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【目 的】ヘ リ カ ル CT で は，ス ラ イ ス 厚，ス キ ャ ン ピ ッ チ お よ び ス キ ャ ン 中心 か らの 距離 に よ り，
ス ラ イ ス 感度 プ ロ フ ィ

ー
ル

（SSP ）の 形状 の 変化が 予想 され ，腫瘤 の 位 置，大きさに よ りCT 値 が 変化す る と考 えられ る ．ヘ リ カ ル CT に よ る肺結節性病変

の 造影効果 の 経時的変化 を評価す る 場合 ，病変部 の CT の E昇程度 が 良性，悪性 の 判断 に
一

つ と な る た め CT 値 が 重 要 と な る，

よ っ て ，腫瘤 の 位置，大 きさ に よ り，ど の よ うな撮影条件を設定すれ ば，よ り確か な 造影効果 の 程度 が 得 られ る か Thin　Slice

（1rnm ，3mm ）につ い て検討し た，

【方法】（1）中心 お よ び 画像周辺部 （5cm ，
　 IOcm

，
15cm ）に お け る SSP の 測定 並 び に 実効 ス ラ イス 厚，1／101幅（FWTM ）の 測定 ：

0．5mm 鉄 ビーズ フ ァ ン 1・ム を使用 した．（2）画像周辺部 （5cm，10cm）の CT 値 の 変化 ：15mm ア ク リル 球を対角線上 そ れ ぞ れ 4

カ所 に配置 し，ス ラ イ ス 厚，ピ ッ チの 変化 に よる ア ク リ ル 球 の CT 値 の 変化を測定した．（3）自作肺野 フ ァ ン トム に よ る 腫瘤描

出能の 測定 ：楕円径肺野 フ ァ ン 1・ム 内に腫瘤 を模擬 した寒天球 （6mm 〜30mm φ）を 1司心円．ヒに配置 しス ラ イス 厚 ，
ピ ッ チ の 変

化に よ る寒天球 の 描出能 を測定 した．

【結果】中心部 に 比 べ 画像周辺部 の SSP は，ス ラ イス 厚，ピ ッ チ，中心 か ら の 距離 の 増加 に よ り，ピーク値 の 低
1
ドZ 軸方向へ 広

が る 傾向あ り，形状 の変化が 認め られ た．た だ し，15cm に お け る測定結果 は，　 X 線照射ス ター
ト位置 の 変化 に よ る ヘ リカ ル

補間 の 影響 とフ ォ
ーカ ス 位置 に よ る影響と 思 わ れ る （Fig，1），同様 に 実効 ス ラ イス 厚 ，1／10幅 も増加 した．画像周 辺 部 5cm

（NG ．1〜No ．4）で は
， 約 1〜6％

，
10cm （No ．5〜No ．8）で は 約 6〜13％ の CT 値の 減少 が あ り，画像周辺部に な る に従い ス ラ イ ス

厚，ピ ッ チ の 増加 に よりCT 値 も低下 す る （Fig．2）．腫瘤の描出能 ： ス ラ イ ス厚lmm ピ ッ チ 1 の 場合，大きさ 6mm φ，8mm φ

は周 辺 部12cm で （Fig．3），ピ ッ チ 2 で は ，　 6mm φ，
8mm φは 周辺部9cm

，
10mm φは 周辺部 12cm で 明 ら カ・iな径 の 縮小 と コ ン トラ

ス トの 低 ドが 認 め ら れた ．ス ラ イス 厚 lmm ピ ッ チ 2 で の 測定限界は，仮 に，10mm φの 大きさで は，周辺部10cm 以内に あ

る腫瘤 に1垠られ る．

【ま とめ 】ス キ ャ ン 中心以外の SSP の 形状は，ス ラ イ ス 厚，ピ ッ チ の 増加，な らび に 中心 か ら画像周辺部へ い くに従 っ て ピー
ク

値の低下と実効ス ラ イ ス厚の 増 大傾 向が み ら れ る．よ っ て 中心 か らの 距離が大 きい 程 CT 値 の 低下 も増す，ヘ リカ ル CT で肺結

節性病変 の 評価 を行う最大 の 利点は ，時間分解能が高い こ とで あ る ．しか し，上記 の よ うに SSP の 形状 の 変化 に よ り画像周 辺

部は，パ ー
シ ャ ル ボ リ ュ

ー
ム 効果 の 増加 に よ りCT 値が 低下 す る．そ こ で，今回求め た実効ス ラ イ ス 厚や 1〆10幅，自作肺野 フ

ァ ン トム に よ る腫瘤描出能から，腫瘤の 位置大 き さ，患者さ ん の 息止 め時間 を考慮 し て ，パ ー
シ ャ ル ボ リ ュ

ー
ム 効果 の 影響 を

最小 限 に押 さ える 撮影条件 の 設定 が 可能 に な っ た．
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