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1. はじめに 

 医 療 画 像 で あ る PET(Positron Emission 

Tomography)と CT(Computer Tomography)を組み

合わせた診断は、全身のがんをくまなく精査す

ることができるため、がん検診や再発の検査に

利用されている。がんを初期の段階で発見する

ことは重要であるが、小さな集積は数スライス

にしか映らないこともあり、PET と CT を合わせ

て 600 枚以上もあるスライス画像を 1 枚ずつ調

べるのは、専門の読影医にとっても負担が大き

い。本稿では、コンピュータによる診断支援

（CAD：Computer Aided Diagnosis）の一機能と

して、PET-CT 画像を用いて、がんを含む小さな

異常集積を抽出する方法を検討する。 

 

2. PET画像とは 

 PET 画像は、FDG(Fluorodeoxyglucose)と呼ば

れる放射性ブドウ糖を体内に注射し、その集積

度合を撮影したものである。がんは正常の細胞

に比べて多く糖分を吸収する性質を持つため、

周囲に比べて強い集積を持つ箇所はがんの可能

性がある。一方で、FDG は脳や膀胱等、生理的に

（正常な臓器の活動に伴って）集積する箇所も

ある。また、小さな集積に関しては、画像処理

の過程で、部分容積効果と呼ばれる、実際の FDG

の吸収値よりも低い値が出る現象が起こること

が知られている。そのため、画像の診断には専

門的知識が必要となる。 

  

3. 小さな異常集積の特徴 

 小さな異常集積の断面画像を図 1 に、図 1 の

十字付近の x 軸の値の分布図を図 2 に示す。観

察から、小さな集積は以下の特徴をもつ。 

 

 
図 1 小さな異常集積の断面画像 

（濃いほど値が高い） 

 
図 2 小さな異常集積の値の分布図（x軸） 

 

・ 周囲と比較して値(SUV)が高い 

・ 周囲と比較して値の変動が大きい 

・ 集積の中心に向かって値が高くなる 

 また、異常集積と生理的集積との区別には、

集積の位置が大きく関係する。例えば、眼球の

背部にある外眼筋は、小さく強い集積を持つこ

とが多いが、異常ではない。 

 これらの特徴を踏まえ、抽出アルゴリズムを

検討する。 

 

4. CADにおける小さな異常集積の抽出 

4-1. 臓器部位の抽出 

 集積が生理的かどうかの判断に人体の部位情

報は有用である。そこで、PET 画像と CT 画像を

用いて部位認識を行う。今回抽出する部位は、

脳、肺、外眼筋、心臓、腎臓、膀胱、精巣とし

た。臓器抽出の方法の詳細は本稿では割愛する。 

4-2. セル単位のフィルタリング 

 集積を網羅的に探すため、PET 画像を指定幅

（今回は 15.0mm とし、1 セルあたり 5×5×

6[voxel]程度）の立方体に分割し、セルごとに

フィルタリング処理を行う。小さい集積の一部
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を含む場合、セル内に比較的急な傾斜を含むた

め、以下のセルを残す処理を行う。 

・ セル内の隣り合う voxelの値の差が一定以上 

・ セル内の要素のとる値の幅が一定以上 

 閾値の設定では、セル内の最小値等によって

閾値を変更した。理由は、基準となる値によっ

て差分等の値の重みが異なるためである。例え

ば、1000 にとって差分 500 は大きいが、3000 に

とっては差分 500は大した大きさではない。 

 また、周囲のセルと要素を比較し、類似した

セルがある場合は除外する。セル同士の類似度

は、ヒストグラムの共通部分と非共通部分を用

いて計算した。 

4-3. 集積中心への移動 

 より正確なパラメータを取るため、セルの中

心が集積の中心になるように、着目点を移動さ

せる。ただし、異常集積の近くに強い生理的集

積がある場合、生理的集積側に移動してしまう

と異常集積を見落としてしまうため、生理的集

積と判断されている箇所には移動しない。 

4-4. 集積単位のフィルタリング 

 小さな集積が、集積の中心に向かって値が高

くなる特徴を用いて、値の分布が放射線状に、

中心が高くなるものを残す。 

 また、セル単位で行ったフィルタリング処理

と同様の処理を、閾値を変えて再度実行する。

肺に含まれる集積に関しては、他の部位よりも

淡い集積が多いため、閾値をゆるめに設定した

周囲との比較では、生理的高集積が近くにある

ことを考慮し、その部分を除いて比較を行う。 

4-5. 生理的集積の除外 

 脳、外眼筋、心臓、腎臓、膀胱、精巣につい

て、それらの領域に含まれる集積を除外する。

したがって今回は、これらの領域の異常集積に

関しては抽出しない。 

 

5. 実験 

 全身 PET-CT 画像 15 症例の、読影レポートが

指摘している異常集積のうち、小さなもの（概

ね PETで 20.0mm程度未満）29個について抽出精

度を評価した。 

5-1. 入力画像 

 PET-CT 画像は、画像サイズが PET 画像で 128

×128×253～168×168×335[voxel]、CT 画像で

512×512×174～335[voxel]のものを使用する。

空間解像度は、PET画像が 4.07×4.07×2.99～ 

 

表 1  実験結果 

CADによる的中数 24/29 

過剰指摘数（症例あたりの平均） 8.53 

5.31×5.31×3.98[mm]、CT 画像が 0.98×0.98×

3.26～1.37×1.37×3.98[mm]である。 

5-2. 実験結果 

 実験結果を表 1 に示す。なお、システムが大

きい異常集積の一部を指摘している場合は、過

剰指摘数には含めなかった。 

 CAD による的中数は、29 個中 24 個で割合は

82.7％程度、過剰指摘数は、1 症例あたり 4～16

個で、平均は 8.53個だった。 

5-3. 考察 

 指摘漏れについては、細長い異常集積に対し

てうまく働いていないものがあった。理由は、

途中まで異常集積の一部を取っているものの、

周辺に類似の集合（実際は自分自身の集積）が

あるという理由で除外されてしまった。また、

臓器部位抽出の失敗によって、本来比較から除

外されるべき強い生理的集積と近くの異常集積

が比較され、類似の集積度合ということで除外

されてしまった。周囲とのコントラストが低い

場合に抽出できなかった。 

 過剰指摘については、目で見て集積は存在す

るものの、生理的であるものが多かった。具体

的には、尿管、腸、筋肉、乳頭、扁桃腺などの

生理的集積があった。これらを異常集積と区別

するためには、より詳細な臓器部位抽出が必要

と考えられる。 

 

6. まとめと今後の課題 

 全身の PET-CT 画像から小さな異常集積を抽出

する方法を検討した。改良の余地はあるものの、

実験では、小さな異常集積を 82.7％抽出しつつ

過剰指摘数を平均 8.53 個に抑えられた。今後の

課題としては、どの処理がどの程度効果的だっ

たかを検証するとともに、過剰指摘を増やさず

に指摘漏れの数を減らすことが挙げられる。 
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