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研究成果の概要（和文）：CTの臨床的有効性について、各領域における代表的疾患の臨床的有用性を検証した論
文を集積し、画像診断のガイドラインとして報告した。また低被曝に伴う画像劣化を補う方法として再構成アル
ゴリズムを見直した。従来型逐次近似再構成技術、モデルベースの逐次近似法の技術について、従来法と対比
し、その被曝低減効果と画質への影響について検討し、モデルベースの逐次近似法によって臨床的に問題ないレ
ベルで大幅な被曝線量の低減がはかれることが可能となることが明らかにした。また低電圧を用いることで、造
影効果が高まる一方、被曝量が低下することを見いだし、小児や腎機能の低下した患者での有用性を報告した。

研究成果の概要（英文）：The value of CT studies were evaluated in various organs and diseases by 
means of literature search. This results were reported in Japanese Imaging Guidelines. The value of 
model based iterative reconstruction was clinically evaluated in comparison with filtered back 
projection technique. We found substantial radiation dose reduction can be achieved while image 
quality was maintained. We also found low voltage CT technique is useful not only in reducing 
radiation dose but also increasing CT attenuation of contrast material. This technique was useful in
 pediatric patients and patients with renal dysfunction.

研究分野：放射線診断学
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  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
低被曝法、低電圧撮像及びdual energy CTによるmonochromatic image、逐次近似法などを適切に使うことで、
診断能を維持したまま、低被曝及び造影剤減量が可能となることを明らかとした。今後の日常診療においてこれ
らの技術を使うことで、診断的に許容できる範囲で大幅な低被曝を達成できることを明らかにした。国民のCT 
による被曝量の低下に寄与できると考える。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 
CT や MRI を中心にした画像検査が疾病の診断、治療に果たす役割は顕著であり、多くの医
療機関においてルーチンの検査として普及している。特に我が国で保有している人口あたりの
CT 台数は世界一で、施行されている CT 検査も非常に多い。さらに近年マルチスライスＣＴ
に急速に普及し、検査数も増加傾向が見られる。そのため国民の CT による被曝量も世界で最
も多いとされている。 
このような背景においては CT検査の被曝量減少は非常に重要な課題である。 

 
２．研究の目的 
本研究は CT 検査による被曝量を可及的に減少させることを目的として 
①CT の臨床的有用性について探索的な検討に基づく臨床適応についての再検討 
②被曝低減の新技術による臨床的効果等を総合的に検討し、CT による被曝を、診断的に許容
できる範囲で可及的に低下させ臨床指標(プロトコル)をつくることを目的とする。 
 
 
３．研究の方法 
 
1. 文献検索を中心とした探索的研究ならびに諸外国のガイドラインの比較検討 
頭部、頭頚部、胸部、心血管系、消化器系、泌尿生殖器系、小児の各領域に於いて CT で検査
がおこなわれる頻度が高い疾患に対して（各区領域トップ 5 程度）、CT の有用性の指標とな
り得る項目を絞り込み、PubMed 等の索エンジンを用いて網羅的なメタアナリシスを中心とし
たエビデンスレベルの高い文献の抽出ならびにガイドライン収集をおこなう。研究の選択及び
データベース化を行う。必要があれば CT との比較対象及び代替検査として単純 X 線、MRI、
核医学検査等他の画像検査についての検索も行う。 
これらの集積した文献データを統合し、分析する。様々の領域において、国内ならびに欧米
のガイドラインの比較検討を行い、得られた結果は論文投稿するとともに、今後計画されてい
る画像診断ガイドライン改訂において推奨度を決定するための重要な資料として用い、臨床の
現場でより適切な CTの使用、我が国における画像診断の Choosing Wiselyを提唱することを
目指す。なお、この段階においては高度な疫学的手法を要すると考えられるため、適宜、疫学・
医療統計に詳しい専門家のアドバイスを受けることも計画している。 
 
 
2. CT の被曝低減技術の基礎及び臨床研究 
基礎研究（前臨床）として種々の被曝低減技術のなかで、被曝低減効果が大きいと考えられて
いる従来型の逐次近似によるノイズ低減処理（IR_FBP）及び model base 型の逐次近似法に
ついて filtered back projection 法を対照として、CT 専用のファントムを用いて線量低減なら
びに低コントラスト検出能の改善効果を目的として、撮像パラメーターの適正化をおこなう。 
 
2. CT の被曝低減技術の基礎及び臨床研究 
基礎実験の撮像条件をもとに臨床研究として頭部ＣＴ，胸部肺癌スクリーニング、心臓ＣＴ，
腹部ダイナミックＣＴ、小児ＣＴなどの領域において複数の施設に於いて多施設共同研究を実
施する。研究期間はおよそ 6 ヶ月として、各施設各 100 名（20 例 X5 群）の患者において、
画像のノイズ、アーチファクトならびに総合画質評価を、通常の filtered back projection 処理
および逐次近似前後での画質について定量的定性的に評価する。 
以上のデータにより、どの程度低被曝撮像法が臨床プロトコールへ導入できるか検討する。
また上記 1 における探索的検討による結果と合せて、様々な疾患における低被曝 CT 検査の臨
床的指標（プロトコル）を作成する。 
 
臨床指標の作成及び論文投稿(データ解析と投稿) 
前年度に引き続き、文献検索を中心とした探索的研究ならびに諸外国のガイドラインの比較検
討や CTの被曝低減技術の基礎及び臨床研究を行い、臨床指標の作成及び論文を執筆し、投稿す
る。また、これらの結果を関連学会に発表する。 
 
４．研究成果 
CT における被曝低減を目的として、CT の臨床的有効性についての探索的研究としてまず、CT
検査が本当に国民の健康増進に寄与しているかどうかのエビデンスについてこれまでに出され
た数多くの文献を検証し、頭部、頭頚部、胸部、心血管系、消化器系、泌尿生殖器系、小児の
各領域における代表的疾患においてその臨床的有用性を検証した論文を集積し、CT の適応を再
検討した。その結果の一部については画像診断のガイドラインとして報告した。 
一方被曝低減の基礎的及び臨床的研究として、低被曝に伴う画像劣化を補う方法として再構
成アルゴリズムを見直した。臨床機に搭載されている従来型逐次近似再構成技術、現在研究段
階にあって今後臨床応用が期待されるモデルベースの逐次近似法の技術について、従来の
conventional な filtered back projection 法と対比し、その被曝低減効果と画質に与える影



響について検討した。 
その臨床評価として、低被曝検査が特に重要と考えられる頭部、胸部、心臓、腹部領域にお
いて逐次近似再構成法における画像の特徴や病変検出能、X 線量低減などについて検討を行っ
た。 
その結果、モデルベースの逐次近似法を用いることで、臨床的に問題ないレベルで大幅な被
曝線量の低減がはかれることが可能となることが明らかとした。しかし、画像の texture が従
来のものとは異なったものとなるため、読影に習熟する必要があることも分かった。また同時
に逐次近似を行うことで、金属のアーチファクトを低減することも可能となることが明らかと
なり、ステント内腔の狭窄などの評価能が向上した。 
 また、通常の CTの管電圧は 120kVp である。一方、80-100 kVp 程度の低電圧を用いることで、
我々はヨードの吸収値は著しく高くなる（造影効果が高まる）。一方、Ｘ線量は減少し、被曝量
が低下することを報告してきた。このため小児を始め、腎機能の低下した患者でも造影剤量を
低減可能であることも明らかにした。 
 さらに被曝低減の基礎的及び臨床的研究として、放射線被曝低減を目的として多くの研究を
行い、論文投稿し、論文が採択された。下記の論文はその代表的な論文である。 
 
1.  移植ドナーに対する低被曝化の研究 
100kVp +AIDR3D のプロトコルを用いることで 120Vp＋FBP の従来プロトコルに比べて被ばくを
40%以上低減、造影剤を 20%低減しても高い CNR と視覚評価が得られた 
ことを示した。 特に実際のグラフト重量と CTでのシミュレーション計測が 100kVp+AIDR プロ
トコルでも low dose protocol を画質の面だけでなく、臨床的に使え 
る手法であることを証明した。 
 
2. 胸部 CT における乳腺被曝低減の研究 
今まで乳腺の被曝低減方法には複数報告されているが、SD を設定する自動露出機構 Auto 
Exposure Control は高体重患者での被曝が大きくなる問題点があった。 
胸部CTにおいては撮像時のCTDIvolを低く設定することで簡便に被曝低減が可能と考えられ
るが、体格によって実際の被曝低減率は異なっている。そこで近年、体格を考慮した新しい線
量指標である SSDE を用いて個々人の正確な被曝線量の予測を行った。スキャン前のスカウト画
像から体格を測定し、SSDE が一定になるようにスキャンごとに CTDIvol を設定して、胸部 CT
を行った。これにより CTDIvol を一定にして CTスキャンした群と比べて、患者間の乳腺被曝量
のバラツキは減少し、被曝線量を低く抑えることが可能であった。 
 
3. 小児おける低電圧と逐次近似の併用 CTを用いた被曝低減の検討 
低電圧を使うことで、被曝量は減少可能であるが、ノイズが増加する。一方、小児においては
体格が小さなため、ノイズの増加はそれほど問題とならない。さらに逐次近似法を併用するこ
とで、ノイズ除去が有効になることを明らかにした。 
 
4. 低電圧撮像における冠動脈プラーク検出の研究 
脂肪性及び線維脂肪性のプラークの CT 値について 100-kVp と 120-kVp で比較したところ、定
量的にも定性的にも両者の間に有意の差は認めず、ほぼ同等の診断能が得られることが明らか
となり、低電圧での撮像によって、同等の診断を低被曝で得られることが明らかとなった。 
 
5. dual energy 法による造影剤腎症の high risk 患者における冠動脈 CT 
腎機能が低下している患者では造影剤腎症の high risk が高いが、様々な臨床的状況で造影剤
を用いた検査が必要である。dual-layer spectral detector system による低電圧撮像技術を
使うことで、被曝量を低減しながら、造影剤の造影効果を高めることが可能である。我々は 30
例の high risk の患者に対して、30 例のコントロールに対して、比較したところ、50KeV を用
いることで、造影剤量を 50％低減するも、画質は保たれることを明らかにした。 
 
6. CT colonography における electric cleansing における Virtual monochromatic image の
有用性 
Virtual monochromatic image の技術を使うことで、electric cleansing を低被曝で、他科医
精度で行うことが可能なことが明らかとなり、CTC での Virtual monochromatic image の有用
性を明かとした。 
 
 
以上の研究で明らかなように低被曝法、低電圧撮像及び dual energy CT による monochromatic 
image、逐次近似法などを適切に使うことで、診断能を維持したまま、低被曝及び造影剤減量が
可能となることを明らかとした。 
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