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研究成果の概要（和文）：ファントム実験では、腸管ガスによるアーチファクトの影響が大きいことがわかったため、
正常ボランティア3名に対して、腸管内ガス排出促進剤内服前後で、骨盤部MRIのSWI像を撮像したところ、内服後の方
が、アーチファクトの少ない良好な画像が得られた。
骨盤部MRIでSWIを撮像するときは、腸管ガスによるアーチファクトを減らすために、検査前に腸管内ガス排出促進剤を
内服することが望ましいことがわかった。

研究成果の概要（英文）：According to the phantom experiment, we found that the artifacts of intestinal 
gasses have a significant impact on the image quality of the SWI images. The pelvic MR imaging with SWI 
was performed for three volunteers with and without the drug which drains intestinal gasses. As a result, 
the images of the volunteers with the drug demonstrated fewer artifacts than those without drugs.
In conclusion, the pelvic MR imaging with SWI may require premedication with the drug which drains 
intestinal gasses in order to reduce the artifacts of intestinal gasses.

研究分野： 放射線診断学
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１．研究開始当初の背景 
Susceptibility-weighted imaging (SWI)は
Haacke らによって提唱された新しい MR 撮像
法で、磁化率変化を強調した画像である。SWI
は単に磁化率効果による T2*信号減衰を画像
化したものではなく、強度画像に位相画像
（磁化率変化による位相差）を乗じて画像コ
ントラストを強調する。位相差は高磁場装置
ほど大きいので、SWI には 3T テスラ装置が
有用である。さらに 3D- gradient-echo 法
（ GRE ）法で撮像するので、２D-GRE 法 T2*
強調画像よりも磁化率に鋭敏で高い空間分
解能が得られる。通常は最小値投影法(MIP)
処理した画像を診断に用い、頭蓋内、脳組織
においてはデオキシヘモグロビン化された
静脈血を高精細に描出し、微量の出血も鋭敏
に検出する。 
  近年、竹内らは、卵巣内に出血を生じる
内膜症性嚢胞に対してSWIが有効であること
を報告している（Susceptibility-weighted 
MRI of endometrioma: Preliminary results. 
Takeuchi M, et al. AJR 2008; 191: 
1366-1370）。産科および婦人科領域では、内
膜症性嚢胞に限らず、出血が MRI 画像診断上
の key point になることが少なくない。そこ
で我々は、出産後の出血持続症例、不正性器
出血が認められる症例、臨床的に子宮内膜症
が疑われる症例すべてに対してSWIを撮像し
ているが、問題になるのが腸管ガスによるア
ーチファクトである。頭部領域の MRI は、磁
場が比較的均一で、様々なアーチファクトの
影響を受けにくく、どんな症例に SWI を撮像
しても良好な画像が得られる。しかし、骨盤
部領域の MRI では、腹部の呼吸性移動、腸管
内ガス、腸管蠕動による影響を受けるため、
信号低下、画質の悪化を起こすことが多い。
本研究では、腸管内ガスの影響の方に着目し、
内膜症性嚢胞に相当するファントム（対象フ
ァントム）、ガス、残渣が貯留した腸管に相
当するファントム（腸管ファントム）の、2
種類の自家製ファントムを作成して、SWI を
撮像する。これら2種類のファントムの距離、
位置関係（周波数エンコード方向、位相エン
コード方向）を変化させて、SWI、2D-GRE 画
像を撮像し、対応するピクセルにおけるコン
トラストを算出、比較することにより、SW の
磁化率アーチファクトと、2 種類のファント
ムの間隔、位置関係（周波数方向、位相方向）
との相関について検討することにした 
（図１）。 
 
２．研究の目的 
MRI に お け る 磁 化 率 強 調 画 像
（susceptibility-weighted imaging: SWI）
は Haackeらによって提唱された撮像方法で、
位相情報を用い、各組織間の磁化率を強調し
てコントラストを得る方法である。SWI は微
小出血の検出に優れているため、頭部領域の
みならず、内膜症性嚢胞などの婦人科領域の
検査でも有用である。しかし、骨盤部 SWI の

画質は、腸管蠕動や腸管ガスの有無にかなり
左右される。今回の研究では、腸管ガスの影
響の方に着目し、腸管ガスを想定したファン
トムと、子宮あるいは卵巣を想定したファン
トムの 2 種類を作成し、2 つのファントムも
位置関係を変化させてSWIを撮像することに
より、骨盤部 SWI における腸管ガスの磁化率
アーチファクトの影響を明らかにすること
が目的であった（図２）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図１：SWI の原理（強度画像と位相画像） 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図２：実際の SWI 像（36 歳女性、遺残胎盤、） 

 
３．研究の方法 
平成 24 年度：まず、最初に山口大学工学部
の協力のもと、アクリル容器を用い、ヘモジ
デリンを含む内膜症性嚢胞を想定したファ
ントム（対象ファントム）、ガス及び残渣が
貯留した腸管を想定したファントム（腸管フ
ァントム）の2種類のファントムを作成する。
対象ファントムとしては、出血後ヘモジデリ
ンを含む内膜症性嚢胞を想定して、容器内に、
TETSU レモンドリンク（森食品工業、total 
200g、鉄 10mg を含む）を注入したものを使
用する。腸管ファントムとしては、多量のガ
スと残渣が貯留する腸管を想定して、容器内
の 2/3 は空気、残り 1/3 には果肉（グレープ
フルーツ）入りジュース（サントリー、Gokuri、
200ml）を注入したものを使用した。容器の



周囲はゼラチンで満たす。（詳細は図３を参
照のこと）使用した装置は、シーメンス社製
の 3テスラ MR 装置（MAGNETOM Skyra 3T）で
ある。 
SWI の撮像は、3D-FLASH 法に基づく。撮像条
件はTR=29msec、TE=20msec、flip angle=20°、
スラブ厚=280mm、スラブ分割数=56、実効ス
ライス厚=5mm、matrix=256×256、FOV=360×
360mm、加算回数=1。磁化率変化を強調する
た め に TE を 長 く 設 定 、 ま た flow 
compensation を 3 軸に印可した。撮像後、位
相画像にフィルター処理を加えて低周波成
分を除去し、位相マスク画像を作成した。強
度画像と位相マスク画像を数回掛け合わせ、
SWI を作成した。以上の撮像条件や SWI の算
出方法は Haacke らの報告に基づくものであ
る。（Haacke EM, et al. Susceptibility 
weighted imaging (SWI). Magn Reson 
Med.2004; 52: 612-618. Yamada N, et al. 
Evaluation of the susceptibility effect on 
the phase images of a simple gradient 
echo. Radiology 1990; 175: 561-565.） 
 
2 枚の画像から MIP 処理により 1 枚の再構成
画像が作成されるため、設定スライス厚 2mm
の場合、再構成後のスライス厚は 4mm 相当と
なる。本研究では、再構成後のスライス厚
（4mm）を実効スライス厚として扱った。フ
ァントムにおける均一セクションの中央部
をスラブ中心位置に設定し、撮像を行った。 
  2D-GRE 画像の撮像は、2D-FLASH 法を使
用した。SWI の実効スライス厚 5mm を基準と
して比較するため、2D-GRE 画像のスライス厚
も 5mm に設定した。撮像条件は当院のルーチ
ンプロトコールに基づき、TR=172msec、
TE=12msec、flip angle=20°、スライス厚=5mm、
matrix=256×256、FOV=360×360mm、加算回
数=1。撮像スライスの位置は、前述の SWI に
おけるスラブ中心位置に一致させた。 
 
ファントム実験の実際（図３-A、B） 
腸管ファントムを対象ファントムから3mmず
つ離していき、2D-GRE画像、SWIを撮像する。
周波数エンコード方向、位相エンコード方向
を入れ替えた状態で、上記と同様の撮像を行
う。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図３-A（ファントム実験の実際） 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
図３-B（ファントム実験の実際） 
 
平成 25 年度：撮像スラブ中心における SWI
を用いて、画像上の各ピクセルにおけるコン
トラストを式（1）より算出した。 
 
  コントラスト=(B-A)/B………（1） 
ここで、Aは各1ピクセルにおける信号強度、
B は A の周囲 4 カ所の関心領域（計 100 ピク
セル）における信号強度の平均値である。対
象ファントム内のピクセルの信号強度 A が、
磁化率効果の影響を受けて、あるいは腸管フ
ァントム内のガスの影響で低信号に描出さ
れる場合、コントラストは高くなる。画像内
のすべてのピクセルにおいて、式（1）から
コントラストを求めた。この値が 0.2 以上に
なるピクセルを、磁化率効果によって低信号
に描出される領域（低信号ピクセル）と設定
した。低信号ピクセルが、隣り合った 2ピク
セル以上の領域になる場合には、その領域の
中で最もコントラストが高くなる1ピクセル
のみを選択した。 
  このように決定した低信号ピクセルの
座標を求め、2D-GRE 画像においても、それに
対応する各ピクセルのコントラストを式（1）
から算出した。SWI と 2D-GRE 画像の対応する
ピクセルにおけるコントラストを比較する
ことにより、SWI において、腸管ファントム
の磁化率アーチファクトの影響で低信号に
描出される領域が、２つのファントムの距離、
周波数方向、位相方向が変わることにより、
どのように変化するか検討した。 
 
平成 26 年度：検査の内容について同意が得
られた 3人の正常ボランティアに対して、市
販の胃腸管内ガス排出剤内服前後の 2回、骨
盤部 MRI の SWI 画像撮像し、放射線診断専門
医1名が両者の画像の画質について比較検討
した。 
 
４．研究成果 
ファントム実験では、腸管ガスによるアーチ
ファクトの影響が大きいことがわかったた
め、正常ボランティア 3名に対して、腸管内
ガス排出促進剤内服前後で、骨盤部MRIのSWI
像を撮像したところ、内服後の方が、アーチ



ファクトの少ない良好な画像が得られた。 
骨盤部 MRI で SWI を撮像するときは、腸管ガ
スによるアーチファクトを減らすために、検
査前に腸管内ガス排出促進剤を内服するこ
とが望ましいことがわかった。 
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