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研究成果の概要（和文）：高速MRI撮像では、画質劣化を抑えながら短い時間でいかに効率的に画像情報を収集
するか、が重要となる。肝臓ダイナミック造影高速撮像では撮像時間を従来の約1/2に短縮しても画質劣化を最
小限に止めることに成功し、呼吸停止困難な患者への応用が期待される結果であった。高速磁気共鳴胆管膵管撮
像（MRCP）では撮像時間を従来の約1/4に短縮しても診断画像として充分な画質が担保されることを示した。肝
細胞相における高速撮像においては従来に比し約2倍の空間分解能とすることで、診断能向上が期待された。ま
た、撮像シークエンスそのものを省略しプロトコルのスリム化を行うことで、超時短プロトコルを構築した。

研究成果の概要（英文）：It is important that magnetic resonance (MR) imaging with fast acquisition 
needs to acquire the image data effectively in less time under control of deterioration of image 
quality. Dynamic MR imaging of the liver with the Compressed SENSE achieved one-half of acquisition 
time compared to conventional methods without deterioration of image quality, the result of which 
was supposed to be applied to patients with compromised breath-hold capacity, such as young children
 or critically ill adults. We demonstrated that MR cholangiopancreatography (MRCP) with the 
Compressed SENSE was comparable with conventions in one-quarter of acquisition time. Hepatobiliary 
phase imaging with the Compressed SENSE achieved double spatial resolution compared with 
conventional methods in a same acquisition time, which indicated improvement of diagnostic 
performance. Furthermore, we constructed a shortened abdominal MR imaging protocol, which 
abbreviated sequences of no importance for diagnostic imaging.

研究分野： 放射線医学
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  １版

令和

研究成果の学術的意義や社会的意義
上腹部領域のMRI 撮像において、圧縮センシングとパラレルイメージングを相補的に併用した技術が臨床応用可
能であることを示した。上腹部MRI撮像では複数回の呼吸停止や長い撮像時間が問題とされているが、我々の研
究成果は患者の苦痛軽減や臨床現場における検査効率（スループット）改善に寄与するものと考えられる。

※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、研究者個人に帰属されます。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 

核磁気共鳴画像（MRI）はコンピュータ断層画像（CT）と並んで現代医療に必須の技術である。

特に MRI では高いコントラスト分解能により非侵襲的に生体情報を取得できる点から日常診療

や研究に広く用いられている。しかし数分で撮像可能な CTに対して MRI では 15-30 分程度の撮

像時間が必要であり、特に複数の撮像シークエンスを必要とする上腹部領域では検査時間が 40

分を超える場合もある。さらに体動や呼吸停止不良によるアーチファクトが強い場合には再撮

像によりさらに撮像時間が延長する。これらの問題点を解決するためには k-space におけるデ

ータ sampling 法を工夫することで、より高速化が可能となる。 

本研究で着目した圧縮センシングとは、対象となる MRI 信号をできるだけ少ない k-space デ

ータ sampling から復元する技術のことであり、2007 年に初めて報告されている[1]。k-space の

データを不規則（random）に under sampling することでデータ収集数の削減を可能としている。

規則的な under sampling より得た k-space データから再構成した画像には規則的なアーチファ

クトが出現する。しかし、不規則に under sampling した k-space のデータから画像を再構成す

る場合には、規則性を欠いた弱いアーチファクトが画像全体に出現する。この特徴を利用し、

wavelet 変換による周波数解析やノイズ除去のための繰り返し演算（逐次近似）を行う。圧縮セ

ンシングではパラレルイメージングと異なり、高速化をしても信号強度の低下や画像劣化の程

度が少ないことが特徴とされる。これらを踏まえ、圧縮センシングとパラレルイメージングを相

補的に併用することで、高周波成分および低周波成分の両者を補う高速 MRI 撮像が可能となる。

次世代の MRI 装置で臨床応用が始まる段階であり、国内外の関心は非常に高い。 

上腹部領域の実質臓器診断においては gradient echo を用いたダイナミック撮像や呼吸同期

法による T2 強調像、拡散強調像、磁気共鳴胆管膵管撮像（MRCP）等がルーチン撮像に含まれる

ため、呼吸停止時間や検査時間の延長に影響している。高齢、腹水症例、小児、悪性腫瘍などを

有する患者では、長い呼吸停止が困難な症例も少なくない。また肝臓造影 MRI で用いられる肝細

胞性造影剤ガドキセト酸ナトリウムについても、最近の Topics として、その使用自体で 17％-

39％の症例に肝動脈優位相での呼吸停止不良によるアーチファクト（transient severe motion 

(TSM) アーチファクト）が生じたとの報告[2, 3]がなされ、健常者を対象とした多施設共同プラ

セボ対照試験でも同様の結果が示されている[4]。 

我々はこれまでに、肝細胞癌診断におけるダイナミック造影 MRI 撮影時間の最適化[5]、転移

性肝癌と肝血管腫の鑑別[6]、肝線維化診断[7-9]など、ガドキセト酸ナトリウム造影 MRI を用い

た肝画像診断において多くの研究成果を発表してきた。また最近では高速 MRI 撮像法の応用に

関しても積極的に取り組んできた。我々は次世代への挑戦的研究として、MRI 製造元である

Philips 社の技術協力を得て、圧縮センシングとパラレルイメージングを併用した高速 MRI 撮像

技術（Compressed SENSE）の臨床応用段階に入っており、そのプロトコル構築が大いに期待され

ている。この技術は MRI で撮像されるほぼ全てのシークエンスに応用が可能であるため、最も撮

像時間の長い上腹部領域で最適化と標準化を行うことで、多くの撮像領域に用いることが出来

る横断的なプロジェクトとなる可能性が非常に高い。 

 

２．研究の目的 
 本研究の目的は、上腹部領域の MRI 撮像において Compressed SENSE を臨床応用し、撮像シー
クエンスの最適化を推進することで、超時短プロトコルを構築することである。 
 
３．研究の方法 
 本研究では、撮像シークエンスの最適化の観点から、（1）肝臓ダイナミック造影高速撮像、（2）
高速 MRCP、（3）肝細胞相高速撮像、を推進した。また、最終的に（4）超時短プロトコルを構築
した。 



 
（1）肝臓ダイナミック造影高速撮像 

 ガドキセト酸ナトリウム造影 MRI を施行された症例のうち、傾向スコアマッチングにて一
致が得られた、高速撮像群（CS-eTHRIVE；n = 61）と従来法群（eTHRIVE；n = 61）を比較し
た。撮像パラメータは同一とし、reduction factor を CS-eTHRIVE にて eTHRIVE の 2 倍（CS-
eTHRIVE; 3.45 vs. eTHRIVE; 1.7）とすることで、acquisition time を 1/2（10 秒 vs.20 秒）
とした。画質を定量および定性評価し、肝動脈優位相における TSM アーチファクトの出現率を
比較した。 
 

（2）高速 MRCP 
 MRCP を撮像された連続症例のうち、基準を満たした 58 症例を対象とし、同一症例に対し、
呼吸停止下従来撮像（BH-MRCP）、呼吸同期従来撮像（RT-MRCP）、呼吸同期高速 MRCP 撮像（RT-
MRCPcs）の 3撮像を行った。RT-MRCPcsの reduction factor を BH-MRCP と RT-MRCP に対し 3.75
倍とすること（RT-MRCPcs; 7.5 vs. BH-MRCP; 2 vs. RT-MRCP; 2）で、acquisition time は
RT-MRCPcsでは 45秒、BH-MRCP では 23秒（1呼吸停止）、RT-MRCP では 3分 21 秒とした。画質
を定量および定性評価し、3撮像法間で比較検討した。 
 

（3）肝細胞相高速撮像 
 ガドキセト酸ナトリウム造影 MRI を施行された連続 60 症例を対象とし、同一症例に対し、
従来法（eTHRIVE）、高速撮像法（CS-eTHRIVE4mm）、高分解能高速撮像法（CS-eTHRIVE2mm）の 3撮
像を行った。Reduction factor を CS-eTHRIVE4mm と CS-eTHRIVE2mm にて eTHRIVE の 2 倍（CS-
eTHRIVE4mm; 3.45 vs. CS-eTHRIVE2mm; 3.45 vs. eTHRIVE; 1.7）、スライス厚を CS-eTHRIVE2mm

にてCS-eTHRIVE4mmとeTHRIVEの 1/2（CS-eTHRIVE2mm; 2mm vs. CS-eTHRIVE4mm; 4mm vs. eTHRIVE; 
4mm）とすることで、acquisition time を eTHRIVE では 20 秒、CS-eTHRIVE4mmでは 10 秒、CS-
eTHRIVE2mmでは 20秒とした。画質を定量および定性評価し、3撮像法間で比較検討した。 
 

（4）超時短プロトコル構築 
 ガドキセト酸ナトリウム造影 MRIでの肝転移スクリーニングが必要とされた大腸癌 68症例
を対象とし、通常プロトコル（平均撮像時間 27 分；21－44 分）として in-phase/ opposed-
phase T1 強調 GRE 像、脂肪抑制 3D T1 強調像（非造影およびダイナミック）、呼吸同期下脂肪
抑制 T2強調像、heavily T2 強調像、拡散強調像を撮像した。肝細胞相はガドキセト酸ナトリ
ウムの静脈注射後平均 16分（15－25 分）で撮像され、得られた軸位断像から冠状断像を再構
成した。短縮プロトコル（推定撮像時間 10分以下）の画像セットとして heavily T2 強調像、
軸位断および冠状断肝細胞相画像、および拡散強調像、通常プロトコルの画像セットは上記の
通りとした（表 1）。2名の放射線科医が 2プロトコルそれぞれで肝結節の数、部位、および大
きさを記録し、良悪性における確信度を 5段階評価（4または 5を悪性）した。観察者内およ
び観察者間の一致率評価に Weighted κ検定を行った。また、2プロトコル間で肝転移検出に
おける感度、陽性的中度（PPV）、area under the curve（AUC）を比較した。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
４．研究成果 
（1）肝臓ダイナミック造影高速撮像 

 定量評価（表 2）では、CS-eTHRIVE は eTHRIVE とほぼ同等の結果であった。 
 定性評価（表 3）では、肝実質の視認性は CS-eTHRIVE は eTHRIVE とほぼ同等の結果であっ
たが、モーションアーチファクトでは CS-eTHRIVE にて改善を認め、総合画質評価にて CS-
eTHRIVE に改善を認めた。 
 TSM アーチファクトの出現率は CS-eTHRIVE 9.8% (6/61)と eTHRIVE 18% (11/61)で、有意差
を認めなかった（p = 0.191）が、高度の TSM アーチファクト（motion artifact score = 1）
は CS-eTHRIVE 0% (0/61)に対し eTHRIVE 6.5% (4/61)と改善を認めた（p = 0.042）（図 1）。 

表 1：短縮プロトコルと通常プロトコルの比較 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
（2）高速 MRCP 

 定量評価（表 4）では、RT-MRCP、RT-MRCPcs、BH-MRCP の順に高値を示した。 
 定性評価（表 5）では、RT-MRCP と RT-MRCPcs はほぼ同等の結果であったが、末梢胆管のみ
RT-MRCP が優位であった（図 2）。BH-MRCP は総合画質評価にて RT-MRCP に対し有意に低値であ
った。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

（3）肝細胞相高速撮像 
 定量評価（表 6）では、eTHRIVE、CS-eTHRIVE4mm、CS-eTHRIVE2mmの順に高値を示した。 
 定性評価（表 7）では、CS-eTHRIVE2mm が eTHRIVE、CS-eTHRIVE4mmに比し有意に高値であった
（図 3）。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

表 2：定量評価 

表 3：定性評価 

図 1：同一症例における撮像シークエンス間での違い 

eTHRIVE (I) では TSM アーチファクトを認める

が、CS-eTHRIVE (J) では認めない。 

表 4：定量評価 

表 5：定性評価 

図 2：同一症例における撮像シークエンス間での違い 

約 1/4の撮像時間でRT-MRCPcs (C, E) はRT-MRCP 

(B, E) と同等の画質が得られた。一方、BH-MRCP 

(A, D) は前 2 者に比しやや劣る結果であった。 

表 6：定量評価 

表 7：定性評価 



 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 
（4）超時短プロトコル構築 

 観察者内一致率は、観察者 1で 0.835、観察者 2で 0.901、短縮プロトコルにおける観察者
間一致率は 0.693 であった。短縮プロトコルにおける感度、PPV、および AUC は、観察者 1で
0.90 (93/103)、0.97 (93/96)、および 0.932、観察者 2で 0.88 (91/103)、0.97 (91/94)、お
よび 0.923 と非常に高く、2プロトコル間で有意差を認めなかった。 

 
上記（1）－（3）の研究成果は、上腹部領域の MRI 撮像において、圧縮センシングとパラレル

イメージングを相補的に併用した技術が臨床応用可能であることを示し、時間分解能や空間分
解能の向上に寄与するものと考えられた。また、上記（4）の研究成果は、短縮プロトコルは約
1/3 の撮像時間で通常プロトコルと同等の肝転移検出能が得られるという点で臨床に与えるイ
ンパクトは非常に大きい。上腹部 MRI 撮像では複数回の呼吸停止や長い撮像時間が問題とされ
ているが、我々の研究成果は患者の苦痛軽減や臨床現場における検査効率（スループット）改善
に寄与するものと考えられる。 
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図 3：同一症例における撮像シークエンス間

での違い 

CS-eTHRIVE2mm (I) では、eTHRIVE (G) や

CS-eTHRIVE4mm (H) に比し、肝転移（➛）

や門脈（➤）が肝内胆管とよく分離されてお

り、視認性が向上している。 
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