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研究成果の概要（和文）：顎骨骨髄炎は骨髄に起こる感染症であり口腔外科領域における最も難治性の高い疾患
の一つである．本研究では，手術精度の向上を目的として，術前CT画像と術後病理画像位置合わせによるアノテ
ーション手法，術前CT画像から顎骨骨髄炎発症範囲を高精度に推定する手法を構築した．術前CT・術後病理画像
の位置合わせは8名中5名について成功した．また，対照学習とSVMを組み合わせた骨髄炎発症範囲推定法は，9名
の頭部3次元CT画像を用いた実験から，F値0.734の精度で骨髄炎発症範囲を推定できることを確認した．また，
これらの成果を国内学会4件・国際会議3件で報告済み，論文誌1報を投稿済みである．

研究成果の概要（英文）：Osteomyelitis of the jaw (OMJ) is a serious bacterial infection, which is 
the one of the most intractable diseases in the oral surgery field. To improve the surgical outcome,
 this study proposed two methods; Automatic annotation of osteomyelitis region based on the 
post-operative pathological image to pre-operative CT image registration, and osteomyelitis region 
segmentation method using contrastive learning and support vector machine. The post-operative 
pathological image and pre-operative CT image registration was succeeded in 5 patients over 8 
patients, and the osteomyelitis region segmentation was performed in F1 of 0.734 on 9 osteomyelitis 
patients' head CT images. Finally, we reported above achievements in 4 domestic conferences and 3 
international conferences, and one journal paper is now under reviewing.

研究分野： コンピュータ支援診断

キーワード： 医用画像処理　人工知能　機械学習
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研究成果の学術的意義や社会的意義
本研究では，対照学習を用いた自己教師あり学習により，学習畳み込み層を事前学習することで症例数の少ない
医療データにおいてF値0.734の疾患領域検出精度を達成した．これは通常のCNNでの最大のF値0.665を上回るも
のであった．上記から，教師ありデータセットにおいても自己教師有り学習による事前学習を行うことで，推定
精度を向上できることを示した点で学術的意義があるものと考える．また，本研究成果により顎骨切除術の精度
改善および日常診療での骨髄炎評価が行える点に社会的意義がある．

※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。
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１．研究開始当初の背景 

 
顎⾻⾻髄炎は⼝腔外科領域における最も難治性の⾼い疾患であり，頭頸部癌に対する

放射線照射や⾻吸収抑制薬を原因とする顎⾻⾻髄炎が増加している．顎⾻⾻髄炎に対し
て抗菌薬による保存的治療や外科的な切除療法が⾏われるが，術前画像において⾻髄炎
発症範囲を正確に診断する⽅法が存在しないため，切除不⾜や過切除などが問題となっ
ている．これに対して，術前CT画像のみを⽤いて術後病理画像と同等の顎⾻⾻髄炎の正
確な診断が，顎⾻⾻髄炎の発症の正確な診断と⼿術計画の⽴案を実現するために必要で
ある． 

 
２．研究の目的 

 
本研究の⽬的は，顎⾻⾻髄炎患者の CT 画像を⽤い，顎⾻⾻髄炎の継続的・客観的な進⾏

観察を可能とすることである．⽬標達成のため次の⼆つの⼿法を確⽴する． 
(１) 画像間の対応付けから，CT画像上での正確な⾻髄炎範囲アノテーションを実現する． 
(２) CT画像から得られるRadiomics特徴と病理画像から得られる病態の関連性を，機械学

習により明らかにする． 
 
３．研究の方法 

本研究は⼤きく 3 項⽬に分けられるため，各項⽬について以下で説明する． 
 
【研究項⽬１：患者データの収集】 

共同研究機関である神⼾⼤学医学部附属病院において，顎⾻⾻髄炎患者の術前 3 次元
CT 画像・外科的⼿術後の切除顎⾻ 3 次元 CT 画像・切除顎⾻より作成した病理画像を収
集する．またこれらの画像に対して，顎⾻⾻髄炎の確定診断が⾏える病理画像に対するア
ノテーション（⾻髄炎発症，発症の危険性あり，問題なしの 3 クラス）を複数の医師が⾏
う． 

 
【研究項⽬２：術前 CT 画像・病理画像間の対応付け】 

「①術前 CT 画像・切除顎⾻ CT 画像間の対応付け」，「②切除顎⾻ CT 画像・病理画像
間の対応付け」により術前 CT 画像・病理画像間を間接的に対応付ける．これにより，病
理画像上の⾻髄炎診断に基づく，術前 CT 画像に対する⾻髄炎アノテーションを実現す
る． 

 
【研究項⽬３：⾻髄炎発症範囲の推定】 

研究項⽬２での対応付けにより，ある病理画像と同位置での術前 CT 画像を取得でき
る．本項⽬では，術前 CT 画像より得られる画像特徴量を⽤いたニューラルネットワーク
により⾻髄炎の発症を推定する．画像特徴量には，Radiomics 解析で広く⽤いられる深層
学習モデルによる特徴抽出（学習済みの ResNet等を使⽤）を⽤いる． 

  



４．研究成果 

【患者データの収集】 
神⼾⼤学医学部附属病院において合計 11 名の患者データを収集し，術前頭部 CT 画像・

切除顎⾻ CT 画像・術後病理画像の撮影を⾏った．また，位置合わせに⽤いる特徴点の抽
出，病理画像上での⾻髄炎発症範囲アノテーションも⾏い，以下の実験に使⽤した． 

 
【術後頭部 CT 画像・術後病理画像間の位置合わせ】 

術前頭部 CT 画像・切除顎⾻ CT 画像間で，⼤まかな位置関係を指定する特徴点 3点と画
素値分布の⼀致度を評価する相互相関を併⽤した⽬的関数を最⼩化する剛体位置合わせに
より 8 名中 5 名の被験者について位置合わせに成功し（図 1），位置合わせに成功した被験
者の正規化相互相関（Normalized Cross-Correlation; NCC）はそれぞれ 0.962，0.974，0.879，
0.974，0.979 であり⾼精度な位置合わせが確認できた．また，失敗した 3 名の被験者につ
いては，CT 画像中の⾻以外の領域や⾦属アーチファクトにより画像⼀致度が正確に評価で
きていなかったため失敗したと考えられる． 

    
(a) 被験者 1 (b) 被験者 2 

図 1. 術前・術後 CT 画像位置合わせ結果 
切除顎⾻ CT 画像・病理画像間の位置合わせでは，相互相関を最⼤化する剛体位置合わせ

を⾏った．図 2 に例⽰した位置合わせ結果から，病理検体に変形が無い場合（図 2a）にお
いては⾼い⼀致率での位置合わせが確認できた．しかし，病理切⽚作成時の⾻変形のために
病理画像中の⾻形状が元の形状と⼤きく異なる場合が多く，剛体位置合わせでは変形の発
⽣している断⾯については位置合わせに失敗した（図 2b, c）． 

   

(a) 成功例 (b) 失敗例 1 (c) 失敗例 2 
図 2. 術後 CT・病理画像位置合わせ結果 

 
本研究項⽬の成果について，下記で報告済みである． 

[1] 松岡 志宜, 盛⽥ 健⼈, 武⽥ ⼤介, ⻑⾕川 巧実, 若林 哲史, “顎⾻⾻髄炎発症範囲推定の
ための頭部 CT・切除顎⾻ CT の位置合わせ⾃動化,” 第 39 回⽇本医⽤画像⼯学会⼤会, 
2020. 

[2] Y. Matsuoka, K. Morita, D. Takeda, T. Hasegawa, T. Wakabayashi, “Automated registration 
of pre-operative head CT image and pathology images for osteoradionecrosis area 
estimation,” Proc. of World Automation Congress, 2021.  



【⾻髄炎発症範囲の推定】 
本項⽬では，術後病理画像上での医師による⾻髄炎範囲アノテーションを参照し，術前

CT 画像へ付与した⾻髄炎範囲マスクを⽤いて深層学習により，⾻髄炎範囲を推定する⼿法
を実装した．図 3 に⽰す通り，提案法では術前 CT 画像中の⾻領域内から正常顎⾻パッチ・
⾻髄炎顎⾻パッチをそれぞれ複数枚取得し，これらのパッチ画像を⽤いた対照学習⼿法
SimCLR により特徴量抽出器 ResNet18 の畳み込み層を学習した．これにより抽出された
特徴量を⽤いてサポートベクターマシン（SVM）を学習することで，パッチごとに正常顎
⾻か⾻髄炎顎⾻かを判定する 2クラス分類を⾏った． 

 
図 3. ⾻髄炎発症範囲推定法の概要 

 
被験者 9 名分の術前 CT 画像を⽤いた実験から以下の表 1に⽰すとおり，提案法（Patch 

CL + SVM）において⼀般的な 2クラス分類 CNN（EfficientNet）の F 値 0.665を上回る F
値 0.734を得られることを確認した．また，図 4に⽰す可視化結果からも顎⾻（⻘）中の⾻
髄炎領域（緑）の領域と検出枠（⾚）が重なっていることが確認できた． 

 
表 1. 顎⾻⾻髄炎発症範囲推定結果 

 
 

   
図 4. ⾻髄炎範囲発症範囲推定結果（ヒートマップ） 

 
本研究項⽬の成果は，国内学会 2 件・国際会議 2 で報告済みであり，現在論⽂ 1 報を投稿
済みである． 
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