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3T MR における脳拡散強調画像・拡散テンソル画像

青 木 茂 樹

順天堂大学医学部放射線医学講座

は じ め に

拡散強調画像や拡散テンソル画像において

は，そのコントラストは磁場強度に依存せず，

定量可能なスカラー量も基本的には大きな変化

はないとされている1)．実際には，3T MRI で

は SNR 向上に伴う画質向上の恩恵を大きく受

けるところである．

拡散強調像では 3T の高い SNR による梗塞

の感度上昇2)や，high b value の有用性3)，薄

いスライスによる 2D での volume data 取得と

再構成の有用性4)，PROPELLER など EPI 以

外の撮像法の有用性5)などが報告されている．

元から信号不足であった拡散テンソルも同様

で，3T MRI により FA 値の皮髄コントラスト

が高くなるため，拡散テンソル tractography

は描出能が向上するとされる6),7)．SNR 向上に

よる恩恵が大きい．拡散テンソルの最近の話題

としては，臨床面では市販の術中ナビゲーショ

ンシステムへの拡散テンソル tractography の

導入，研究面では特定の白質路を tractography

で抽出しその定量的評価を行う手法（ tract-

speciˆc analysis），交叉線維の問題を回避する

probabilistic tractography，標準化を白質に応

用した tract based special statistics8)など種々

の解析法の開発とその応用が挙げられる．

3T 拡散強調像

拡散強調像でも他の分野と同様に，3T の長

所は SNR 向上であり，短所は磁場強度上昇に

よるゆがみの増加となる．2005 年の急性期脳

梗塞において 1.5T と比較した報告では視覚的

な画質はゆがみのために 3T の方が低かった

が，それでも SNR は 48.8，CNR は 96.3

の上昇が見られたという2)．病変の検出能も

3T が高く，1.5T では 3T の 3/4 程度しか検出

されなかった．

SNR 向上による余裕を high b value に用い

た報告もある． 3000 s /mm2 程度の high b

value を用いると，悪性度の高い神経膠腫はよ

り高信号となり，感度・特異度が上昇する3)．

SNR 向上を thin slice 取得にもちい，MPR

を用いて冠状断や矢状断を作れば，ゆがみの少

ない多方向拡散強調像が得られるという報告も

ある4)（Fig. 1）．

3T 拡散テンソル画像

拡散テンソル画像（difusion tensor imaging :

DTI）に代表される拡散強調像の詳細な解析

は，水分子の拡散の方向と大きさを生体で定量

的に評価することを初めて可能とした9),10)．脳

白質には白質線維の存在により拡散に方向性が

あり，白質線維の走行に沿った（平行な）方向

の拡散が速い．その方向を 3 次元的に追跡す

れば，特定の白質路の可視化（拡散 tracto-

graphy）が可能となる11),12)．

拡散テンソル tractography の臨床応用とし

ては脳腫瘍13)（Fig. 2）や脳梗塞14)，脳動静脈
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Fig. 1. MRP of diŠusion weighted image : prulent meningitis, ventriculitis (66-year-old female)
MRP demonstration from 1.2 mm thin slice axial DWI (A-B) A : axial, B : coronal, C : sagittal
(TR/TE : 17000/62 ms, b＝1000 s/mm2), D : Coronal contrast enhanced T1WI with fat satura-
tion.
Debris in the suprasellar cistern, sylvian ˆssure and posterior horn of the lateral ventricle can be
easily recognized. See minimal distortion on the coronal reconstraction.
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奇形15)などの病巣と錐体路などの白質路との

立体的関係を描出することからはじまり，現在

では脳外科手術の術中ナビゲーションシステム

に表示され電気刺激で白質路を確認しつつ手術

が行われるようになってきた．拡散テンソル画

像はカラーマップや拡散テンソル tractography

として白質路を 3 次元表示可能なだけでな

く，拡散異方性の定量的評価も可能で，tractog-
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Fig. 2. Visualization of the diŠusion tensor tractography (the pyramidal tract and arcurate
ˆbers) and a brain tumor

Fig. 3. Tract-speciˆc analysis of the pyramidal tract
Quantitative diŠusion tensor parameters (FA and ADC) of the normal database and a patient
with ALS (age 6069).
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raphy で抽出された白質路を定量的に評価する

ことも行われる．tract speciˆc analysis, tract

of interest などと呼ばれる．例えば，ALS の

錐体路16)（Fig. 3), Alzheimer 病の帯状束や鉤

状束での異常17)が示されている．Neuroscience

分野では，FSL (FMRIB）の tract based spa-

tial statistics を用いた解析の報告が最近増えて

いる8)．

3T では拡散テンソルは 3 mm 厚，13 軸で，

3 分ほどで全脳のスキャンが可能となり，ルー
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Fig. 4. Tract-based spatial statistics using FSL (skeleton display of FA)
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チンに撮像可能となる．多少時間を掛ければ

FA を元にした画像統計解析（tract-based spa-

tial statistics などと呼ばれる）が容易に可能と

なり，拡散テンソル tractography で特定の白

質路を抽出して定量的に評価する解析法

（tract speciˆc analysis, tract-of-interest などと

呼ばれる），で正常値と比べた検証が可能とな

る．

PROPELLER (BLADE）はテンソルに限ら

ず拡散強調像と組み合わせることによりゆがみ

のない画像が得られるため，後頭蓋窩や頭蓋底

での臨床応用が期待されてきた．1.5T では，

SNR が不足しており，撮像時間が長く，かつ

ゆがみ以外のアーチファクトが目立つことなど

により，それほど用いられていなかった．3T

では SNR が向上し，頭蓋底での磁化率アーチ

ファクトが目立つことからその有用性は増す．

脳神経などへの応用の報告もある5)．

ADC, FA などの定量値を用いた腫瘍自体や

腫瘍周囲の解析の報告も多い．腫瘍周囲の T2

強調像や FLAIR の高信号域，いわゆる“浮腫”

への悪性腫瘍の浸潤については，Lu らは

tumor inˆltration index を用いると，髄膜腫に

よる血管性浮腫と悪性グリオーマによる浸潤

（の加わった浮腫）とが区別できる可能性を示

した18)．生検での腫瘍の病理学的示標と ADC

や FA との相関を術中ナビゲーションシステム

との registration を用いて正確に行った報告で

は，FA でよりよい相関がみられたという19)．

拡散テンソル解析で腫瘍周囲の白質の構造が残

されているかどうかを判定したり，腫瘍の内部

の不均一性（とそれに関連すると思われる悪性

度）を判定したりすることができると思われる

ことから多くの報告がなされているが，難しい

点も多いようである．腫瘍内や周囲の拡散テン

ソルでは ellipsoid の並びと変形などに関する

興味深い動物実験もある20)．

腫瘍や梗塞などの病巣と特定の白質路との立
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体的関係といった臨床応用に加えて，脳科学の

分野でも拡散テンソル解析の応用は進んでい

る．その分野では Oxford 大学の FSL (FMRIB

software library）を用いた報告が多くなって

いる（http://www.fmrib.ox.ac.uk/fsl/fsl/list.

html)8) (Fig. 4）．標準脳を用いた ROI とりと

拡散 tractography の作成，定量評価など 2 年

ほど前までなら熟練した者がいくつかのソフト

を組み合わせてやっと行えた解析がかなり簡単

に可能となる．ただし，広く臨床応用するには，

30 軸（推奨は 60 軸以上）の多軸の撮像が必要

なこと，解析に通常のパソコンでは数日掛かる

部分があることなど，まだ克服すべき部分も多

い．腫瘍や梗塞など通常の臨床では従来の

DTI, neuroscience research には FSL という

流れになると思われる．

ま と め

3T における拡散強調像・拡散テンソル画像

の有用性について解説した．コントラストの大

きな変化はないが，SNR 向上は慢性の信号不

足であったこの分野の画質向上に役立ち，応用

分野が広がったと考えられる．
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DiŠusion-weighted and DiŠusion Tensor Imaging of the Brain at 3T
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At 3 tesla, increased signal-to-noise ratio (SNR) has improved imaging quality of diŠusion-weight-

ed and diŠusion tensor imaging, though susceptibility eŠect increases. We can use higher b-value and

thinner slice. At 3T, diŠusion tensor images can be performed routinely.


