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研究成果の概要（和文）：CTC画像を用いたテクスチャー解析が、大腸腫瘍のバイオマーカーとして有用である
か検討を行った。CTC解析にはPixspace社と共同開発したソフトウェアにてMPR画像の腫瘍最大断面のROIで行っ
た。結果、GLCM correlationとhomogeneityは深達度、リンパ管侵襲、リンパ節転移などの病理学的因子と有意
な関連を示した。また、全生存期間とも有意に関連し、高値群は有意に予後不良であった。多変量解析にてGLCM
 correlationは独立した予後規定因子であることが示された。本研究によりCTC画像を用いたテクスチャー解析
が大腸癌診療に有用であることが明らかになった。

研究成果の概要（英文）：We investigated whether the texture analysis using images obtained by CTC 
could be used as a biomarker for colorectal tumors. We performed texture analysis using CTC images 
of 263 patients. We used the software developed with Pixspace Inc. for texture analysis, which is 
possible to identify the tumor site from the virtual endoscopic image and to obtain the ROI of the 
maximum section of tumor in the MPR image. As a result, GLCM correlation and homogeneity were 
significantly associated with several pathological factors such as depth, lymphovascular invasion, 
and lymph node metastasis. These parameters were also significantly associated with overall survival
 and the high value groups of each of these parameters had significantly poor prognosis. 
Furthermore, multivariate analysis showed that the GLCM correlation was an independent factor for 
survival. This study revealed that texture analysis using CTC image is useful for the practice of 
colorectal cancer.

研究分野： 大腸外科
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研究成果の学術的意義や社会的意義
CTC画像を用いて大腸癌のテクスチャ解析を行い、GLCMといった新たなパラメーターがバイオマーカーとして悪
性度診断に有用であることを見出したのは、本研究が初であると考えており、学術的な意義は大きい。CTCは比
較的簡便な検査手法で大腸癌の存在診断から手術に対する精密検査まで可能である。さらに本研究による解析方
法を用いることで初期段階から大腸癌の悪性度診断まで可能となり、CTC画像を用いたテクスチャ解析が大腸癌
個別化診療の一助となると考えられる。

※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 

 

CT Colonoraphy は比較的簡便に施行可能な大腸の検査方法であり、近年大腸がん検診でも

使用されている。内視鏡検査が困難な症例に対しても可能であり、一般に広く導入されるよ

うになってきた。 

CTC は，内視鏡スコープの挿入や注腸検査時のバリウム注入が不要であり，検査時間も 10

～15 分程度と短いため，一般的に患者の負担が少ないと考えられている。肛門から送気チ

ューブを挿入し大腸内に炭酸ガスを送り込んで一定の圧で拡張させ CT を撮像する。CT 

volume data から仮想内視鏡像や注腸類似像を得ることもでき、大腸内視鏡検査のように

高度の技術を必要とせず，患者因子（腸管の形状や長さ、体格、腹部手術歴など）にも影響

されにくいため、大腸がん検診の精密検査方法として普及してきている。スコープが通

過しないような大腸癌による高度狭窄症例に対しても検査が行えるというメリットもある。

本邦の大腸内視鏡検査件数は医師が 1 人乃至は数人で行い、比較的時間も要する検査で

あるため 1 日に行うことのできる検査数は限られている一方で、 CTC 検査は診療放射

線技師 1 名により比較的短時間で検査が可能である。CT 検査が広く普及し、医師の地

方過疎化が近年問題となっている本邦においては非常に適した検査方法とも考えられ

る。 

欧米における大規模試験によるCTCの精度は、6mm以上の病変の感度は78.0 ～ 88.7％、

特異度 79.6 ～ 88.0％、10 ㎜以上の病変の感度は 90.0 ～ 93.8％、特異度 86.0 ～ 96.0％

と報告されている。 

しかしながら、一般に CTC では癌の存在診断やある程度の進行度診断は可能であっても、

生検などの直接的なアプローチもできない他、精細な観察は難しい。CTC にて検出された

病変がさらに治療対象となるような悪性病変か否か、またどの程度の悪性度をもった病変

なのか、質的診断までを行えるような方法はないか。そしてそれを用いて、より高度なスク

リーニング検査として CTC を広く活用できないかと考えた。CTC は CT 画像を基にして

いるため、実際の色や硬さなどの情報が得られない反面、腫瘍部の断面画像や CT 値と

いった内視鏡では得られない特有の情報を得ることができるというメリットがある。近

年、画像から抽出された情報をバイオマーカーとして利用しようとする研究が注目され

ている。腫瘍内不均一性(heterogeneity)は腫瘍の cellularity や血管分布、間質、出血など

といった腫瘍内部微小環境を反映しており、腫瘍の悪性度評価に有用であると考えられ

ている。CT により得られた病変部の画像に対し histogram 解析や Fractal 解析といった

texture 解析を行うことで、腫瘍内部の微小環境の不均一性(heterogeneity)を定量的に評

価することが可能である。腫瘍内部の heterogeneity を定量評価することで腫瘍の客観的

な質的診断が可能になると考えられる。 

 

２．研究の目的 

 

本研究の目的は CTC で得られた腫瘍病変部の 2 次元画像（MPR 像）を用いて texture 解

析を行う方法を確立し、病変内 heterogeneity の定量評価を可能とすること、また得られた

parameter と腫瘍内微小環境との病理学的な比較を行うこと、さらにその手法を用いた新

たなスクリーニング方法を確立することである。 



 

３．研究の方法 

 

本研究で用いる画像は、通常

の大腸癌の術前診断に用いら

れる CTC 画像である。特に特

殊な撮像方法は必要とせず、

画像解析には門脈相で造影さ

れ た も の を 使 用 す る 。

Pixspace社と共同で開発した

CTC 解析ソフト（Figure1）

を用いることで、仮想内視鏡

像（VE）にて腫瘍位置の同定

と MPR 画像を用いて腫瘍の

最大割面でのROI作成が可能

となった。腫瘍内の不均一性

に着目し、VE+MPR 画像を

用いて病変部位の texture 解

析による腫瘍内不均一性の

定量評価を行う（Figure2）。

fractal 解析、histogram 解析、

GLCM 解析といった texture 解析を行い、腫瘍の fractal dimension、skewness, kurtosis、

GLCM 値を parameter として解析に使用する。 

 

 

４．研究成果 

 

得られたパラメーター

の解析結果から、GLCM 

correlation と GLCM 

homogeneity は 深 達

度、リンパ管浸潤、静脈

浸潤、リンパ節転移とい

った複数の病理学的因

子と有意な関連が認め

られた（table1）。 

 

 

table1 

Figure1 

Figure２ 



また、予後についてもこれ

ら の パ ラ メ ー タ ー は

overall survival との間に

有意な関連が認められ、そ

れぞれ値の高い群は有意

に 予 後 不 良 で あ っ た

（figure3）。 

 

 

 

さらに、多変量解析にて GLCM correlation が生存期間に対して独立した影響を及ぼす因子

となることが分かった。また、stage 毎に GLCM と予後との比較を行ったところ、予後が

高くなるにつれて GLCM 高値な腫瘍は予後不良な傾向が見られた。 

今回の研究により、我々の開発した手法は簡便に行うことができ、かつ大腸がん診療におい

て有益な情報を得ることができるということが明らかにされた。 

Figure3 
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