
 

様式 C-19 

科学研究費補助金研究成果報告書 

平成２３年５月２７日現在 

 

 

 

 

 

 

 
 
 

 

研究成果の概要（和文）：3.0T pseudodynamic MRI 法による、Cd(下顎頭)、Da(関節円板前端)、

Dp(関節円板後端)の運動軌跡パターンと運動速度パターンから、顎関節の罹患側と病態の進行

程度を明らかにした。回復性・非回復性関節円板前方偏位や関節円板の癒着や穿孔という病理

的構造変化特徴的異常運動パターンを明らかにした。Da、Dpの画像上での識別度の程度、関節

窩・関節結節に対する下顎頭の位置、Dpの形態の開口時の変化が顎関節の異常の鑑別に有用で

あった。構造化レポーティングシステム（SR）を用いた単回帰分析とベイズ推定を組み合わせ

たコンピュータ支援診断システム（CAD）はナイーブベイズ法とベイジアンネットワーク法より、

優れていた。SR-CADシステムを 3.0T MR に応用したところ、骨変化、円板偏位に関して、100％

の診断精度が得られた。 

 

研究成果の概要（英文）：Trajectory and velocity patterns based on 3.0 T pseudodynamic MRI 

identified the affected side and determined the extent of morbidity in the Cd as well as 

the Da and Dp. The typical abnormal movement pattern of discs with anterior displacement 

(with and without reduction) and pathological structural changes of the articular disc 

(such as adhesion and perforation) could be identified.  Grading of Da and Dp obscurity 

based on how well the areas were defined in the images, identifying the condylar positions 

in relation to the glenoid fossa and articular eminences, and observing the changes in 

Dp contour types at opening were useful for diagnosing TMJ abnormalities.  Results 

obtained by SR-CAD system were superior to results obtained by the Naïve Bayes system and 

the Bayesian network system. In cases of 3.0T TMJ MRI, bone changes and disc displacement 

were diagnosed with efficiency of 100%.   
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１．研究開始当初の背景 
(1)顎関節に関する国内・国外の画像診断的
研究の動向は、顎関節部硬組織については、
骨構造の異常像の研究、顎関節隙の分析によ
る下顎頭の関節窩内での位置に関する研究、
顎関節部軟組織については、顎関節腔二重造
影による関節円板の転位に関する研究、さら
に MRIによる関節円板の転位、関節液の異常
集積である joint effusion、関節円板後部組
織の異常像の研究、さらに、MRI による下顎
頭骨髄信号の変化の研究へと進展しており、
さらに下顎頭骨構造変化や咀嚼筋との関連
が検討されるようになり、顎関節の診断にお
いて MRIは不可欠なモダリティーとなってい
る。一方、顎関節の機能に関しては、開閉口
時の静止画像を pseudo－cine 表示分析する
方法や、real-time の動画像として表示分析
する方法も行われている。しかし、下顎頭と
関節円板の動態機能の分析の意義はまだ、十
分明らかでなく、また動態機能の診断法は確
立されていない。 
 (2)3T-MR 画像による顎関節部の研究に関し
ては，試験的な研究は散見されるものの上記
の形態と機能に関する種々の画像診断関連
事項に関するまとまった検討は行われてい
なかった。我々は平成 17-18 年年度の科学研
究費で 3.0T-MR 装置に用いる 3 インチ Dual 
Surface コイルを開発し、このコイルを用い
て、顎関節の形態、機能を描出できる最適撮
像条件（シーケンスと撮影方向）を検討した。
その結果、従来の 1.5T より、スライス間隔
を狭くして、細かい断面での顎関節部形態を
描出できた。3T-MR 静止画像（閉口位の矢状
断、冠状断、最大開口位の矢状断）に関して、
S/N の向上、撮像時間の短縮については、最
近、我々と同様の結果が国外でも報告される
ようになった。我々は、さらに、下顎頭、関
節円板の最大開口運動時の位置と形態を短
時間に明瞭に pseudo-cineモードで描出でき
る撮像条件を得ることが出来た。これらの MR
画像の分析に際して、関節結節を基準点とし
て、下顎頭、関節円板の前端・後端の計測点
の運動を座標計測で分析する方法を開発し
た。ボランティアを用いた検討により、計測
点の運動軌跡および計測点の時間的運動パ
ターンから、顎関節動態の機能的診断分析法
を考案した。 
 

２．研究の目的 

本研究は従来の MR 静止画像の補助的役割

しか与えられていなかった顎関節の動態機

能診断法を確立することである。そのため、

3.0T-MR 画像からえられた鮮明な画像より骨

と関節円板の分析を高速で、正確に行える動

態機能診断法を開発することを具体的目的

とした。本研究により、従来明らかでなかっ

た関節円板偏位以外に存在する顎関節の病

態が、より正確に機能面より評価できる可能

性を検討した。(研究 1，研究２) 

 さらに、構造化レポーティングシステムを

用いて、単回帰分析法とベイズ定理に基づく

顎関節のコンピュータ支援診断(CAD)システ

ムを開発することである。 （研究３） 

 
３．研究の方法 

徳島大学病院臨床研究倫理審査委員会の許

可を受けて研究を行った。 

 

研究１ ボランティア９名（１名：症状無し、

８名：顎関節症）の臨床所見の聴取、静止MR

撮像を行った後、閉口位から最大開口位まで 

のpseudodynamic MRI撮像を行った。 

矢状面における下顎頭（Cd）、関節円板の

前端（Da）と後端（Dp）の関節結節（Em）に

対する座標を計測し(図１)、座標を結んだ運

動軌跡パターンと座標間の距離から算出した

運動速度パターンを求めた。 



 

図１ 計測点 Cd Da Dp Em (矢状面) 

 

研究２ 関節円板の前端（Da）と後端（Dp）

は識別度より、それぞれ７段階に分類し（図

２、図３）、Dpの形態を３種類に分類した(図

４)。これらの７段階と３分類、さらに3.0-T 

pseudodynamic MRI による顎関節運動との

関連を比較した。 

 

 

図２ Daの識別度の分類 

 

 

図３ Dpの識別度の分類 

 

図４ Dpの形態の分類 

 

研究３ 研究対象は2008年に顎関節1.5TMR検

査を行った138症例の患者の画像レポートで

ある。自然言語で記載された画像レポートの

所見と診断をRDC/TMD (Research Diagnostic 

Criteria for Temporo Mandibular Disorders)

に準拠して、ブロックに分け、ヘッダーを付

け、すなわち、構造化した(表２) (図５、図

６)。 

 



 表２ 変数としたMR所見と診断

 

 

図５ 構造化レポート（所見入力画面） 

 

図６ 構造化レポート（診断推定画面） 

 

単回帰分析とベイズ定理を組み合わせ、骨
変化と円板偏位を比較した。ナイーブベイズ
法とベイジアンネットワーク法も行った。さ
らに、2007 年に顎関節 1.5TMR 検査を行った
157症例の患者の診断にも応用した。 
 
４．研究成果 
 
研究１ 3.0T pseudodynamic MRI 法による、
Cd、Da、Dp の３種類の運動軌跡パターン(図
７)と 7種類の運動速度パターン(図８)から、
ポイント法による評価により、３種類の機能
的診断パターンを示した。75%(12/16 関節)
において、pseudodynamic TMJ 分析法は有効
であり、顎関節の罹患側と病態の進行程度を
明らかにした（表３）。回復性・非回復性関
節円板前方偏位や関節円板の癒着(図９)や
穿孔(図１０)という病理的構造変化の特徴
的異常運動パターンを明らかにした。 

 

図７ 運動軌跡パターンの分類 

 

図８ 運動速度パターンの分類 

表３ 運動軌跡、運動速度パターンの比較 

 



 

図９ 円板穿孔の例 

 

図１０ 円板癒着の例 

 
研究２ 下顎頭位が関節結節に達していな
い開口位の場合、Da の識別度の高いものは、
顎関節運動の異常なものに多く、下顎頭位が
関節結節を越えた開口位の場合 Dp の識別度
が高いものは、顎関節運動の正常なものに多
かった(表５、表６)。Dpの形態と顎運動異常
との関連はなかったが、顎関節運動異常を示
す関節において、顎関節の運動中に Dp のタ
イプの変化を示すものが多かった。（表７）
Da、Dpの画像上での識別度の程度、関節窩・
関節結節に対する下顎頭の位置、Dpの開口時
の変化が顎関節の異常の鑑別に有用であっ
た。 

表５ 下顎頭位が関節結節前後での 

Da, Dpの識別度の比較 

表６正常と異常運動でのDpの識別度の比較 

 

 

表７ 正常と異常運動でのDpの運動時の変化

の有無 

 
研究３ 構造化レポーティングシステム
（SR）を用いた単回帰分析とベイズ推定を組
み合わせたコンピュータ支援診断システム
（CAD）はナイーブベイズ法とベイジアンネ
ットワーク法より、優れていた(表８)。 
SR-CADシステムを 3.0T-MRに応用したところ、
100％の診断精度が得られた。(表９) 

表８ ３方式の比較(2007-2008年) 

 

 



表９ 3.0T９症例へのSR-CADの応用 
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