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論 文 内 容 の 要 旨

 研究目的．

 CTでは， dig三tal量で与えられるX線吸収度を， CRT

上にanalogue変換して，実際の診断に利用しているが，

本研究ではd｛gital表示から直接，正常・異常を判別

し，かつ数値データを解析することにより，CRT表示

とは異質の特徴を抽出し，種々の頭蓋内疾患の病態把握

に役立てんとした．さらにその結果を応用することによ

り，CT自動診断装置の開発が期待される．

 研究対象および研究方法

 対象は2群より構成された．第1群は，昭和51年1月

から昭和52年6月までの間に，東京女子医科大学脳神

経．センターで施行されたCTのうちのゴ正常・異常各

50scauである．第∬群は，昭和52年7月から同年12月ま

での間に，同センターで行われたCTのう．ちの，正常・

異常各20scanである．2群を設定したのは，第1群がら

淳き出された正常・異常の判別法を，第皿山へ適用し，

判別結果の再現性を確かめるためである．

 検査はすべてEMI－scanner， MK－1で行われた．解

析には基底核レベルのplain CTを用い，その80 x 80

matrix， print out dataより，頭蓋内セこ相当する部分を

正中より左右に分割し，その．各々を関心領域とした．こ

の関心領域に関して，X線吸収度（EMI－unit）の平均

値（X），および標準偏差（SD）を算出し，さ、らに％

histogra叫を作製した．次に，正常成人例か．ら，平均化

された％histogramを求め，これと個々の％histogram

との相違を表わす指標として，偏差係数（DC）なる数値

を導入した．

 研究結果

 1）第1群の全正常sca11におけるX， SD， DC各

値の平均値と標準偏差は，各々17．4±0．5，4．4±0．5，

1．02±0．23であった．3ζ，SDに関しては，年齢が高く

なる程高値となる傾向がみられたが，DCを含む3つの

数値の年齢差に，統計学的有意差は認められなかった

（P〈0．OI）‘

 2） 第1群の異常50scanの％histogramを検計した

ところ，各疾患によりそのパターンに差異のあること

が示された．脳腫瘍では，peakが平担化する傾向があ

り，9】ioma，髄膜腫，転移性腫瘍で各々特徴的パター

ンをとることが知られた．高血圧性脳内血腫では20～

40EMLunitで，脳梗塞では1～12EMI－unitでの曲線の

上昇が著しかった．水頭症と脳萎縮では1と．もに0～12

EMI・unitで増加がみられたが， peakの形態ぽ異なり，

前者が著しく平担化するのに対し，後者では．EMI・unit

の低い方へpeak全体がshiftする傾向．が認められた．

 3） SD値およびDC値による正常・異常の判別を試

みたところ．，第1群では正常50scan中47scanが正常，

異常50scan中48sdanが異常と判別され，全体の誤判別

率は5．0％であった．この判別結果の再現性を第H群で

検討した結果，正常・異常各20scanのうち，誤判別され

たのは各々1scanであり，誤判別率は5．0％であった．

 結論

 1）El唄一unitの％histogramは，．各種頭蓋内疾患で
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特異なバターソを示す．特に％histogramを解析するこ   2）SD値およびDC値により，ほぼ95％の確率で，

とにより，脳実質の広汎なX線吸収度の変化をCRT表   正常・異常を判別し得た，

示より客観的に把握し得た，

                  論文審査の要旨

  本論文は，CTスキャンで得られる数値データを解析し，正常・異常を判別し，かつ，各種の頭蓋

 内疾患のCTにそれぞれ特異なパターンがあることを示した学術上価値ある論文である．
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