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研究成果の概要（和文）： 

内視鏡の診断能向上や安全な内視鏡的手術の支援のため、MRI と内視鏡を融合させた MR 内視
鏡システムの研究開発を進めている。本研究は、このシステムで必要な、消化管内へ挿入し消
化管内部から MRI 撮像するプローブ（RF コイル）開発と、その RF コイルによる胃や食道の高
空間分解能 MRI 撮像が目的である。フレキシブル構造の RF コイルを試作し経口的に消化管への
挿入と留置を可能にし、動物実験で胃や食道壁の構造、および胃壁内血管の描出を可能にした。 
 
研究成果の概要（英文）： 
The project to develop an integrated MR-endoscope system to help an endoscopy and an 
endoscopic surgery is ongoing. This study is one of this project, and the purpose of this 
study is to create an MR probe (RF coil) to insert into gastrointestinal tract through 
the mouth and to obtain a high spatial resolution MR images of gastric and esophageal 
wall. Making a flexible structure RF coil, the coil could be inserted into 
gastrointestinal tract easily, and the high spatial resolution MR images of gastric and 
esophageal wall of pig were successfully obtained and each layer in them was identified. 
In addition, blood vessels in gastric wall were visualized. 
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１．研究開始当初の背景 

低侵襲治療は最小の外科的侵襲で最大の
治療効果を得る手法であり、患者とその家族

の QOL（Quality of Life）を保つ上で重要で
ある。低侵襲検査・治療として使用される内
視鏡は、消化管の癌検査に非常に有効であり、



また早期の癌であれば内視鏡的粘膜切除術
（EMR：Endoscopic Mucosal Resection）や
内視鏡的粘膜下層剥離術（ESD：Endoscopic 
Submucosal dissection）などの内視鏡的手
術による治療が可能となっている。消化管癌
診断では癌深達度の判別は非常に重要であ
るが、内視鏡のみで判別することは困難であ
る。ESD は粘膜下層までの病変組織を剥離す
るため、安全かつ確実な ESD 実施には筋層か
ら粘膜下層付近まで存在する動脈血管分布
の詳細な情報が重要となる。現在の粘膜層付
近の血管分布可視化技術には、赤外線を利用
した IRI（Infra-Red Imaging）や 2つの波長
光（415nm、540nm）を使用したNBI（Narrow Band 
Imaging）などがあるが、粘膜下層以深の微
細毛細血管の描出能力は十分ではない。一方、
断層撮像方法としては、MRI（Magnetic 
Resonance Imaging）、単純 X線透視、X線 CT、
超音波エコーなどがある。MRI は他の断層撮
像モダリティーと比較して高い軟部組織の
識別能、計測量の多様性、空間領域の任意選
択性において優れており、放射線被曝が無い
という利点がある。また、MRI 信号受信セン
サ（RF コイル）を観測対象領域に近接するこ
とで受信感度の向上が図れる。一般的な MRI
検査では、観察対象部位の体表近傍に RF コ
イルを設置して撮像を行うが、体表から深く
領域が微小な病変を詳細に描出することは
困難である。特に消化管壁の厚さは通常数 mm
程度であるため、癌深達度を詳細に判別する
ことは難しい。ましてや微細毛細血管の描出
は不可能に近い。このような問題を解決する
ために、内視鏡と超音波あるいは MRI を融合
した手法が提案され、超音波内視鏡は既に実
用化され臨床利用されている。超音波の利点
は時間応答性の高さと簡便性であるが、画質
は術者の技術に依存し、また軟部組織の識別
能が十分でない。他方、MRI と内視鏡を融合
した MR 内視鏡は、MRI の時間応答性は超音波
に劣るものの、軟部組織のコントラスト、RF
コイル最適化による信号、空間分解能の向上
の面で、詳細な診断に対する有用性が高い。
現在のところ MR 内視鏡は研究段階であり、
国内・海外のいくつかのグループが pilot 
study として数例報告しているに過ぎない。
先に報告されている MR 内視鏡の研究では、
MRI 撮像範囲が広いため空間分解能が低い。
切除組織に対しては高空間分解能画像の報
告例が見られるが、生体内の消化管壁を詳細
に描出した例は見当たらない。本研究では消
化管壁構造の高空間分解能画像化を試み、そ
の像による癌深達度診断の精度向上や微細
毛細血管分布の描出による ESD支援を目指す
ものであり、新しい MR 内視鏡システムの技
術を提案するものである。 

また他の MR 内視鏡に関する研究では、磁
場強度 1.5T の MRI 装置を使用しているが、

本研究では高い信号強度取得が望める
3T-MRI 装置の利用を提案する。海外では既に
3T-MRI は臨床機として承認され利用されて
いるが、国内では 2006 年度より薬事承認が
得られ臨床利用が始まった。日本の胃癌患者
数はアメリカの約 5倍という報告があり、MR
内視鏡システムの機能を存分に発揮するこ
とを考慮すると、3T-MRI 装置をプラットフォ
ームとして開発を進めることは意義がある
と考える。 
 
２．研究の目的 
上部消化管を対象として、(1)消化管の内

側から詳細な MR 撮像を可能とする内視鏡用
RF コイルの開発、(2)その RF コイルによる詳
細な癌深達度診断のための高空間分解能撮
像と ESD支援のための微細毛細血管分布の描
出を目的とする。 
(1) MRI で撮像可能な領域は RF コイルの形
状・大きさに依存し、RF コイルのループ径が
大きいほど撮像可能領域が広がる。感度は、
形状・大きさに加えて、ループ数や RF コイ
ル材質にも依存する。食道を対象とする場合
は、臓器形状と内視鏡装着可能な RF コイル
形状を考慮し鞍型コイルが有用だが、対象が
胃の場合、RFコイル形状は胃腔内で展開でき
る平面コイルが有用と考え、その材質、大き
さ、ループ数などを検討する。胃腔内のコイ
ル留置空間を考慮すると、RF コイルを QD 
(Quadrature Detection) 型とすることも可
能と考える。単なる平面コイルに比べて信号
検出感度を√2 倍高くすることが理論上可能
であるため、内視鏡用 RF コイルとして利用
できる QD コイルも検討する。 
(2) 良好なコントラスト像を得る上で、各組
織の緩和時間特性は重要な情報であり、消化
管壁内の層毎の特性を計測して撮像条件の
最適化を行う。また MR 内視鏡システムの応
用に有用と考える ESD では、粘膜下層以深の
太さ 1.5～2mm 以上の動脈を描出することが
必要と考え、血管造影剤の利用を含めて微細
毛細血管構造を画像化する撮像方法を確立
する。さらに将来の MR 内視鏡システム像と
してバーチャル・バイオプシ (Virtual 
Biopsy)の実現を視野に入れ、その基礎検討
として消化管壁の MRS の可能性を調べる。 
 
３．研究の方法 
研究計画申請時は 3T-MRI 装置の使用を予

定していたが、装置使用が困難となったため、
1.5T-MRI 装置を使用することにした。そのた
め試作する RFコイルは 1.5T-MRI 用にチュー
ニングした。RF コイルを上部消化管へ経口的
に挿入出来るようにフレキシブル形状とし、
画質向上のためにコイル巻き数を 1～8 巻き
でそれぞれ試作した。RF コイルサイズは、胃
腔内用が直径約 40mm のサーフェス型、食道



腔内用が長さ約 30mm×径約 14mm の鞍型の形
状とし、厚さ 18～35μm の銅箔を厚さ 25μm
のポリイミドシートで絶縁することで形成
した。食道腔内用 RF コイルは、外径約 17mm、
内径約 14mm のビニールチューブの内腔に組
込み、鞍型形状を保持した。また RF コイル
の電気回路構成部品であるコンデンサや PIN
ダイオードは、MRI 内で使用し、かつ消化管
へ挿入・留置するために、非磁性体材質で且
つ小型である必要がある。これらの条件を満
たす部品として ATC社のチップ型コンデンサ
と Microsemi 社の PIN ダイオードを使用した。
RF コイルの共振周波数やインピーダンス等
の電気特性は、1.5T-MRI で使用するには約
64MHz かつ 50Ω が理想であるが、観察対象物
や特性調整回路部、配線ケーブルの周囲環境
により変動する。つまり RF コイルを消化管
内へ挿入すると電気特性が変化する。この変
化を最適値に修正するための調整回路を、RF
コイル近傍に設置した回路部から λ/2 長離
れた体外に設置して、電気特性の調整を試み
た。試作 RF コイルの評価として、均一寒天
ファントムと摘出ブタ組織（胃と食道）の MRI
撮像実験を行い、消化管の壁構造や血管分布
の MRI撮像は生体ブタを使用した動物実験で
行った。なお消化管内血管分布の撮像におい
ては、MRI 用造影剤を使用した。生体ブタの
MRI 撮像では、撮像対象の胃は呼吸動、食道
では呼吸動に加えて心拍動の影響を受けて
モーション・アーチファクトが発生するため、
これらを抑えるために胃では息止め撮像、食
道では息止めに加えて心電同期による撮像
を行った。 
 
４．研究成果 
 RF コイルをフレキシブル形状にすること
で消化管へ経口的に挿入することが可能と
なった。RF コイル特性に関しては、コイル巻
き数が 4巻きまでであればデカップリングが
良好であったが、撮像部位、あるいはケーブ
ルを含めたコイル周囲組織との位置関係に
よっては、デカップリングが不完全になるこ
とが確認された。さらに RF コイルを消化管
内へ挿入することでコイル特性が最適値か
らずれることが動物実験でも確認された。消
化管内へ挿入したことで体外における特性
との差は、共振周波数が約 0.5～2.5MHz、イ
ンピーダンスが約 30～80Ω であった。これ
らのずれを修正する調整回路を可変コンデ
ンサおよび手巻きインダクタで構成したが、
可変量の不足や回路構成で改良すべき箇所
が多く、完全な特性ずれ修正は困難であった。
しかし、消化管へ挿入する前に、特性のずれ
を予め考慮してコイル特性調整しておくこ
と、さらに胃腔内用 RF コイルでは、内視鏡
鉗子を使用して RF コイル面を胃粘膜表面か
ら離すなど胃内部での RF コイル配置を調整

することで、最適特性からのズレを最小限に
抑えることができ、以下に示すような生体ブ
タの胃および食道壁の MRI画像を得る事が出
来た。 

図 1 に胃の T1 強調画像の例を示す。胃に
隣接する肝臓、胆嚢も描出出来ていることが
分かる。このように、胃と食道壁の構造を、
空間分解能 0.156×0.156×3～5mm で MRI 撮
像可能とし、これにより、粘膜、粘膜下層、
筋層、漿膜などの層構造識別、および胃、食
道外周組織の描出も可能とした。また多断面
撮像で得られた MRI 画像を使って volume 
rendering 処理することで、図 2 に示すよう
に、局所ではあるが立体的な胃の構造を提示
することを可能にした。 

一方、消化管内の血管分布描出に関しては、
食道では血管が豊富に分布しないことから
描出が困難であったが、胃壁では粘膜下層に
ヒアルロン酸ナトリウム溶液を注入して伸
展させ、MRI 造影剤を静脈注入して MRI 撮像
することで図 3に示すように粘膜下層内を走



行する血管を描出し得た。 

以上の結果から、消化管内へ RF コイルを
挿入、留置して消化管内部から MRI 撮像する
ことが可能で、それにより従来方法では得る
ことが出来なかった高空間分解能の消化管
断層画像の取得が可能であることを明らか
にした。このような詳細な消化管の断層画像
は、内視鏡のみでは診断し難い病変侵達度の
判断に有用で、また血管情報は内視鏡的手術
を安全に行う上で大変重要な情報になると
考える。 

なお、胃および食道壁内の各層の緩和時間
特性の計測は、MRI 撮像時の息止め時間の制
限があり、十分に計測することが出来なかっ
た。また MRS に関しては、MRS 機能の導入が
遅れたため、上部消化管の MRS を検討するに
至らなかった。 

今後は、RF コイルの特性ずれを自動で最適
値に修正するための調整回路の構築、デカッ
プリングを確実にするための回路構築、胃腔
内での RF コイル形状を任意に制御するシス
テム構築、さらに消化管内用 RF コイルをマ
ルチコイル化し、MRI 撮像範囲の拡大や撮像
時間の短縮等を図る。これにより、消化管内
への RF コイル挿入と設置までの時間短縮、
MRI撮像時間の短縮やMRI画質の向上を図り、
結果として内視鏡と MRIによる検査時間の短
縮が見込める。また本研究とは別で行ってい
る画像重畳技術やナビゲーション機能と統
合することで、より実用的な MR 内視鏡シス
テムの構築を目指す。 
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