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研究成果の概要（和文）：直腸癌手術後に起こる排便機能障害に関する研究を行った。肛門周囲臓器の定量評価
を行うために、MRI画像からAI技術を用いて骨盤周囲筋肉を３次元構築し解析できるソフト開発を行った。11個
臓器をAI技術を用いて自動抽出できるモデルを作成した。臓器抽出に８時間かかった作業が5分で作成すること
ができた。このモデルを使って加齢と肛門周囲筋肉の体積を比較すると、加齢により肛門挙筋や尾骨筋の体積が
減少する傾向にあった。直腸癌患者の術後排便機能の調査においては、術後6ヶ月が最も悪化しており、その後
は徐々に改善した。直腸切離位置が低いと排便機能を悪化させ、術前化学療法は術後排便機能の増悪因子でなか
った。

研究成果の概要（英文）：A study was conducted on defecation dysfunction following rectal cancer 
surgery. The software was developed that can quantitatively evaluate the muscles constructing the 
pelvic floor from MRI images using AI technology. This software makes it possible to segment 
automatically the 11 organs constructing the pelvic floor. The time of organ segmentation was 
reduced from 8 hours to 5 minutes. A study using this software to compare aging with the volume of 
the muscles constructing the pelvic floor showed that the volume of the levator ani and coccygeal 
muscles decreased with aging. A study of questionnaires relating to the postoperative defecation 
function of rectal cancer patients showed that defecation function was worse six months after 
surgery, and gradually improved thereafter. Although low transection of the rectum was a factor in 
defecation dysfunction, neo-adjuvant chemotherapy was not a factor in defecation dysfunction.

研究分野：大腸（結腸/直腸）疾患の外科学と解剖学

キーワード： 排便機能　低位前方切除後症候群　骨盤解剖　AI　3次元構築
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研究成果の学術的意義や社会的意義
骨盤MRI画像からAI技術を用いて骨盤周囲筋肉を３次元構築し解析できるソフトウェアの開発を行った。境界の
不明瞭な肛門周囲の筋肉を自動抽出する技術は前例がなく、肛門周囲の筋肉を定量評価できるツールとして意義
のある成果である。今後は本モデルを使って肛門周囲の構造解析や機能との関連性を比較することで排便機能解
析に重要なツールとなると考える。近年、直腸癌の術前治療として放射線治療を組み合わせた治療が普及してい
るが、排便機能の悪化が示唆されている。本研究では化学療法は排便機能の悪化因子にはならないことが示唆さ
れ、根治性と機能温存の両立できる治療として提案される可能性がある。

※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。
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１．研究開始当初の背景 
直腸癌の肛門温存手術後に高頻度で起こる（約 90%）排便機能障害は低位前方切除後症候群

（LARS: low anterior resection syndrome）と呼ばれ、患者の社会復帰の妨げとなっている。
LARS の発生には、直腸・括約筋切除による解剖構造の破壊や変形、再建方法、術前治療の介入
など、多くの要因が影響していると考えられているが、その詳細な発生メカニズムは解明されて
いない。メカニズムが解明されれば、治療介入によって生じる術後の排便機能を予測できるよう
になり、術前・術後早期の排便訓練ブログラムの介入やワーク・ライフ・バランスを考慮した治
療選択ができると考える。 

 
 

２．研究の目的 
直腸肛門・肛門括約筋・肛門挙筋は複雑に交錯し、これらが連動して動くことにより排便を制

御していると考えられることから、LARS の発生メカニズムの解明には、骨盤周囲の３次元的形
態変化の分析が鍵を握ると考えた。本研究の目的は、LARS の発生メカニズムを解明し、集デー
タから治療介入（術式、術前治療等）によって生じる排便機能障害の予測モデルを構築すること
である。 
 
３．研究の方法  
研究(1) AI 技術を用いての肛門周囲臓器の自動セグメンテーション 
 
 男性 59 例の骨盤 MRI 画像を用いて 11 の骨盤底構造物([1]外肛門括約筋皮下部、[2]外肛門括
約筋浅深部、[3]直腸壁から内肛門括約筋(直腸内腔を含む)、[4]恥骨直腸筋、[5]尾骨筋、[6]肛門
挙筋（恥骨尾骨筋・腸骨尾骨筋）[7]球海綿体筋、[8]尿道括約筋、[9]浅会陰横筋、[10]尿道、[11]
前立腺)を外科医が手作業で塗り分け、大腸外科医と放射線科医のチェックを受け segmentation
の質を担保した。ザイオソフト社の U-Net ベースのアルゴリズムを用いてモデルを作成した。
別の 15 例のデータを用いて Dice similarity coefficient(DSC), True positive ratio(TPR), 
Positive predictive value(PPV)でモデルの精度検証を行った。 

 
 
研究(2) 直腸癌術後の排便機能の経過と術前治療が与える影響 
直腸癌に対して低位前方切除術を受けた 121人の患者を対象に、術前、術後 6、12、24か月に
排便機能に関するアンケート調査(Wexner, GIFO)を実施した。術後 12か月で排便機能に影響を
与える因子（術前治療, 年齢, PS, 腫瘍位置, 性別）について検証した。 
 
４．研究成果 
研究(1)①主解析 
11個の骨盤底構造物の DSC, TPR, PPVはそれぞれ[1]0.61, 0.69, 0.58、[2]0.63, 0.68, 0.63、
[3]0.93, 0.91, 0.95、[4]0.77, 0.77, 0.77、[5]0.68, 0.67, 0.72、[6]0.70, 0.67, 0.74、
[7]0.65, 0.85, 0.55、[8]0.61, 0.80, 0.51、[9]0.45, 0.59, 0.40、[10]0.64, 0.56, 0.77、
[11]0.87, 0.86, 0.89であった。一般的に各指数は塊状・球状の構造は高値に、面状・扁平状
の構造は低値となることが想定され、我々のデータも同様の結果であった。構造の存在の有無や
位置の判断は問題なく可能であった(次ページ table2)。実際の 3D画像（次ページ）は左図は人
が作成した画像、右図は作成したモデル構築された画像。15 症例の画像抽出時間は 312±39 秒
(平均±SD)であった(CPU, Intel Xeon E5-2690 Dual, RAM, 48GB, GPU, NVIDIA TITAN RTX, and 
VRAM, 24GB)。境界の不明瞭な肛門周囲の筋肉を自動抽出する技術は前例がなく、肛門周囲の筋
肉を定量評価できるツールとして意義のある成果である。今後は本モデルを使って肛門周囲の
構造解析や機能との関連性を比較することで排便機能解析に重要なツールとなると考える。 
 
 
 



 
 
 
 

 

 

 

 

 

研究(1)②副次解析 

加齢とそれぞれの筋肉量の変化について検討し

た。恥骨直腸筋や肛門挙筋の体積は加齢とともに

徐々に低下する傾向にあり、尾骨筋は有意に低下

していた(右図)。加齢とともに筋肉量は低下し

て、排便機能に関与していることが示唆された。 

肛門内圧測定は COVID-19 パンデミックの影響で

体液や汚物を扱う検査の制限を受け、症例登録が

遅れており今後も症例集積を重ねていく予定で

ある。 

 

 

 

研究(2) 

Ra直腸癌に比較して Rb直腸癌の方が術後排便機能は悪化していた。直腸の切離位置が低いこと

が術後の排便機能悪化に影響していること示唆された(B)。一方で、術前化学療法(neo-adjuvant 

chemotherapy: NAC)の有無によって排便機能は変化はなかった(A)。近年、直腸癌の術前治療と

して放射線治療を組み合わせた治療が普及しているが、排便機能の悪化が示唆されている。NAC

治療は術後の排便機能に影響は及ぼさないことが示唆され、癌の局所制御ができるのであれば、

癌の根治性と機能温存の両立が可能な治療であることが示唆された。 
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