例して低下する

２）過呼吸で脳血流量が増加する

３）老人と子供では脳血流が変わらない

４）正常の脳の血流量は200ml/100g脳重量/minである

５）開眼閉眼によつて後頭葉の血流量は変わらない
解説

標準生理学p533

１）×　２）×　３）×(?)　４）×　５）×

脳循環には、血圧の変動などによる脳還流圧の広範囲な変化に対して脳血流を一定に保つ調節機能が備わっている。脳組織のCO2分圧の上昇は脳血管の拡張を、CO2分圧の低下は収縮を引き起こす。よって過呼吸で脳血流は低下する。人の正常脳血流量は50ml/100g/minであって、脳重量を1500gとすると全脳血流量は750ml/minととなり、安静時心拍質量の12.5%にあたる。老人と子供では全脳血流量は変わるであろうが、１グラム当たりの血流量、つまり、ml/g/minで変わりがあるかどうかの記述は標準放射線医学、標準生理学に見つけることができなかった。開眼閉眼によって後頭葉の代謝量は変化し、血流は変わる。開眼によって

視覚野のニューロンの活動が上がり、その分代謝量が増加するため。

25.30歳以下では見られない疾患は。(1つ)

１）巨細抱腫

２）多発性骨髄腫

３）好酸球性肉芽腫

４）骨肉腫

５）ユーイング肉種

解説

１）○　２）×　３）○　４）○　５）○

標準放射線医学p632からのページ
巨細胞腫：20~40歳（65%）、20歳以下（14%）

多発性骨髄腫：40歳以降

好酸球性肉芽腫：現在histocytosis Xとして分類されている。Histocytosis Xは小児癌の1~2%を占める。

骨肉腫：10歳代約60%、20歳代約15%。

ユーイング肉腫：15歳がピーク、25歳以下で約95%、10歳未満は約30%。

26.骨シンチで成人より小児で集積を認める部位は(1つ)

１）肋骨

２）大腿骨骨端部

３）上腕骨骨幹部

４）下部腰椎

５）仙腸関節

解説

標準放射線医学p600より

１）×　２）○　３）×　４）×　５）×

成長板周囲の集積増加があるので、骨端部は小児で成人より集積を認める。

27.静脈性腎孟造影で片腎しか造影されないとき考える疾患は(選択肢あり)

１）悪性リンパ腫

２）腎孟腎炎

３）腎動脈塞栓

４）腎静脈血栓
解説

標準放射線医学p529より

１）×　２）△　３）○　４）○　

腎の造影欠如が見られる疾患

　①重症腎不全、②ショック、③高度の閉塞性尿路疾患、④腎動脈塞栓、⑤腎静脈血栓症、⑥急性重症腎盂腎炎、⑦腫瘍による腎静脈閉塞、⑧被膜下血腫

　白血病および悪性リンパ腫の腎実質への浸潤による腫大は両側性である。よって静脈性尿路造影では、腎杯系の圧排、進展の所見が見られ嚢胞腎に類似する。（嚢胞腎：spider leg deformity,クモの脚様変形が見られる。多発する大小の嚢胞によって腎杯及び漏斗部が圧排され進展された所見。）

　慢性腎盂腎炎は基本的には小児期の疾患で、細菌感染により直接もたらされる腎の障害が原因。腎の全層に及ぶ限局性の繊維性瘢痕が主体。腎の大きさは縮小。IVPでは腎の縮小、皮質のひ薄化、腎杯の変形が見られる。ただし急性重症腎盂腎炎では腎の造影は欠如する。
28.肺胞性陰影を認めるものは（選択肢あり)

１）悪性リンパ腫

２）塵肺

３）肺気腫

４）肺胞蛋白症

５）肺水腫
解説

１）○　２）×　３）×　４）○　５）○

悪性リンパ腫、肺胞蛋白症、肺水腫はそれぞれ肺胞の中に腫瘍細胞、蛋白の液、水、が入っている。それ故、肺胞性陰影を認める。

29.精索捻転と精巣上体炎の鑑別に有用なものは（1つ)

１）CT

２）MRI

３）単純X線

４）血管造影

５）精巣シンチ

解説

標準放射線医学p568

１）×　２）×　３）×　４）×　５）○

陰嚢シンチグラフィー：精巣捻転症と急性精巣上体炎の鑑別を目的として施行。精巣捻転症では、患側精巣への血流が途絶する。このため動脈相、プール相ともに患側精巣に一致した欠損を認める。急性精巣上体炎では炎症に伴って血流が増加する。このため動脈相では精索から陰嚢内に至る血管に沿った血流増加が見られる。またプール相では陰嚢内の病巣に一致して集積を認める。
30.虚血生大腸炎で特徴的なものは(1つ)

a. cobble stone appearance（敷石状陰影）

b. thumb printing(拇指圧痕像)

c. 輪状潰瘍

d. アフタ様潰瘍

答え　b.

a./d. cobble stone appearance(敷石状陰影)、アフタ様潰瘍はCrohn病。

b. thumb printing(拇指圧痕像)は、虚血性大腸炎specific。

c. 輪状潰瘍は結核性腸炎。

31.正しい文章を選択せよ。(1つ)

a. 単純X線は頭蓋内腫瘍の診断に役立たない
b. 耳小骨を見るためにはCTで1㎝以上のスライスを用いる。

c. 内耳孔入口部が2mm以上の場合は聴神経腫瘍を疑う。

d. 薄い骨の描出にはMRIが優れている。

e. CTで上顎洞の骨融解像を認めたら癌は否定できる

答え a.（あえて選ぶなら？）

a. 単純X線写真では、頭蓋内腫瘍による頭蓋内圧亢進所見、血管溝・血管孔像の拡張、頭蓋骨の菲薄化/透亮像・肥厚像、トルコ鞍の変形などを検知することができる。そのため単純X線写真が診断に全く役に立たないとは言えないものの、腫瘍の進展範囲を含めた正確な診断にはCT・MRIが不可欠である。

b. MRIでは耳小骨の描出はできず、描出にはX線CTが有用であるが、スライス幅を大きくしたら小さいものは見えなくなるのでは…？

c. 単純X線写真では、内耳道の上下径に2mm以上の左右差があれば大きい方に聴神経腫瘍の存在を疑うことができる。

d. MRIは骨の変化の詳細を描出する上ではCTに及ばない。

e. 骨融解像は悪性腫瘍の存在を強く疑わせる。

32.慢性関節リウマチで正しいものは(1つ)

a. DIP関節が主に侵される。

b. 滑膜炎は見られない。

c. 関節列隙は狭小化しない

d. 関節面の石灰化が特徴的である。

e. 環軸椎亜脱臼が見られる

答え e.

a. 慢性関節リウマチの手指の病変としては主にPIP関節、MCP関節が侵され、DIP関節はほとんど侵されない。DIP関節は変形性関節症や乾癬で炎症を生じる。

b. RAではrheumatoid factor陽性の滑膜炎が見られる。

c. 関節炎が数ヶ月以上継続すると、関節軟骨変性のために関節裂隙狭小化が出現する。

d. 関節周囲の石灰化はCharcot関節、偽通風、滑膜性骨軟骨腫症、石灰化腱周囲炎、石灰化滑液包炎、腎透析患者などで見られる。

e. RAで見られる環軸椎亜脱臼は、高頻度に神経症状を惹起し、特に垂直方向への亜脱臼は延髄圧迫につながり、突然死の原因となる。

33.乳癌を疑わせる所見は(選択肢あり)

a. spicula形成が見られる

b. 皮膚の引き込みが認められる

c. 腫瘍に脂肪成分が存在する。

d. 腫瘍の辺縁が比較的整っている。

e. 微細な石灰化を認める

答え a. b. e. 

a. 乳房軟線撮影でのspicula（毛羽立ち・針状影）は悪性所見である。

b. 皮膚の引き込みde’lleやdimplingなどが見られる。

c. 単純X線写真における陰影の濃度では、脂肪を含むfat-containing腫瘤影は悪性の可能性は低く、X線透過性の悪いものほど悪性の可能性が高い。

d. 腫瘍の辺縁が不整でspiculaの目だつものほど悪性である。

e. 棘状の不整微細石灰化distortionを認める。

34.小児の疾患と診断法で間違った組み合わせは(1つ)

a. 気管異物－呼気時の胸部X線単純撮影
b. 小児虐待一頭部CT

c. 肥厚性幽門狭窄症一バリウムによる上部消化管造影

d. 尿路感染症一排泄性膀胱尿道造影

e. 髄芽腫一頭部MRI

答え d.

a. 呼気相に気管内異物の存在する閉塞側の肺で透亮性亢進、容量不減、縦隔の健側偏位を認める。

b. 頭部外傷を疑う。

c. 胃幽門部の狭小化と長さの増加所見string sign(=umbrella sign)、肥厚した幽門筋による十二指腸底部圧迫像Kirklin sign、幽門前庭部末端の嘴状変形beak sign、幽門筋と幽門輪のそれぞれが肥厚してその間に作られる凹み像Twining sign等を認める。

d. 尿路感染症の診断には中間尿・膀胱穿刺尿などの培養が不可欠である。小児の上部尿路感染症では半数以上の症例が、膀胱尿管逆流や尿道奇形、尿路通過障害を伴う複雑性尿路感染症を有するが、排泄性膀胱尿道造影はそのうち特に膀胱尿管逆流の程度の評価に有効である。

e. 髄芽腫のMRI所見は、T1WIで等～低信号、T2WIで高～等信号であり、Gd造影では均一にenhanceされる。CTでは均質な淡い高吸収域を示し、均一に造影される。また脳室の対称性拡大が見られる。

	35.内視鏡で粘膜ひだの集合が見られた場合、早期胃癌と胃潰瘍を鑑別する上で胃潰瘍を

強く疑わせる所見(1つ)

a. ひだが太くなる。

b. ひだの虫食いが見られる。

c. ひだの途絶がある。

d. ひだが融合する。

e. ひだが緩やかに細くなる


答え e.

a./b./c./d. ひだの棍棒状肥厚、虫食い状中断、急激な中断、癒合は早期癌の所見である。

e. 早期癌ではひだの急激なやせ細りが見られる。

36.SPECTについて正しい文章を選べ。(選択肢あり)

a. アルツハイマーでは側頭葉、頭頂葉の血流低下が見られる。

b. 左中大脳動脈の梗塞では対側小脳の血流低下が見られる

c. 慢性内頸動脈狭窄はダイアモックス負荷SPECTの良い適応である

d. 中大脳動脈塞栓症ではSPECTで早期から血流低下が見られる

答え すべて

a. 頭頂葉・側頭葉の連合野の血流低下が見られ、単純X線写真で軽度の萎縮しか所見のない初期のアルツハイマー病の診断に有用である。

b. 正しい（？）。

c. ダイアモックス（Diamox:薬品名 アセタゾラミド）は血管拡張作用を有し、この負荷のもとにSPECTを実施することで血流の増加が見られるかどうかを見る事により、脳循環予備能を評価することができる。慢性の循環障害では既に血管が生理的に拡張しきっているので血流増加は見られない。

d. 正しい(?)。

37.カテーテルによる治療を行わないものは(1つ)

HCC

髄膜腫

脳出血

動静脈奇形

腎血管性高血圧

解答：

　HCCに対しては、栄養動脈を塞栓する治療法（TAE）がある。髄膜腫に対しては、手術時の出血を少なくする目的で栄養動脈を塞栓することがある。動静脈奇形では流入動脈を塞栓する。腎血管性高血圧ではバルーンで血管を拡張させる。正解は脳出血。

38.後腹膜腔を腎筋膜前葉と後葉で3つにわける時、腎周囲脂肪体に含まれる臓器は。(1つ)

下行結腸

肝

膵

胃

副腎

解答：

　腎周囲脂肪体は腎筋膜前葉と後葉の間に挟まれる（腎筋膜に包まれる）部分である。肝と胃は腹腔内臓器である。下行結腸と膵、副腎は後腹膜臓器である。副腎は腎の上方で腎筋膜に包まれる。ということは、腎周囲脂肪体に含まれる。正解は副腎。
39.骨軟化症について正しい文章は(1つ)

閉経後の女性に多い。

ステロイド服用やクッシング症候群で見られる。

ビタミンC欠乏が原因となる。

類骨の減少が見られる

X線で偽骨折が見られる
解答：

　閉経後（エストロゲン減少）の女性に多く、ステロイド服用やクッシング症候群で見られるのは骨粗鬆症である。骨軟化症はビタミンD欠乏が原因となり、化骨不全と類骨の相対的増加が見られ、X線で偽骨折が見られる。正解は「X線で偽骨折が見られる」。

40.シンチグラフィーについて正しい組み合わせは(選尺肢あり)

シェーグレン症候群－TcO4―
アルドステロン症－I131アドステロール

＜？＞

肺梗塞－Tc-MAA

消化管出血－Tc-HAS
解答：

　説明しづらい。「分からない」選択肢については分からないが、ほかは全て正しい。放射線BSTの核医学の講義でまとまった表が配布されるので、それを見てください。
41.放対線が有効な腫瘍は(2つ)

<?>

骨肉腫肺転移

胚細胞腫

肺小細胞癌
悪性黒色腫

解答：

　肺小細胞癌には手術をせず化学療法＋放射線療法が標準治療。非小細胞癌でも手術不能例やⅢ期Ⅳ期では放射線治療を行う。胚細胞腫（特に未分化なもの）には放射線が効果あり。そのほか放射線の効果がある腫瘍は、舌癌、咽頭癌、上顎癌、子宮頚癌、Hodgkin病などがある。骨肉腫は放射線感受性が低いと言われる一方で放射線有効という報告もある。が、長期成績が出てくるにつれ再発や二次性腫瘍の発生が報告されており、現時点では結局放射線療法への期待は少ない。悪性黒色腫は放射線感受性が低い。正解は胚細胞腫と肺小細胞癌。
42.尾伏葉はクイノー分類ではどれに相当するか(1つ)

S1

S1とS2

S2

S1とS4

S6

解答：

　S1=尾伏葉、S2=左外上、S3=左外下、S4=内側、S5=右前下、S6=右後下、S7=右後上、S8=右前上。というわけで、正解はS1。　　

　　　　　　　　　　　　　
43.肝臓のうち、MRI T2でlow intensityのものは(1つ)

肝嚢胞

ヘモクロマトーシス

肝細胞癌

転移性肝腫瘍

海綿状血管腫

解答：

　ヘモジデリンはT2でlow intensityとなる。例えば脳出血の慢性期ではヘモジデリンによるlowな領域が周囲に出てくる。肝嚢胞は液体が貯留しており、T1でhigh、T2でlow。HCCはT1T2のいずれかで高信号。転移性肝腫瘍ではT1でlow、T2でhigh。血管腫は動脈が増生しており、oxyHb濃度が高く、T2でhighとなる。正解は、組織にヘモジデリンが沈着するヘモクロマトーシス。
44.CT,MRIに関して正しいものを選択せよ(選択肢あり)

１）脳実質はBBBがあるために正常では造影されない

２）造影MRIは造影CTとほぼ同じだがflow voidがある点で異なる

３）＜？＞

４）＜？＞

５）＜？＞

解答

１）脳実質はBBBがあるために正常では造影されない　

⇒○：造影剤は通れない。一般にBBBは、脂溶性・低分子物質ほどよく通過する。

２）造影MRIは造影CTとほぼ同じだがflow voidがある点で異なる

⇒○：flow voidは液流無信号化の意味。血流内の励起されたプロトンが磁化の計測時には撮像スライスからはずれるために血管腔からの信号が減少することを指す。似た意味の語に、signal voidがある。どちらも、当然ながらMRIで使われる用語である。

３）＜？＞

４）＜？＞

５）＜？＞

45.CT,MRIに関して誤っているものを選択せよ(1つ)

１）眼球異物では金属片がある場合は周辺組織と磁性が異なるのでMRIが有効である

２）頭蓋底骨折はCT水平断が有効である。

３）眼窩骨折はCT冠伏断が有効である。

４）<?>

５）<?>

解答

１）眼球異物では金属片がある場合は周辺組織と磁性が異なるのでMRIが有効である

⇒×：危険である。金属は磁場に引き付けられてしまう。
２）頭蓋底骨折はCT水平断が有効である。⇒○：頭蓋底は水平だから。

３）眼窩骨折はCT冠伏断が有効である。⇒○：眼窩を構成する骨は冠状断で最も断面積が大きく見やすい。骨の方向が冠状断だから。

４）<?>

５）<?>

46.放射線治療に関して正しいものを選べ(選択肢あり)

根治を目指す場合、照射可能な線量は周囲の正常組織の放射線感受性によって決まる。

再発した場合は以前よりも多い線量を当てる必要がある。
皮膚癌にはβ線を用いる。

骨転移による脊髄圧迫などでは、晩発障害を無視することがある。

腺癌は扁平上皮癌よりも放射線感受性が高い。
解答

１）根治を目指す場合、照射可能な線量は周囲の正常組織の放射線感受性によって決まる。
⇒その通り。標的細胞にだけ選択的に放射線が当たるなら、理論的にはどれだけ放射線をかけてもよい。実際には正常細胞を障害するから問題となる。
２）再発した場合は以前よりも多い線量を当てる必要がある。

⇒○放射線低感受性の癌細胞が残るのだから以前よりも強い線量を当てる必要があると思われる。

３）皮膚癌にはβ線を用いる。⇒○　以下の参考を見ること。

　参考：放射性元素のβ‐崩壊で放出される電子の流れである．β‐線のエネルギーは均一ではなく，ある範囲にわたる連続スペクトルを示し，その最大エネルギーは各放射性元素によって決まっている．電離作用，写真作用，螢光作用を有する．β‐線の生体組織内における飛程は3mm程度であって，それより深い部分にはほとんど到達しない．この性質を利用して表在性疾患のβ‐線治療が行われる

４）骨転移による脊髄圧迫などでは、晩発障害を無視することがある。
⇒○：骨転移では、余命いくばくもないので、QOLを優先する。
５）腺癌は扁平上皮癌よりも放射線感受性が高い⇒×：頻出！！

47.同じ線量で照射するとき効果に影響を与えるものは?(選尺肢あり)

１）酸素分圧

２）温度

３）線量率

４）組織の放射線感受性

５）＜？＞
解答

１）酸素分圧⇒○：高いほど効果的
２）温度⇒○：高いほど効果的
３）線量率⇒○：いわずもがな
４）組織の放射線感受性⇒○
５）＜？＞

48.MRIについて正しいものは?（どれも正誤不明）

１）椎間板の髄核は…<?>
２）T2で椎体の中央部は脊髄よりもlow intensityである。

３）骨皮質はT1,T2でともに脳よりもlow intensityである。

４）T1,2ともに骨膜は筋肉よりもlow intensityである。

５）<?>

解答
１）椎間板の髄核は…<?>

⇒解説つけようがないです。

２）T2で椎体の中央部は脊髄よりもlow intensityである。

⇒○？：画像を見る限りそう見えました。

３）骨皮質はT1,T2でともに脳よりもlow intensityである。

⇒？？？

４）T1,2ともに骨膜は筋肉よりもlow intensityである。

⇒○？：画像を見る限りそう見えました。

５）<?>

49.5年前から腎機能の低下している症例。尿蛋白2+、．．．。次の中から誤った処置法を選べ。(1つ)

１）造影CTを撮る

２）エコーをとる。

３）病歴をとる。

４）尿蛋白をもう一度計る。<?>

５）<?>

解答
１）造影CTを撮る⇒×：これが答え：腎機能悪化を助長する。他の選択肢はいずれも非侵襲的な病態把握方法で問題なし。
50.上縦隔に後発するものはどれか。

１）気管支嚢胞

２）神経原性腫瘍

３）胸腺腫

４）奇形種

５）異所性甲状腺腫

解答
１）気管支嚢胞×２）神経原性腫瘍×３）胸腺腫○４）奇形種○５）異所性甲状腺腫○
参考：上前縦隔⇒胸腺種・胸腺関連腫瘍・奇形腫・胚細胞性腫瘍・縦隔内甲状腺腫

中縦隔　⇒リンパ性腫瘍（悪性・良性リンパ腫）・気管支嚢胞・心膜嚢胞・

後縦隔　⇒神経原生腫瘍・消化管嚢胞

