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研究成果の概要（和文）：本研究の主な目的は個人識別ための死後画像における項目の確立である。全研究期間
で40件の症例に生前・死後画像の評価を行った。この結果、骨に発生する骨島（bone island）が個人認識に有
用である可能性が示唆された。
しかし、対象症例数が少なく大規模な症例数での検討ができていない事、御遺体の状態が保たれている症例が多
く、火災や大地震など御遺体の損壊が激しい場合の検討ができなかった。このため今回の研究のみで十分な検討
ができたとは言えないと考えられた。今後もデータを蓄積し、有用性を明らかにするとともに「全身CT撮影によ
る個人情報の収集」が個人認識に役に立つかどうかの検討を続ける予定である。

研究成果の概要（英文）：Personal identification is based on the assessment of individualizing 
features. Dense bone islands represent one of the individualizing, anatomical features. Our study 
preseted where dense bone islands were crusial for indentification. Anatomocal skeletal variants can
 be seen as primary identification characteristics.In the future, we will continue to examine 
whether it is useful for personal identification to accumulate data, to clarify usefulness, and to 
collect the data of personal identification through CT imaging.And further studies involving more 
data are needed.

研究分野：オートプシー・イメージング
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１．研究開始当初の背景 

群馬大学医学部附属病院では、2008 年にオ

ートプシー・イメージングセンター（Aiセン

ター）が開設され、これまでに主に法医学関

係を中心に約 200 例を超える死後 CT を撮像

している。また、系統解剖学の御献体に対し

ても、解剖実習を行う前に、約 150 例を超え

る死後コンピューター断層画像（CT）を撮像

してきた実績を有する。 

一方、Ai が個人識別、いわゆる身元確認に

も有用であるという事実はあまり知られて

いない。（O'Donnell C, Woodford N. 

Post-mortem radiology--a new 

sub-speciality? Clin Radiol. 

2008:1189-94.） 

東日本大震災級の大規模災害時が今後、発

生した場合、多数の御遺体に身元不明者が含

まれる可能性がある。性別すらわからない多

数の御遺体のなかから個人識別につながる

情報が得られれば、多数の行方不明者から該

当者を絞り込むことができるはずである。大

規模災害時にも有用と考えられる個人識別

における Ai の方法を確立できれば有用であ

ろうと考えた。 

 

２．研究の目的 

・身元確認目的の画像診断における診断項目

を確立する。 

・有用な撮影方法の確立。 
・個人認識に有用と思われた項目についての

有用性を前向きに検討し、より有用な項目に

ついて評価する。 
・より有用な項目を評価項目として用い、個

人認識に実際、役立てるか検討する。 
 

３．研究の方法 

系統解剖学教室、法医学教室の協力のもと、

系統解剖ならびに司法解剖の御献体に対し

て検査を試みた。 
個人識別に有用と思われた検討項目につ

いては①性別②血管所見（冠状動脈石灰化、

全身の動脈石灰化、血管解剖の破格）③骨軟

部所見（骨棘の有無、骨折など）④医療材料

（過去の手術痕など）⑤実質臓器所見（良性

腫瘍、悪性腫瘍など）⑥その他（実質臓器の

石灰化など）をそれぞれの症例でリストを作

成した。そして個人識別につながり得る所見

を中心に生前・死後の画像について検討した。

検討方法としては、上記の検討項目をそれぞ

れ検討し、個人認識に有用である・有用でな

い・判定不能、の 3項目に分けて評価した。 
使用する CT装置は、当医学部附属病院の
オートプシー・イメージングセンター（Ai
センター）に設置されている、Asteion 
TSX-021B（Toshiba Medical Co.、検出器 4
列）を用い、撮影条件は一般的に用いられて

いる管電圧 120kV、管電流 250mAs、
Rotation time 0.75秒/rat、Pitch factor 1.375 
(5.5/4)、Configuration 4×1.0mm とし、再
構成スライス厚は診断用に 5.0mm/5.0mm、 
3D画像作成用に 1.0mm/0.8mmとした。 
 

４．研究成果 

平成 26 年度は 16 件、平成 27 年度は 7 件、

平成 28 年度は 7件、平成 29 年度は 10例（合

計 40 件）の症例に対して生前・死後画像の

評価を行った。 

主な結果を以下に示す。 

対象症例数；40 例 

性別；男性 18 例 女性 22 例 

年齢；82±12 歳（57-104 歳） 

死後画像撮影日-生前画像撮影日：903±803

日 (0-1569 日) 

（個人識別に有用と思われた検討項目結果） 

  
有用

である 

有用

でない 

判定

不能 

性別(外性器・内性器) 0 0 40 

血管所見 
   

 動脈の石灰化 14 13 13 

 冠動脈 13 12 15 

 血管解剖の破格 0 1 39 

骨軟部所見 
   

 骨棘 20 10 10 

 骨島 35 1 4 

 骨折 10 5 25 

医療材料 8 2 30 

実質臓器の所見 
   

 良性腫瘍 16 8 16 

 悪性腫瘍 3 10 27 

その他 8 8 14 



この結果、①性別については今回の症例では

全例で判別が可能であったが、御遺体の損壊

などが乏しい症例のみであったため、個人認

識の一助にはなりえるものの、個人の特定に

至るかどうかの判断は困難であった。 

②血管所見については有用ではある症例も

存在するが、死後変化の影響が加わるため、

血管径の変化・心臓の形態の変化があり、必

ずしも有用でない症例がみられた（図１,2）。

血管解剖の破格については、もしも存在する

場合は有用ではあるが単純 CT で評価する場

合は診断が困難であった（図 3）。③骨軟部所

見については比較的有用性が高いが、骨棘に

ついてはバリエーションが多岐にわたり、年

齢が上がるとほぼ全例で骨棘をみとめるた

め、少数例での比較には有用であるが、大人

数を扱うデータベースを構築するには不向

きではないかと思われた。一方、骨に発生す

る、いわゆる骨島（bone island）について

は個人認識に有用である可能性が示唆され

た。骨島は、ほぼ全例にみとめるが、発生す

る部位がそれぞれ異なり、かつバリエーショ

ンが少なく、若年者でも比較的多く発見され

た。また時間が経過しても形態や位置の変化

がほぼ見らなかった。このため骨島の発生部

位などを中心に調べることで個人認識につ

ながるデータとして有用ではないかと思わ

れた（図 4）。④医療材料については、存在し

ている場合は非常に有用な項目であると思

われたが、必ずしもすべての症例で見られる

わけではなく、補助的なものであると思われ

た(図 5)。⑤実質臓器の所見については、ま

ず良性腫瘍では死後変化や自然経過での変

化が起きる場合もあり、一致する場合としな

い場合があり注意が必要であった（図 6）。悪

性腫瘍については病勢が一定でないことが

多く、生前、死後の画像で一致しないものが

多く有用とは言えなかった(図 7)。⑥そのほ

かのもので有用と思われたものとしては胸

膜の石灰化や腹部臓器に見られる石灰化な

どは比較的有用な項目と思われた。しかし胆

石や膀胱結石などは形態や数が変化してい

る場合があり、有用とは言えないものもみら

れた。 

CT の撮影方法については、必要最低限の撮影、

データ容量が問題になることが予想される

が研究方法で前述した撮影方法で、DICOM 形

式で保存すると生前・死後ともに 1例あたり

200-250MB 程度の容量であり、許容できるも

のと考えられた。 

また個人識別に有用と思われた検討項目（6

項目）をもとに全 40 例で、生前画像と死後

画像を比較し、同一人物と思われる生前画像

と死後画像の抽出をおこなった。画像解析結

果を知らない読影者に画像を評価してもら

ったが、全例で同一人物の抽出が可能であっ

た。しかしこの検討については症例数が少な

いため大人数の場合の検討はできておらず

十分な検討ができたとは言いがたかった。 

今回の研究の問題点としては、対象症例数が

少なく大規模な症例数での検討ができてい

ないこと、また御遺体の状態が保たれている

症例が多く、火災や大地震など御遺体の損壊

が激しい場合の症例についての検討ができ

なかったところが挙げられる。また生前の画

像も約 2.5 年前のものと比較をしており、生

前と死後画像の加齢などによる変化につい

ての検討が乏しいことが挙げられる。 
 
参考図として代表的な症例を記す。（上段は

生前画像、下段は死後画像） 

図１（死後画像では大動脈瘤の径が縮小し変

化している。矢印） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



図２（死後画像で心臓の形態の変化があり、

冠状動脈の石灰化の形態も変化し、比較が困

難になっている。矢印） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図３（生前画像で右鎖骨下動脈起始異常があ

ることが確認できるが、死後画像では判断し

づらい。） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

参考画像（死後造影 CT では右鎖骨下動脈起

始異常が確認できる。矢印） 

 

 

 

 

 

 

 

図４（生前・死後ともに左腸骨・仙骨の骨島

の位置・大きさが一致している。矢印） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図５（左大腿骨の術後であり、生前・死後と

もに固定具の一致が見られる。） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



図６（死後画像で左腎嚢胞の形態が変化して

いる。矢印） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

図７（食道癌で加療をおこなっていた。死後

画像では肝嚢胞については変化ないが（矢

印）、肝転移が出現している。矢頭） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（まとめ） 

今回の検討項目が、個人認識に有用であると

は結論づけはできないが、少数例の集団では

有用である可能性が示唆された。一方で、CT

撮影については環境が整えば容易に行うこ

とができると予想される。わが国の災害対策

においては、ひとたび大規模災害が起きれば、

多数の身元不明の犠牲者が出ることをあら

かじめ想定し、それに備えて身元確認の手順

等を定めておくことが望まれる。今回の検討

項目をもとに今後もデータを蓄積し、その有

用性を明らかにするとともに「全身 CT 撮影

による個人情報の収集」が個人認識に役に立

つかどうかの検討を今後も続ける予定であ

る。 
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