
◆発明概要と利点

発明者らは、機械学習により、隣接する腫瘍性病変の輪郭を抽出する手法を開発し

ました。本手法により、従来手法では識別が困難であった関心領域を区別して抽出す

ることに成功しました（図２）。さらに、圧迫骨折を伴う場合など、判別が難しいと

される医用画像に対しても本手法は適用可能です（図３）。

⮚ 隣接する腫瘍を区別して抽出可能（図3）

⮚ 明確な抽出原理で、抽出根拠のブラックボックス化を回避

⮚ 教師データ作成コストの大幅削減

CTやMRIにおける、隣接する異なる腫瘍の識別方法
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◆開発段階

・圧迫骨折への適用を検証中

ライセンス契約を受けていただき 本発明の実用化を目指していただける企業様を求めます。

医用画像における関心領域の輪郭抽出により、隣接する腫瘍性病変を区別できます。
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◆背景

新薬開発における薬効評価や治験では、治療効果判定のため、X線CT装置などで取

得した医用画像に基づき、腫瘍性病変などの関心領域を計測することが求められます。

しかし、臓器と病変を同時に抽出することはできる場合でも、腫瘍病変などの関心領

域が隣接していると、それらを正確に区別できないという課題がありました（図１）。

これまで、CTやMRI画像への深層学習の適用など、様々なアプローチが試みられ

ていますが、教師データ作成コストや臨床用途での信用性確保、アルゴリズムのブラ

ックボックス化といった課題が残され、根本的な解決には至っていません。

圧迫骨折は発生頻度が高いにもかかわらず、臨床画像で

は見逃されやすいとされています。従来のAIを用いた自

動抽出手法では、脊椎前方が変形している場合や、脊椎

の個数が個人によって1つ多い、あるいは少ない場合に、

正確に脊椎を認識することが困難でした。本手法を用い

ることで、圧迫骨折の発生箇所を適切に抽出することが

可能となります。

図１. 既存手法の課題
既存の深層学習を用い
た病変抽出では、臓器
と病変を同時に抽出で
きるものの、隣接する
腫瘍を区別して抽出す
ることは困難でした。
(左) 臓器と腫瘍
(右) 隣接する2つの腫瘍

隣接する病変は、人の目では判別可能ですが、自動検出で

判別することは難しく、多数の画像を扱う場合や薬効評価

のように定量性が求められる場合には限界があります。そ

のため、病変を正確に認識・分離することは評価の正確性

を担保するうえで不可欠です。本技術は、創薬や臨床にお

ける信頼性の高い評価、その効率化に繋がります。

図２.本手法により抽出された隣接する腫瘍性病変

図３.圧迫骨折を伴う場合の本手法の適用
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