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研究成果の概要（和文）：本研究の目的は、腹部CT画像を逐次近似法(IR)を用いて再構成した場合に、従来のフ
ィルタ補正逆投影法(FBP)を用いて再構成した画像と比較して診断能を低下させない範囲で、どの程度まで線量
を低減できるかを検討することである。
ファントムを用いて放射線科医による診断能を検討したところ、同じ線量で撮影した画像で比較するとFBPとIR
で診断能に差を認めなかった。通常線量で撮影してFBPで再構成した画像と比較すると、半分の線量で撮影して
IRで再構成した画像では有意に診断能が低下した。IR法を用いても、線量を過剰に低下させると診断能の低下を
招く可能性がある。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study was to investigate the appropriate radiation dose 
for the low-dose abdominal CT with an iterative reconstruction (IR) technique.
The diagnostic performance of abdominal CT with IR and filtered back projection (FBP) was evaluated 
with radiologists, and the results showed that there was no significant difference in the diagnostic
 ability between IR and FBP for the same dose. Moreover, the diagnostic ability significantly 
decreased in images reconstructed with IR with a half dose compared to images reconstructed with FBP
 with a standard-dose. An aggressive dose reduction may impair the diagnostic performance even with 
an IR technique.

研究分野：放射線医学.
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１．研究開始当初の背景 
近年の画像診断装置の急速な進歩と普及
により、臨床の場における画像診断の役割は
年々高まっている。CT(Computed Tomography)
は、今日では悪性腫瘍をはじめとした多くの
疾患の診断および治療効果判定において必
要不可欠な診断法となっており、今後もより
普及が進むものと考えられる。一方、CT装置
による医療被曝の増加が問題となっており、
直線しきい値なし仮説を元にして算出され
たデータによると、年間の発癌のうち 3.2%
が CT 検査による被曝が原因の発癌であると
の報告も見られる (Lancet 2004; 363: 
345-351)。低線量の被曝が人体に与える影響
については諸説あり、結論は出ていないが、
発癌のリスクを上昇させる可能性があると
考えられる以上は、医療被曝を可能な限り低
減する必要があると考えられる。本邦の CT
保有台数は世界最大であり、CT 検査の被曝が
低減できれば医療被曝の大幅な低減につな
がる。 
従来、CT における画像再構成は、フィルタ
補正逆投影法(Filtered Back-Projection: 
FBP)が主に用いられてきた。一方、近年では
逐 次 近 似 再 構 成 法 (Iterative 
Reconstruction: IR)を応用した新たな再構
成法が開発されてきており、この方法では従
来のFBP法に比べて再構成に時間を要するも
のの、画像のノイズを抑制することができ、
少ない線量での撮影でも十分診断に耐えう
る画像を得ることができるとされている。こ
の再構成法を用いて CT 撮影の被曝線量を低
減することができれば、医療被曝による人体
への影響を最小限にすることが可能であり、
患者の利益につながると考えられる。しかし
ながら、線量を低減することによる画質の低
下が、どの程度まで IR 法により改善される
のかについての十分な臨床データは今のと
ころ存在しない。画質の低下によって診断能
の低下を招くことがあれば、かえって患者の
不利益につながることにもなるため、従来の
FBP 法と同等の診断能を保ちつつ、どの程度
まで線量を低減することができるのかを検
証し、適切な撮影線量を確立する必要がある
と考えられる。 
 
２．研究の目的 
本研究の目的は、腹部 CT 画像を逐次近似
法(IR)を用いて再構成した場合に、従来のフ
ィルタ補正逆投影法(FBP)を用いて再構成し
た画像と比較して診断能を低下させない範
囲で、どの程度まで線量を低減できるかを検
討することである。 
 
３．研究の方法 
(1)ファントムの作成 
 線量による診断能の違いを検討するため

には同じ対象を複数の線量で撮影して比較
する必要があり、患者あるいは健常者を実験
対象とすることには倫理上の問題があると
考えられた。そのため、本研究では人体の臓
器を模した模型(ファントム)を用いて実験
を行うこととした。本研究では肝細胞癌など
の多血性腫瘍の検出能を比較することを目
的とし、模擬腫瘍を配置した肝臓ファントム
の作成を行うこととした。 
 
①模擬腫瘍 
模擬腫瘍の作成は業者に依頼し、多血性肝
腫瘍を想定した 2 種類の CT 値(120HU および
140HU)で、それぞれ径 5mm と 10mm の 2 種類
の大きさで作成を行う。 
②模擬肝臓 
 造影 CT動脈相の肝実質の CT値を再現する
ため、造影剤を水で希釈し、寒天で固めるこ
とで CT 値 100HU 程度の寒天を作成する。寒
天は直径 17cm のポリエチレン製の円筒形容
器を用いて作成する。 
③模擬腫瘍を配置した肝臓ファントムの作
成 
 上記の模擬肝臓を作成する過程で、模擬腫
瘍を内部に配置し、腫瘍を含む肝臓ファント
ムを作成する。病変は模擬肝臓内にランダム
に配置し、その位置を記録しておく。このよ
うにして病変を 0～8 個含む肝臓ファントム
を計 30 個作成する。 
 
(2)ファントムの撮影と画像再構成 
 作 成 し た フ ァ ン ト ム を 、 CT 装 置
(AquilionONE、東芝メディカルシステムズ社
製)を用いて撮影する。基準となる線量は模
擬肝臓の CT 値の標準偏差(ノイズ量の指標)
が通常臨床で撮影している CT 画像と同等と
なるように予備実験を行って決定する。30 個
全てのファントムを通常線量およびその 75%、
50%の線量で撮影する。得られたデータから
画像を FBP で再構成し、75%と 50%の線量で撮
影したデータについては IR(AIDR 3D)でも再
構成を行う。 
 
(3)画像の定量的評価 
 各画像の模擬肝臓に関心領域(ROI)を設定
し、CT 値とその標準偏差を測定・記録する。
模擬腫瘍のうち、高コントラスト病変
(140HU)の径 10mm の病変についてはその CT
値も計測する。模擬肝臓の CT 値の標準偏差
をノイズの指標とし、模擬腫瘍のコントラス
トノイズ比(CNR)を計算して、各画像間で比
較する。 
 
(4)放射線科医による画像診断能の評価 
 2 名の放射線科医がそれぞれ独立して画像
を評価し、病変の存在する位置とその確信度
を 4段階で記録する。得られた結果を JAFROC
解析し、各画像間で診断能(Figure of Merit; 
FOM)を比較する。病変の感度についても各画
像間で比較を行う。 



４．研究成果 
(1)定量的評価 
 IR を用いて再構成した 75%および 50%線量
の画像は、同じ線量で撮影して FBP で再構成
した画像と比較して有意にノイズが低く、
CNR が高かった。IR で再構成した画像は 50%
の線量でも、通常線量で撮影して FBP で再構
成した画像と比較して有意にノイズが低く、
CNR が高かった(図 1, 2)。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 1：各画像のノイズ。IR(AIDR 3D)によりノ
イズは低減し、50%の線量でも通常線量の FBP
画像と比較して有意にノイズが低かった(P 
< .05)。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 2：各画像のコントラストノイズ比(CNR)。
IR(AIDR 3D)により CNR は上昇し、50%の線量
でも通常線量の FBP 画像と比較して有意に
CNR が高かった(P < .05)。 
 
(2)診断能評価 
 診断能(FOM)は撮影線量が少なくなるにつ
れて低下する傾向が2名の放射線科医いずれ
でも認められた。50%での線量では FBP、IR
いずれの画像でも通常線量の画像より有意
に診断能が低かった。同じ線量(75%あるいは
50%)で比較した場合、FBP と IR で診断能に有

意差を認めなかった(図 3)。感度についても
同様の傾向が認められた。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図 3：各画像における診断能(FOM)。IR(AIDR 
3D)を用いても、FBP と比較して診断能の改
善を認めなかった。 
 
以上の結果より、多血性腫瘍の検出につい
ては IR を用いても診断能の改善は認められ
ないことが明らかとなった。定量的なノイズ
や CNR は IR により改善が認められるが、そ
れが直接診断能の改善には寄与しておらず、
IR を用いた場合でも撮影線量の低減には慎
重になる必要があることが示唆された。 
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