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　CTの新しい画像再構成法である逐次
近似再構成（iterative�reconstruction：
IR）法が登場し，すでに臨床現場でも広く
用い始められている。逐次近似再構成法
による物理的な効果は，ノイズ低減とアー
チファクト抑制であり，臨床的価値とし
ては，画質を維持したまま線量を低減で
きることと，線量を維持して画質を向上
させることの2つが挙げられる。われわれ
の施設でも，「Brilliance� iCT」（フィリッ
プス社製）に第四世代逐次近似再構成法
である“iDose4”が搭載され，臨床応用を
開始しているが，本稿では主に画質を向
上させることに注目し，特に腹部領域で
われわれが行っている方法について，その
意義と有用性について解説する。

逐次近似再構成法：
iDose4

　iDose4 は，核医学診断装置などに使
用されている逐次近似再構成法をCTに
応用し，分解能を損なわずに，画像ノイ
ズとアーチファクトを大幅に低減できる
新しいCT画像再構成法である。1970年
代にCTスキャナが開発されて以来，こ
れまで使用され続けてきた画像再構成方
法であるfi ltered back projection（FBP）
法は，当初より明瞭な画像が提供可能
であったが，ノイズ成分を多く含む画像
再構成法であるため，ノイズ低減のため
にある程度の線量が担保として必要であっ
た。これに対し，逐次近似法を応用した
画像再構成法では，低線量で撮影され

報告があり詳細は他家の報告に委ねる
が1），2），当院では，通常は管電流を従来
より数十％低下させて撮影し，iDose4レ
ベル2〜4で再構成を行うことで，被ばく
を低減しつつ画質を維持している（図1）。
一般的には，従来の管電流条件と同じ
画像ノイズレベルを得るのに，管電流条
件を約1/2まで軽減できる。ある程度の
画質を維持しながら，30〜80％の被ば
く低減が行えるとは言え，被検者に合わ
せて臨床上必要な情報が得られる最適
な条件を選択することが重要である。
　CT のような低被ばく線量において，
どの程度の生物学的影響があるかについ
ては，現在のところよくわかっていない。
しかし，疫学データやモンテカルロ法に
よるシミュレーションをもとに発がん性を
推計した論文はいくつか報告されてお
り3），4），可能なかぎり被ばく低減を行うこ
とが理想である。ただ，あまりにも被ば
く低減を意識しすぎて，診断に必要な十
分な画質が得られなければ，検査自体の
意義が問題となり注意が必要である。

2．高画質画像

　近年，3T MRIが普及し，腹部でも
MRIのグラディエントエコーによる脂肪
抑制併用T1強調高分解能高速3D撮像
により，造影MRIで詳細なMPRやCPR
などの再構成断面像や，腹部血管の三
次元画像の作成も可能となってきてい
る5）。MDCTでは，時間分解能はMRI
よりも高いものの，MRIに劣る空間・コ
ントラスト分解能のさらなる向上，それ

たデータであってもノイズ成分を大幅に
除去することができる。この結果，従来
に比べ低い線量で撮影されたデータでも
画質を維持することが可能となる。
　フィリップス社は，画像再構成法で
FBP法を第一世代と位置づけ，iDose4は
第四世代となる完成された手法である。
iDose4には“Projection Space”，“Image 
Space”と定義される2つの領域が存在す
る。Projection Space（生データ領域）で
は，サイノグラムからの逐次近似計算に
よりノイズ成分を除去する。さらにImage 
Space（画像データ領域）では，“Statistical 
Noise Model”と“Anatomical Model”に
基づき，繰り返しノイズコントロールを行
う。2つの領域で，それぞれ逐次近似再
構成を行うdouble IR法では，Projection 
Spaceでの逐次近似計算により，低線量
での撮影時に目立ちやすいストリークアー
チファクトをサイノグラムから除去するこ
とも可能である。Image Spaceだけで逐
次近似計算を行うsingle IR法を採用する
場合に懸念される，画質の変化や違和感
なども起こさない。これにより，低コント
ラスト分解能も高コントラスト分解能も
犠牲にすることなく，従来の線量に比べ
最大80％の被ばく低減を実現している。

1．被ばく低減

iDose4の腹部での
臨床応用

　被ばく低減については，すでに多くの 
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