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研究成果の概要（和文）：膵癌のダイナミックMRI診断において，呼吸停止下だけで無く自由呼吸下腹部ダイナ
ミックMRIが可能であることが示され，その至適撮像時間分解能は3秒であることが明らかになった．膵癌切除例
における膵癌の診断能に関して，高精度ダイナミックMRIはダイナミックCTに匹敵する進達度診断能を有するこ
とが明らかとなった．また，膵癌のradiomics解析においては再現性に関して撮像装置間の再現性が不十分で問
題になることが明らかとなった．

研究成果の概要（英文）：Free-breathing dynamic contrast-enhanced MRI (DCE-MRI) was available as well
 as breath-hold DCE-MRI, and its optimal temporal resolution was 3 seconds. In patient with 
pancreatic cancer, diagnostic ability of high-spatial and high-temporal resolution DCE-MRI was 
comparable to that of DCE-CT. Intrascanner reproducibility of MRI radiomics in pancreatic cancer is 
insufficient, and this would be an obstacle to the clinical application of radiomics studies.

研究分野：腹部画像診断
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研究成果の学術的意義や社会的意義
高精度腹部ダイナミックMRIの至適撮像条件が明らかになったことで，膵病変の血行動態解析が進み質的診断や
治療効果予測が進歩する可能性がある．また，被ばく低減のため，膵の画像診断において積極的にダイナミック
MRIが用いられるようになる可能性がある．

※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、研究者個人に帰属します。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９（共通） 
 
 
１．研究開始当初の背景 
【背景 1：腹部画像診断におけるMRIの有用性と課題】 
 腹部領域は呼吸や腸管蠕動などの体動が避けられないため、一般的に T1強調像は呼吸停止下
で撮像され、T2強調画像は呼吸同期法を用いて撮像される。では微小な臓器である膵に発症す
る膵癌は、近年増加傾向である。CTは膵の画像診断において広く行われており、造影剤静注後
複数回撮像するダイナミック CTは、1〜3mmの薄いスライスで細かな構造を観察できるが、そ
れでも膵病変の早期発見は容易ではない。また、複数回の CT撮像はエックス線被曝が問題とな
る。一方、ダイナミック MRI はエックス線被曝がなく撮像できるが、CT よりも空間分解能が
劣っていた。ただし、組織コントラストが CTより優れるため、乏血性病変である膵癌はダイナ
ミック CT と同等と言われている。これらの報告で施行されているダイナミック MRI は 5mm
程度のスライス厚で撮像されており、CTと同程度のスライス厚で施行される高精度ダイナミッ
クMRIによる診断能の向上が望まれている。 
 
【背景 2：各種高精度（ダイナミックスタディを含む）MRIによる Radiomics】 
Radiomicsとは radiology（放射線医学）と-omics（多量の情報を系統的に扱う科学）の造語で
あり、これらの多くの情報を系統的に解析して有用な情報を得る学問である。 
 MRCPやダイナミックMRIは、圧縮センシングの応用により高画質化が進んでいる。一般的
には、ダイナミックMRIでは造影後、動脈優位相、門脈相、平衡相の 3相が撮像されることが
多いが、体循環には個人差があるため至適な動脈優位相が得られないことがあり、我々は動脈優
位相を多数回に分割する高精度ダイナミックMRIが有用であることを報告してきた。高精度ダ
イナミックMRIは膵の高精度な血行動態解析にも応用可能である。2019年に改訂されたWHO
の分類では、膵癌は複数のサブタイプに分類されており、遺伝子的な背景や予後も異なるとされ
ている。従来よりも高い精度で得られた画像情報と病理所見を網羅的に解析することで、膵癌の
質的診断や予後予測、また臨床的にしばしば問題となる限局性自己免疫性膵炎などとの鑑別に
有用な情報が得られる可能性がある。 
 
２．研究の目的 
本研究では膵癌症例および膵癌との鑑別が問題となった症例を用いて、病変の検出能および鑑
別能に関して高精度 MRI の有用性および高精度 MRI から得られる鑑別に有用な所見を明らか
にすることを目的としている。また、病変切除例においては、画像所見と病理所見を詳細に対比
することにより、膵癌のサブタイプ、粘液性状、各種腫瘍マーカー、癌抑制遺伝子との関連、画
像所見の病理学的背景などを検証することも目的としている。 
 
３．研究の方法 
①自由呼吸下ダイナミック MRI に関する検討：自由呼吸下ダイナミック MRI の画質に関して，直
交座標系でデータ収集する方法（CS-VIBE）44 例と放射状にデータ収集する方法（GRASP）25 例
ついて，比較検討を行った。 
②血行動態解析における至適時間分解能に関する検討：GRASP はデータを放射状に連続して収集
するため，撮像後，任意の時間分解能でダイナミック MRI の再構成が可能である。理論上，時間
分解能が高い（撮像時間が短い）データから得られる血行動態解析の結果がより正確な時間-濃
度曲線のデータを反映するため，1.8 秒の時間分解能で撮像したダイナミック MRI から得られる
血行動態解析値を reference standard として，3秒，4.8 秒，7.8 秒の時間分解能から得られる
値と比較し，時間分解能の許容範囲を検討する。 
③薄いスライスで撮像した高精度ダイナミック MRI とマルチスライス CT で撮像されたダイナミ
ック CT における膵癌の進達度診断精度に関する比較検討については膵癌切除例 54 例を対象と
し，同一患者でダイナミック MRI とダイナミック CTについて膵癌の進達度評価を行い，診断能
を検討した。検討項目は膵表面への浸潤および各種脈管への浸潤評価を 2 名の放射線科医が独
立して行った。 
④信州大学医学部附属病院において、膵癌の術前に別々の装置でそれぞれ 1 回ずつ MRI を施行
された 22例に対して、Radiomics features の再現性について検討した。 
⑤膵癌切除例 48例に対して網羅的遺伝子解析を行った。結果が 3月の下旬に得られたため，現
在のところ KRAS 遺伝子に関して予後の検討を行ったところである。KRAS 遺伝子陽性の膵癌は 48
例中 41例で認められ，KRAS のサブタイプに分けて予後を検討した。 
 
４．研究成果 
＜３-①の結果＞呼吸間隔よりも短い時間分解能においては CS-VIBE の方が若干画質が良好であ
ったが，呼吸間隔よりも長い時間分解能においては，両者の画質は同等であった。短い時間分解
能の場合は CS-VIBE でより良好な画質が得られる可能性がある一方で，2つの手法では呼吸同期
法を統一できなかったため，呼吸同期法の違いが影響している可能性も考えられた。 



＜３-②の結果＞血管の描出については時間分解能が低いほどコントラスト低下により劣化し，
膵実質の描出については時間分解能が高い程，アーチファクトにより劣化した。血行動態解析の
パラメータの値については，4.8 秒以上で統計学的に 1.8 秒と有意差がみられ，時間分解能 3秒
が最も血行動態解析に至適な時間分解能であるという結果であった。 
＜３-③の結果＞膵表面への腫瘍の進展に関しては，CT と MRI の正診率はそれぞれ 82.4％と
79.4％であり，CT がやや高い値を呈したものの，統計学的には有意差を認めなかった。脈管浸
潤に関する正診率についても CT および MRI でそれぞれ 92.3％と 93.7％であり，MRI の方が高い
傾向を示したが統計学的有意差は認めなかった。結論として，進達度診断に関して，ダイナミッ
ク MRI はダイナミック CTと同等の診断能を有すると考えられた。 
＜３−④の結果＞比較できたのは T1 強調像および T2 強調像で、intraclass correlation 
coefficients (ICC)> 0.75 と良好な再現性を示したのは、T1 強調像および T2強調像の first-
order features でそれぞれ 22.2%および 38.9%の症例であった。Second-order features につい
ては、それぞれ 16.0％および 24.0％といずれも first-order よりも低い値を示した。このこと
から、膵癌の radiomics features の再現性は低く、今後、再現性を向上させるための工夫が必
要と考えられた。 
＜３-⑤の結果＞KRAS 遺伝子陽性の膵癌は 48 例中 41 例で認められ，KRAS のサブタイプに分け
て予後を検討した。p.G12D 変異のある 17 例をその他の 24 例と比較したところ，それぞれの群
で生存率に統計学的な有意差を認めなかった。p.G12V 変異のある 21 例と残りの 20 例を比較し
ても各群の生存率に統計学的有意差は認められなかった。  
 新型コロナ禍で研究の進捗が若干遅れているが，Radiomics および Radiogenomics の解析は継
続中で，画像との対比は，統計学的に有意差が見られる遺伝子を検索後に行う予定である。 
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