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研究成果の概要（和文）：本研究では、消化管の収縮運動、機能状態を観察、把握する臨床検査法を目指して、cine-M
RIによる腸管運動撮像法ならびに機能評価法を開発した。定量評価法としては、腸管の収縮運動の周波数を指標とする
手法と収縮運動によりもたらされる画像の信号変化量を指標とする手法を考案した。また、本法を用いた臨床研究では
、肥満減量手術後に糖代謝能が改善するメカニズムや、腸管蠕動改善薬によりもたらされる腸管蠕動の変化を明らかに
した。

研究成果の概要（英文）：In this research, clinical functional tests to assess bowel contraction using 
cine-MRI with ultra-fast sequence were developed. As values of functional evaluation, frequencies of 
bowel contractions or dynamic signal changes of bowel on sequential cine-MRI are used. In the assessment 
of clinical cases, a mechanism of improvement of glucose tolerance after bariatric surgery and increase 
of bowel contraction after intake of medicine improving bowel peristalsis are demonstrated with the 
quantitative assessment using cine-MRI.

研究分野： 内科系臨床医学
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１．研究開始当初の背景 
小腸蠕動運動の機能障害は食欲不振、腹痛、
慢性便秘、過敏性腸症候群、腸内細菌増殖症、
イレウスなど、さまざまな症状や疾患を引き
起こす原因の一つとしてあげられ、その正確
な定量的測定・評価法の確立が求められる。
しかし、小腸運動の制御は生理学的に複雑で
あり、解剖学的にもその長い管腔の収縮運動
の全貌を観察することは困難であり、臨床応
用可能で簡便な小腸蠕動運動の機能評価法は
確立に至っていない。我々は、本研究開始ま
でに、cine-MRIを用いた小腸運動の画像化と
定量評価の研究を進めており、本研究ではそ
れを発展させた。 
 
２．研究の目的 
本研究では、臨床に用いられているMRI（核
磁気共鳴画像）装置を用いた小腸機能評価法
の開発を目指した。小腸の収縮運動を
cine-MRI（動画像）で撮像して、その運動の
定量評価を行う方法である。定量評価法にお
いては、腸管の収縮運動の周波数を指標とす
る手法と収縮運動によりもたらされる画像の
信号変化量を指標とする手法を考案し、その
精度を評価する。また、本法を用いて、肥満
減量手術後に糖代謝能が改善するメカニズム
や、腸管蠕動改善薬によりもたらされる腸管
蠕動の変化を評価する。 
 
３．研究の方法 
【撮像法】Cine-MRIの撮像は、高速撮像法
（Balanced Steady-State Free Precession 
Sequence）を用いて呼吸停止下に20－30秒間、
および、自由呼吸下に90秒のシネ画像の撮像
を行った。１枚の画像の撮像に要する時間は
約0.5秒で、連続撮像が可能である。 
【定量評価法】 
(1) 消化管の腸管径をコンピュータで自動計

測し、消化管蠕動運動の振幅、周波数を
算出し、手動計測と比較して精度を評価
した。 

(2) 連続MR画像の各画像間の信号変化量を
画像ピクセルごとに計測し、すべてのピ
クセルの信号変化量をスカラー和として
算出する。さらに、一定時間内のスカラ
ー和を算出して相当時間内の消化管運動
量を表す指標として消化管運動の定量評
価を試みた。 

【臨床例における検討】 
(1) 肥満減量手術を受けた患者の術前術後に

腸管のCine-MRIを撮像し、画像所見を比
較して、手術が糖代謝に影響を与える原
因につき検討した。 

(2) 健常例ボランティア10名に1200mLの水
および大建中湯あるいはプラセボ薬を投
与した後に腸管のCine-MRIを撮像し、大
建中湯の腸管収縮運動に与える影響を検
討した。Cine-MRIは、10分ごと飲水後60
分まで追跡撮像した。 

 

４．研究成果 
Cine-MRI で撮像される腸管の画像は下図に
示す通りであり、腸管の収縮運動を明瞭に捉
えることができる。 
 
    腸管の cine-MR 画像 

 
 
【定量評価法】 
(1) 消化管の腸管径の経時変化をコンピュー

タで自動計測した結果と手動計測した結
果を比較した結果、完全な一致は得られ
ないものの、おおよそ良好な一致が見ら
れた。 
 

Xing Wu, Yen-Wei Chen, Qi Xi, Shensheng Zhang, 
Akira Furukawa, Shuzo Kanasaki, Makoto Wakamiya 
and Kiyoshi Murata, “A Semi-automated Detection for 
Motility of Small Bowel with MRI Sequence,” IEICE 
Tech. Report, Vol.109, No.63, pp.101-105, 2009 

 
(2) 連続MR画像間の信号変化量を指標とし

て消化管運動量を表す試みでは、下記の
結果が示すように、運動量の多い腸管で
は大きい値が、運動量に少ない腸管では
低い値が観察された。これは、呼吸停止
下のcine-MRIで信号の経時変化をもたら
すのは主に消化管蠕動であったためと考
えられ、本指標は消化管蠕動の多寡を評
価する指標となりうる可能性が示された。 
 

図：右グラフ
は、左の MRI の A 領域、B 領域に相当する領
域の指標の経時変化を示したものである。A
領域の腸管蠕動がB領域に比較して亢進して
いた。 
 
 



【臨床例における検討】 
(1) 肥満減量手術後では、術前に比較して腸

管蠕動が亢進して内容物の運搬機能が
促進され、また、同時に、糖代謝異常が
改善することが確認された。cine-MRI に
よる解析で、肥満減量手術後の腸管の蠕
動運動亢進と運搬機能の促進による食
物の終末回腸への早期到達が確認され、
それによるGLP-1の食後の早期分泌が糖
代謝異常の改善をもたらした可能性が
示された。 

(2) 倫理審査会の承認のもと、大建中湯の腸
管蠕動に及ぼす影響について 10 人の健
常ボランティアによる研究を行った結
果、大建中湯投与群において蠕動運動の
亢進が確認された。その傾向は、回腸に
おいてより顕著で、大建中湯投与群とプ
ラセボ薬投与群の間に有意差が認めら
れた。大建中湯の薬理作用を裏付 
ける腸管蠕動運動の変化である可能性
が示された。 
 

             
 
 
 
 
 

 
      
表：大建中湯投与群とプラセボ薬投与群の回
腸収縮の比較であるが、大建中湯投与群にお
いて蠕動回数が多く、特に飲水 20 分後、50
分後に有意差が認められる。 
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