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研究成果の概要（和文）：マイクロスコピーコイルを使用することにより 300μm 程度の空間分

解能で撮像された顎骨の MR 画像が得られ，MR 画像データから骨梁構造解析像の描出ができ，

骨梁構造画像より骨梁構造解析パラメーターの算出が可能であった。このことより，MRI マイ

クロスコピーコイルを使用して顎骨の骨質の評価できる可能性が示唆された。 

 
研究成果の概要（英文）：We were able to depict high resolution MR images using microscopy 
coil of 47mm inner diameter. And, we could choose trabecular bone structure from MR images 
of the jaw using the mathematical morphological filter. It was suggested that we were 
able to evaluate bone quality of the jaw using MRI microscopy coil. 
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１．研究開始当初の背景 
近年，特に若年者の顎骨の脆弱化，加齢によ
る骨粗鬆症や骨折の予後判定およびインプ
ラントの術前検査等，顎骨の質的検査が日常
歯科臨床にて必要不可欠となってきている。
マイクロスコピーコイルによる MRIの撮像が
開発され，空間分解能の高い MR 像を得るこ
とが可能となった。 
 
 

２．研究の目的 
空間分解能の高い MRIマイクロスコピーコイ
ルによる MRI のデジタル情報により被曝の
ない顎骨の骨梁解析を施行し，骨粗鬆症や骨
折の予後判定およびインプラントの術前検
査等，顎骨の質的検査等の骨質改善への臨床
応用の可能性を試みることである。 
 
 
 



３．研究の方法 
(1) MRI マイクロスコピーコイルの撮像範囲 
 使用した MRI 装置は 1.5Tesla の超伝導 MR
装置（Intera Achieva 1.5T, Philips Medical 
Systems）であり，コイルは 110mm 径の従来
の表面コイル，47mm 径および 23mm 径のマイ
クロスコピーコイルを使用した。それぞれの
コイルにて内部にベビーオイルで満たした
ファントムをコイルの中心がファントムの
中心になるように固定し，Turbo spin echo
法 T1 強調像にて撮像した。 

撮像条件は 538/14msec（TR/TE），スライス厚
1.0mm，FOV は 70mm，マトリックス 224×156，
Turbo factor 3，加算回数 6回とした。撮像
された MR 画像について MRI のコンソール上
でコイル表層からの距離に伴う信号強度を
計測した。また，上記撮影条件にてボランテ
ィアの健常な下顎骨を各コイルにて撮像し，
得られた画像について視覚的評価を行った。 
 
(2) MRI 撮像条件の検討 

対象は歯科医師ボランティア（男性，年齢
31 歳）の健常な下顎骨とした。47mm 径のマ
イクロスコピーコイルを用いて TSE 法 T1 強
調像にて下顎第一大臼歯部を撮像した。撮像
条件は①538/14msec（TR/TE），スライス厚
1.0mm，FOV は 70mm，マトリックス 224×156，
Turbo factor 3，加算回数 6回，②487/20msec
（TR/TE），スライス厚 1.0mm，FOV は 70mm，
マトリックス 512×512，Turbo factor 3，加
算回数 6回とし，マイクロスコピーコイルが
被験者の下に来るようにし，コイルと撮像部
位がしっかり接するように被験者が伏臥位
の状態で撮像した。 
得られた下顎骨の MR 画像について視覚的評
価を行い撮像条件の検討を行った。 
 
(3) MRI マイクロスコピーコイルによる顎骨

の骨梁構造解析 
 対象は本研究の趣旨を説明し，インフォー
ムドコンセントを得た学生ボランティア 8人
の健常な下顎 15 側（男性 6名，女性 2名，
年齢：23-25 歳，平均年齢：23.5 歳）とした。
尚，対象の学生は全身的な疾患の既往が無い
者とし，撮像部位に根尖性歯周炎，重度の歯
周炎および智歯周囲炎が無い健常側とした。
また， 47mm 径のマイクロスコピーコイルを
用いて TSE 法 T1 強調像にて下顎第一大臼歯

部を撮像した。撮像条件は 538/14msec
（TR/TE），スライス厚 1.0mm，FOV は 70mm，
マトリックス 224×156，Turbo factor 3，加
算回数 6回で，マイクロスコピーコイルが被
験者の下に来るようにし，コイルと撮像部位
がしっかり接するように被験者が伏臥位の
状態で撮像した。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
得られた下顎第一大臼歯部の MR 画像デー

タについて骨梁解析ソフトウェアー
（TRI2D-BON, Ratoc System Engineering Co. 
Ltd.）にて下顎第一大臼歯根尖相当部に 11.6
×10.1mm の関心領域を設定し，モルフォロジ
カルフィルターを使用して画像処理を行っ
た。本研究ではモルフォロジカルフィルター
には skeleton operation 演算式： 
    N        N 
Sk(X) =∪Sn(X) =∪[(X○＋nB)－(X○＋nB)B] 
    n = 0             n = 0 
を使用した。Xは原画像，Sk(X)は和集合画像，
Sn(X)は部分集合画像，nは演算処理回数，N
は最終演算回数，∪は集合の結び，Bは構造
要素，○＋はdilation，(X○＋nB)Bはclosing，－
は画像差分処理を示す。抽出された骨梁構造
画像をしきい値 1で二値化し，バイナリ骨梁
構造画像とし，和集合n = 1-7 を対象に骨梁
構造解析を行った。骨梁解析項目は骨格面積
(Sk. Ar)，骨格周囲長(Sk. P)，骨格幅(Sk. Th)，
骨格数(Sk. N)，骨格間隙(Sk. Sp)，骨格中
心間距離(Sk.Spec)，骨格の複雑性を示すフ
ラクタル次元(FD)，スターボリューム解析に
よる骨格腔体積(Vsk)および骨髄腔体積
(Vsp)とし，さらにNode-strut解析を行った。 
 
 
 
４．研究成果 
(1) MRI マイクロスコピーの撮像範囲につい

て 
 110mm 径の従来の表面コイルの表層の信号
強度に対してマイクロスコピーコイルの表
層の信号強度は高く，47mm 径のマイクロスコ
ピーコイルよりも 23mm 径のマイクロスコピ
ーコイルの表層の信号強度は高かった。 
 
 



 
 
 
 
 
 
 
 

また，マイクロスコピーコイルは画像上，
半円状の信号領域を呈しておりマイクロス
コピーコイルの直径が小さくなるにしたが
い信号領域も小さくなった。また，表層から
の深度が増加するに従って信号強度が低下
し，23mm 径のマイクロスコピーコイルは最も
急激に信号強度が低下した。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

110mm 径の従来の表面コイルで得られた下
顎第一大臼歯部の画像に対し，47mm 径および
23mm 径のマイクロスコピーコイルで得られ
た画像は中心部で良好な画像が得られた。 

また，マイクロスコピーコイルの比較では
径が小さくなる分，23mm 径のコイルは 47mm
径のよりも良好な画像が得られる範囲が狭
くなった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
(2) MRI 撮像条件の検討について 
 マトリックス 224×156 で撮像した MR画像
に対して，マトリックス 512×512 で撮像し
た MR 画像は詳細な解剖学的構造が描出でき
た。 
 
 
 
 
 
 
 

しかしながら，両者を比較するとマトリッ
クス 512×512 の MR 画像はマトリックス 224
×156 の画像より粗い画像であった。また，
各条件での撮像時間はマトリックス 224×
156 で 3分 38 秒，マトリックス 512×512 で
13 分 19 秒であった。 
3) MRIマイクロスコピーコイルによる顎骨の
骨梁構造解析について 
マイクロスコピーコイルを使用すること

により良好な MR 画像が得られた。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 得られた MR 画像データにモルフォロジー
画像処理を行うことによって和集合 n=1-7の
バイナリ骨梁構造画像が抽出できた。 
 また，得られたバイナリ骨梁構造解析像に
対し骨梁構造解析を行い骨格領域面積
(Sk.Ar)(mm2)：569.68±29.35，骨格周囲長
(SkP)(mm)：364．49±15.89，骨格領域面積
/ROI 面積(Sk. Ar/T.Ar)(%)：48.62±2.51，
骨格幅(Sk.Th)(mcm)：3.13±0.13，骨格数
(Sk.N)(1/mm) ： 0.16 ± 0.01 ， 骨 格 間 幅
(Sk.Sp)(mcm)：3.31±0.28，骨格中心距離
(Sk.Spce)(mcm)：6.44±0.29，フラクタル次
元(FD)：1.78±0.01，スターボリューム解析
における骨格腔体積(Vsk)：0.59±0.03，骨
髄腔体積(Vsp)：0.52±0.05，Node-strut 解
析 に お け る 接 合 点 個 数 /ROI 面 積
(N.Nd/T.Ar)(1/mm2)：0.24±0.02，端点数/ROI
面積(N.Tm/T.Ar)(1/mm2)：0.09±0.02，端点
間距離/骨格線総長(TmTm/TSL)(%)：1.49±
0.50 ， 結 合 点 間 距 離 / 骨 格 線 総 長
(NdNd/TSL)(%)：77.06±3.76，骨格線総長
/ROI 面積(TSL/T.Ar)(%)：19.58±1.25，端点
間距離/ROI 面積(TmTm/T.Ar)：0.29±0.09 お
よ び 結 合 点 間 距 離 /ROI 面 積
(NdNd/T.Ar)(%)：15.12±1.60 の 17 種類の骨
梁構造パラメーターの数値が得られた。 
 
①MRI マイクロスコピーコイルの撮像範囲に



ついて 
今回，我々は 110mm 径の従来の表面コイル

と 47mm 径および 23mm 径のマイクロスコピー
コイルの撮像範囲について検討した。従来の
表面コイルよりマイクロスコピーコイルの
ほうが、表層における信号強度が高かったも
のの，コイルの径が小さくなるにつれて信号
領域が狭くなった。これは，コイルの大きさ
を直径とした半円状の信号領域を呈する表
面コイルの特徴からなる。また，マイクロス
コピーコイルは深部にいくにしたがって信
号強度が急激に低下し，SNR の低下につなが
る。そのため，臨床では体表に近い撮像領域
に限られ，医科領域では主に指骨，膝蓋骨，
腫骨などの末梢骨の検査に用いられている。
本検討では，下顎骨を従来の表面コイルとマ
イクロスコピーコイルにて撮像したが、110
ｍｍ径の従来の表面コイルを使用して得ら
れた MR 画像よりもマイクロスコピーコイル
を使用して得られた画像のほうが良好な画
像が得られた。これは，下顎骨が体表に近い
位置にみられるため十分な信号強度が得ら
れたためと考えられる。また，マイクロスコ
ピーコイルの径が小さく，受信する雑音値が
少ないため従来の表面コイルよりも SNRが高
い画像が得られたと考える。しかし，23mm 径
のマイクロスコピーコイルで撮影した画像
は 47mm 径のマイクロスコピーコイルで撮像
した画像より良好な画像を得られる範囲が
狭く，顎骨までの脂肪層が厚い場合や下顎骨
が厚い場合などは，良好な画像が得られない
可能性があり，撮像範囲が狭い分コイルの設
定が非常に困難になると考えられる。そのた
め，23mm 径よりも 47mm 径のマイクロスコイ
ーコイルのほうが下顎骨の MR 撮像に適切で
あると考えられる。 
 
②MRI 撮像条件の検討について 

近年，骨梁構造を 100μm 程度の空間分解
能で描出し，骨粗鬆症患者の骨質評価への応
用が検討されており，Wehrli ら 10はピクセル
サイズが 137×137μm で，Majumdar ら 11はピ
クセルサイズが 156×156μmで橈骨を撮像し
骨梁構造を描出している。本検討では，マト
リックスを変化させてピクセルサイズが 137
×137μm の MR 画像とピクセルサイズが 310
×450μm，再構成ピクセルサイズが 140×
140μm の MR 画像を比較した。もともとのピ
クセルサイズが 137×137μm の MR 画像のほ
うが詳細な解剖学的構造物を描出できたが，
ピクセルサイズが 310×450μm の画像より
も画質が粗い画像となった。また，両者の撮
像時間はピクセルサイズが137×137μmで13
分 19 秒，ピクセルサイズが 310×450μm で
3 分 38 秒であった。SNR が高い画像を得るた
めには加算回数を増加しなければならなく，
さらなる大幅な撮像時間の延長が考えられ

る。撮像時間が長いため，患者の体動による
画像への影響を考えると，撮像時間はできる
だけ短いものが良いと考えられる。 
 
③MRI マイクロスコピーコイルによる顎骨の
骨梁構造解析について 
今回，我々は 47mm 径のマイクロスコピー

コイルを使用し，得られた MR 画像から骨梁
構造解析像の抽出が可能であった。これは，
マイクロスコピーコイルが従来の表面コイ
ルよりも SNR が高く，空間分解能にも優れて
おり，100μm程度の微細な構造物の描出が可
能になったことからと考える。また，今回の
MR 撮像では FOV が 70mm，撮像時のピクセル
サイズは 310×450μmで再構成ピクセルサイ
ズが 140×140μm であった。これは撮像時間
を考慮したものであったが，FOV を小さくす
ることにより空間分解能をさらに上げた撮
像が可能であると考える。 
顎骨における MR 撮像ではできるだけ撮像

時間のかからない方法でできるだけ空間分
解能を上げるための撮像条件の設定が必要
と考える。 
また，本検討より MR 画像から得られた骨

梁構造解析像から骨格数や骨格面積などの
基本的な構造要素の他，骨格の複雑性をあら
わすフラクタル次元やスターボリューム解
析による骨格の連続性，Node-strut 解析によ
る骨格の連結性を表す骨梁構造パラメータ
ーが算出でき，骨質の中の骨梁構造の評価が
可能であると示唆された。従来の骨構造の評
価法として骨形態学的な手法からエックス
線画像によるものが多く，顎骨内の骨梁構造
が直接画像化したものを解析している。しか
し，MR 画像では顎骨内の骨髄を直接描出しそ
の画像から骨髄以外の領域を骨梁構造とし
ているため，骨梁構造解析像の取得の違いが
及ぼす影響について今後 MR 画像から得られ
た骨梁構造パラメーターと従来用いられて
いるエックス線画像から得られた骨梁構造
パラメーターとの比較を行う必要があると
考える。 
 
まとめ： 
マイクロスコピーコイルを使用することに
より 300μm 程度の空間分解能で撮像された
顎骨の MR 画像が得られ，MR 画像データから
骨梁構造解析像の描出ができ，骨梁構造画像
より骨梁構造解析パラメーターの算出が可
能であった。このことより，MRI マイクロス
コピーコイルを使用して顎骨の骨質の評価
できる可能性が示唆された。 
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