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研究成果の概要（和文）：人工内耳(CI)効果予測は臨床判断最適化に重要である。術前全脳3DT1強調MRI画像を
用いた皮質表面ベースの形態学で効果予測可能か検証した。対象は両側70dB以上難聴患者64名（先天性難聴19
名、後天性難聴45名）であった。Desikan-Killiany皮質アトラスで34の関心領域（ROI）皮質厚解析した。各ROI
内皮質厚残差を年齢と東北メディカルメガバンク健聴対照群回帰線に基づいて算出し、CI装用効果と順位ロジス
ティック解析を行った。右半球6ROI、左半球5ROIとCI効果との間に有意な関連が確認。CI装用効果予測に皮質表
面ベースの形態学が有望であることが示唆された。

研究成果の概要（英文）：Prediction of cochlear implant (CI) efficacy is important for clinical 
decision optimization. We tested whether cortical surface-based morphology using preoperative whole 
brain 3DT1-weighted MRI images can predict efficacy. Sixty-four patients (19 congenital, 45 
acquired) with bilateral hearing loss >70 dB were included in the study. 34 regions of interest 
(ROIs) were analyzed for cortical thickness using the Desikan-Killiany cortical atlas. Cortical 
thickness residuals within each ROI were calculated based on age and the Tohoku Medical Megabank 
healthy hearing control group regression line, and CI wearing effect and rank logistic analysis were
 performed. Significant associations were found between right hemisphere 6 ROIs and left hemisphere 
5 ROIs and CI effect, suggesting that cortical surface-based morphology is promising for predicting 
CI wearing effect.

研究分野： 聴覚医学

キーワード： 人工内耳　脳科学

  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
この研究では、人工内耳手術前のMRI画像を使って手術後の効果を予測する方法を検証した。64名の高度難聴患
者を対象に、脳の特定領域の皮質厚さを分析し、CI効果との関連性を調査した。右半球6つ、左半球5つの領域と
CI効果との間に有意な関連が見られました。学術的意義は、術前の脳画像を用いてCI効果を予測する方法が開発
されたことである。社会的意義としては、予測手法が実用化されることで、患者と医師が手術のリスクや効果に
ついてより正確な情報を持ち、適切な治療方針を立てられるようになる。また、効果的なCI手術で難聴患者の生
活の質が向上し、社会参加が促進されることが期待できる。

※科研費による研究は、研究者の自覚と責任において実施するものです。そのため、研究の実施や研究成果の公表等に
ついては、国の要請等に基づくものではなく、その研究成果に関する見解や責任は、研究者個人に帰属します。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
 
 
１．研究開始当初の背景 
 
難聴は一般的な感覚障害であり、全世界の約 23％の人が罹患しており、そのうち 2.5％が高度重
度難聴である。 高度重度難聴は、コミュニケーション、社交、日常生活の能力を損なうため、
個人の QOL に与える影響は重大である。人工内耳は、高度重度難聴の患者に対する治療の選択
肢の一つであるが、人工内耳装用効果は患者によって大きく異なる。人工内耳の有効性を予測す
る要因としては、難聴の期間、原因、年齢、認知機能、術前の補聴器の有効性などが知られてい
るが、客観的な指標ではない。電気的誘発聴覚脳幹反応や電気的誘発複合活動電位、蝸電図など
の客観的予測方法は、人工内耳手術時に行われるが、これらの方法を術前に行うことは困難であ
る。つまり、人工内耳の有効性を術前に予測することは依然として難しく、臨床的な意思決定を
強化するための客観的予測方法が求められていた。 
我々は、難聴者を対象とした難聴脳データベースを構築してきて、難聴の程度や期間に応じて脳
皮質が変化することが明らかにされている。これらの知見は、大脳皮質表面に基づく形態計測が、
人工内耳の転帰に貴重な洞察を与える可能性を示唆していた。大脳皮質は年齢とともに変化す
ることから、聴覚研究において皮質表面形態計測を臨床応用するためには、様々な年齢層の健聴
者のコントロールデータが必要であった。そこで、東北メディカル・メガバンク（ToMMo）か
ら、1918 人に及ぶ皮質表面形態計測の膨大なコントロールデータの提供を受けた。 
 
２．研究の目的 
本研究では、ToMMo のデータを活用し、人工内耳手術前に取得した全脳 3 次元 T1 強調 MRI 画
像を用いた皮質表面ベースのモルフォメトリーが、人工内耳の有効性を予測できるかどうかを
検討した。術前予測因子としての皮質表面ベースモルフォメトリーの可能性を探ることで、本研
究は人工内耳候補者の臨床的意思決定に寄与することを目的としている。 
 
３．研究の方法 
 
両側 70dB 以上の高度重度難聴で、人工内耳手術が予定されており、粗大な脳病変やアーチファ
クトがなく、MRI 撮像の禁忌がなく、本研究に同意した患者を登録した。 
高解像度 3D T1 強調脳 MRI 画像は、FreeSurfer の推奨プロトコルに従って実施した。各メーカ
ーの撮像パラメータは以下の通りである： Philips（TR=6.8ms, TE=3.1ms, TI=845.9ms, Flip 
angle=9deg, Matrix 256×256, FOV=256×240×204mm, Voxel size=1×1×1.2mm）, GE（TR=7.7ms, 
TE=3. 1ms、TI=400ms、Flip angle=11deg、Matrix 256×256、FOV=260×260×240、Voxel size=1
×1×1.2mm）、Siemens（TR=1900ms, TE=2.52ms, TI=900ms, Flip angle=9deg, Matrix 256×256, 
FOV=256×256×192, Voxel size=1×1×2mm）。 
ToMMo から健聴者 1918 名の皮質表面ベースのモルフォメトリーデータを取得した。平均年齢は
53.6 歳（標準偏差 12.5 歳）、20歳から 85歳までで、男性 530 人、女性 1388 人である。全員が
選択的聴力検査で 1000Hz 30dB、4000Hz 40dB で両側可聴であることが確認された。各性別につ
いて、Desikan-Killiany 皮質アトラスの 34 の関心領域（ROI）ごとに、皮質厚を Y 軸に、年齢
を X軸に回帰直線を作成し、各回帰直線の傾きと切片を計算した。 
被験者データ解析として、MRI DICOM データは dcm2niix を用いて NIfTI データに変換し、
FreeSurfer version 7 を用いて解析した。Desikan-Killiany cortical atlas を使用して 34 ROI
に分け、解析した。各 ROI 内の皮質の厚さについては、被験者の年齢から ToMMo 健聴者コントロ
ールからの回帰直線を用いて予測値を算出し、予測値と実測値の残差を統計解析に使用した。 
人工内耳手術後 6 ヶ月後に、静かな環境下での単音節の聞き取りやすさを評価し、30％未満
を”poor”、30～70％を”good”、70％以上を”excellent”と評価した。 
SPSS を用いて、人工内耳効果を従属変数とし、被験者の ROI ごとの皮質厚の残差、性別、病因
（先天性難聴、後天性難聴）を共変数として、順位ロジスティック回帰分析を行った。それぞれ
についてオッズ比とその 95％信頼区間を算出した。 
 
４．研究成果 
 
男性 22名、女性 42名の計 64 名の患者を登録した。このうち、先天性難聴は 19名、後天性難聴
は 45 名であった。先天性難聴群の平均年齢は 28.4 歳（SD=18.1 歳）、後天性難聴群の平均年齢
は 63.0 歳（SD=18.2 歳）である。参加者のうち、29名が右側、21名が左側の人工内耳植込み手
術を受け、14名が両側の人工内耳を受けた。2名の患者は、術後の人工内耳装用効果の評価が不
十分であったため、その後の統計解析から除外した。人工内耳移植の効果は、15人の患者が「poor」
と評価し、32人の患者が「good」と評価し、15人の患者が「excellent」と評価された。 
 
左右の脳について、各 ROI の順位ロジスティック回帰分析のオッズ比と信頼区間は以下の通り



である。右脳では、Superior Temporal Sulcus（10.96, 0.66-181.70）, Caudal Anterior 
Cingulate Cortex（2.27, 0.30-17.18）, Caudal Middle Frontal Cortex（14.08, 0.57-350.57）, 
Cuneus（0. 24, 0.0034-16.35), Entorhinal Cortex (6.95, 1.62-29.82), Fusiform Gyrus 
(13.22, 0.66-263.05), Inferior Parietal Cortex (0.72, 0.02-25.08), 下側頭回 (34.04, 
2.01-577. 40）、帯状皮質（3.25、0.20-52.24）、外側後頭葉（1.61、0.05-47.71）、外側眼窩前
頭皮質（13.03、0.62-275.41）、舌状回（0.01、0。 0001-0.67）、内側眼窩前頭皮質（29.98, 1.56-
577.43） 、中側頭回（10.94, 0.45-266.93） 、海馬傍回（1.15, 0.11-11.82） 、傍中心小葉
（1.18, 0.11-12. 46)、Pars Opercularis (3.69, 0.20-68.94), Pars Orbitalis (8.21, 0.69-
97.33), Pars Triangularis (2.45, 0.13-45.82), Pericalcarine Cortex (0.65, 0.01-42.25), 
Postcentral Gyrus (0. 89, 0.03-23.62), 後帯状皮質 (5.41, 0.31-95.75), 前中心回 (1.29, 
0.09-18.56), 前楔 (1.19, 0.04-37.82), Rostral Anterior Cingulate Cortex (2.94, 0.29-
29. 95）、吻側中前頭皮質（20.87、0.35-1261.50）、上前頭回（16.02、0.66-388.17）、上頭頂皮
質（1.02、0.03-31.29）、上側頭葉回（8.11、0.51-128。 89）、Supramarginal Gyrus（4.41, 0.18-
105.69）, 前頭極（0.37, 0.03-3.90）, 側頭極（7.33, 1.21-44.34）, Transverse Temporal 
Gyrus（0.39, 0.04-4.11）, 島皮質（26.17, 1.29-532.53)であった. 左脳では、Superior 
Temporal Sulcus（2.08、0.10-43.76）、Caudal Anterior Cingulate Cortex（4.99、1.06-23.51）、
Caudal Middle Frontal Cortex（19.72、0.65-597.30）、Cuneus (0. 04, 0.0005-2.82), 
Entorhinal Cortex (5.32, 1.23-23.01), Fusiform Gyrus (3.47, 0.17-71.15), Inferior 
Parietal Cortex (1.53, 0.05-46.15), 下側頭回 (19.87, 1.14-347. 50）、帯状皮質（1.10, 
0.12-9.91） 、外側後頭葉（0.08, 0.002-3.64） 、外側眼窩前頭皮質 （12.23, 0.68-220.52） 、
舌状回 （0.01, 0.0002-0. 47）、内側眼窩前頭皮質（103.79, 4.95-2174.55） 、中側頭回（1.50, 
0.06-39.11） 、海馬傍回 （0.50, 0.07-3.60） 、傍中心小葉 （1.12, 0.14-9.05） 、Pars 
Opercularis （2. 53, 0.13-47.38), Pars Orbitalis (4.82, 0.40-58.57), Pars Triangularis 
(1.38, 0.05-36.49), Pericalcarine Cortex (0.06, 0.0008-4.17), Postcentral Gyrus (0.22, 
0.01-6.23), Posterior Cingulate Cortex (2.73, 0.13-6.23), 2. 74, 0.25-30.53), 前頭回 
(4.33, 0.30-63.02), 前楔 (1.01, 0.03-32.43), 吻側前帯状皮質 (6.01, 0.72-50.26), 吻側
前頭葉中部皮質 (28. 28, 0.47-1686.05), 上前頭回 (11.27, 0.76-167.42), 上頭頂皮質 
(0.81, 0.03-25.28), 上側頭回 (6.07, 0.31-117.49), Supramarginal Gyrus (1. 01、0.03-
36.05）、前頭極（3.66、0.45-29.55）、側頭極（1.12、0.17-7.63）、Transverse Temporal Gyrus
（0.44、0.05-3.91）、島皮質（5.81、0.23-146.75）であった。右半球では、Entorhinal Cortex、
Inferior Temporal Gyrus、Lingual Gyrus、Medial Orbitofrontal Cortex、Temporal Pole、
Insula で有意で、p値はそれぞれ 0.009、0.015、0.032、0.024、0.030、0.034 であった。左半
球では、Caudal Anterior Cingulate Cortex、Entorhinal Cortex、Inferior Temporal Gyrus、
Lingual Gyrus、Medial Orbitofrontal Cortex で有意で、p値はそれぞれ、0 .042, 0.025, 0.041, 
0.019, 0.003 であった。 
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