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〈原　著》

回転スリットを用いたコーデット・

アパーチャ・イメージング

田中　栄一＊　飯沼 武＊＊　松本 徹＊＊　有水　　昇＊＊＊

1．緒　言

　最近，コーデット・アハーチャ・イメージン

グと称する方法によって，RIシンチグラフィ

における画質，信号対雑音比（S／N比）等を

向上しようとする試みに大きな関心がもたれ，

活発な研究が行なわれている1）．一般化された

コーデット・アパーチャ・イメージングにおけ

るデコーディング法，S／N比および雑音の性

質等については別に報告した2）．その結果によ

ると、十分高感度の検出器（たとえぽアンガー

型シンチカメラ）を用いて計数の統計変動がイ

メージの主要な雑音となる場合，少なくとも十

分大きい一様線源にたいしてはいかなるコーデ

．ト・アパーチャを用いても同じ解像力を得る

ように最適設計されたピンホールに比してS／N

比を改善することはできない．

　しかし，1つのシンチグラムについて画像処理

系を変化することによって種々の解像力で観察す

る場合を考慮すると，解像力のある範囲にわたっ

てS／N比を高く保つことが望ましいと考えられ

る．適当なコーデット・アパーチャを用いると，

このような特性をもったシンチグラムが得られる

可能性があることはすでに上記報告2）に指摘し

た．このようなアパーチャによって得られたイメ
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Fig．1　Principle　of　the　rotating　slit　imaging．　The

　　　‘‘shadow　image”is　formed　by　accumulating

　　　anumber　of　shadows　of　the　slit　onto　the

　　　object　plane　from　yoints　of　detection．

一 ジは，一般に従来のシンチグラムとは雑音の性

質が異なるため，従来のものと異なった画質を示

すことが予想される．これらの点を解明するた

め，一例として回転スリットをアパーチャとした

場合について理論的および実験的検討を行なった

ので報告する．

2．　イメージの形成と画像処理
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　Fig．1に示すように，被写体とガンマカメラの

間に長さL’，幅W’のスリットを有する鉛板をお

き，この鉛板はスリットの中心を回転中心とし

て，測定時間中一定速度で回転するものとする．

また，ガンマカメラは十分良好な解像力を有する

ものと仮定する．ガンマ線が検出器に検出される

毎に，その点（Fig．1の点Q2）からその時刻にお

けるスリットの被写体面上への投影像に相当する

イメージを書き込んでゆくと，得られた画像は線
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一　L－一一 L一
Fig．2　Shadow　image　of　a　point

　　　source．　The　image　is　formed

　　　by　a　number　of　segments
　　　having　length　L　which　cross

　　　at　the　point．
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Fig．3　Relative　response　of　the　correction　function，　h（σ；r），

　　　for　the　rotating　slit　imaging．　The　corrected　image

　　　has　a　Gaussian　point　spread　function．　σ　is　the

　　　standard　deviation　of　the　Gaussian　function．　The

　　　curves　are　normalized　to　unity　at　r＝0．

源の存在確率を示す　「シャドウ・イメージ」2）が

得られる．スリットの幅が十分せまい場合，スリ

ットの投影像はFig．1に示すごとく，長さLなる

線分で近似できる．ここにLはガンマカメラの中

心から被写体面へ投影したスリットの像の長さ

で，

　　L＝9＋92－L・　　　　　　　（1）
　　　　　S2

で与えられる．

　実際にある被写体のシャドウ・イメージを求め

るにはスリットを一定の微少角度ずつステップ状

に回転して測定し，各スリット方向について求め

たガンマカメラ像をそれぞれ電子計算機に記憶す

る．つぎにこれらのイメージをそれぞれスリット

の方向について長さLだけ移動平均したのち，す

べての角度について重ね合せる．すなわち，この

ようにして得られたシャドウ・イメージは長さL

の線分の集合として表わされる．

　いま，スリットの幅を無視すると，Fig．2の如

く，点線源のシャドウ・イメージはある点で交差

する多数の線分で表わされる．したがってその平

均濃度，すなわち点線源応答関数（PSF）は，ス

リット方向の数が十分多いと仮定すると次式で与

えられる．

　　P（・）　：．吉（1一三）（・’≦L）　（2）

ここにrは座標原点からの距離で，（2）式は全座

標平面に関する積分値（曲面と座標平面の作る部

分の体積）が1になるように正規化されている・

　このPSFは半径Lの裾を引いているため、シ

ンチグラムとしては良好な画質とは言えないの

で，　これを1つのシャープな，幅のせまいPSF

に修正するよう画像処理をほどこす必要がある．

いま，修正された復元画像のPSFを次式で表わ

される円対称のガウス関数（標準偏差：σ）：

P（・）－2i．lbia2・xp（一蓑）　（3）

と仮定すると，その空間周波数レスポンスは

　　1）（R）＝exp（一　2πa2R2）　　　　　　　　　　　　（4）

である．ここに，．Rは周波数空間における原点か

らの距離である．したがって，画像処理に必要な

補正関数h（σ；r）は（2）式と（4）式より次式のよ

うに表わすことができる．

　　　　　　　r
h（・；r）＝17－iL・xp←2・σ2R2）／

　　　　　F｛念（仁）｝］（・≦L）（5）
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ここに．Fは2次元フーリェ変換，　F－1はその逆

変換を示す．すなわち，回転スリットによって得

られたシャドウイメージに，（5）式で与えられる

レスポンスの補正関数を重畳積分することによっ

て、任意の解像力（半値幅：2．35σ）のガウス・

レスポンスをもつイメージに復元できる．電子計

算機を用いて計算したh（σ；r）をFig．3に示し

た．

　いま，スリットの長さLが十分長い場合を考え

ると，（2）式においてr／L《1とおくことがで

き，（5）式はつぎのように近似できる．

　　h（σ；ノ・）＝F1［exp（－2πσ2R2）／F｛1／（πLτ）｝］

　　　　　＝F’i［πLR　exp（一一2πσ2R2）］

　　　　　＝（4レ／2πσ3）　iL

　　　　　　lFi［3／2；1；－r2／（2σ2）］　　（6）

ここに．1Flは合流型超幾何関数である．　Fig．3

でL／σ》1の曲線は（6）式で近似される．

　また，復元画像の雑音の性質を示す自己共分散

関数は前報告2）に示したように，

　　Co・V（r）＝nBh（レ／2σ∫r）　　　　　　　　（7）

で与えられる．ここに，nBはカウント密度であ

る．この自己共分散関数はFig．3の各曲線におい

て横軸の方向に〆2倍だけ引きのばした曲線によ

って表わされ，維音のうねり方の傾向を示してい

る．

3．信号対雑音比

　コーデット・アパーチャ・イメージングにおけ

る復／t［由；像の信号対雑音比，’関しfは前報告2’に

述べた．それによると、放射能密度がμ（dps／cm2）

なる一様線源と共存する放射能ρ（dps）の点状線

源を検出する際の信号対雑音比は次式で与えられ

る．

　　S／N＝［〆kTρ／1／μ］F　　　　　　（8）

　　　　　　　　　　　　1　　　F＝［A／h（レ／2σ；0）］7　　　　　　　 （9）

ただし．復元画像のPSFはガウス関数分布（標準

偏差：σ）をもつものとし，　kはアハーチャ等の

幾何学的配置によって決まる定数，Tは計測時

間．Aはアハーチャの被写体面への投影像の面積

105

で，アハーチャの大きさは被写体llli・アハーチャ

間距離に比して十分小さいと仮定した．Fはアハ

ーチャの「良さ」を示すFigure　of　meritである．

　回転スリットの場合　スリットの被写体面への

投影像の幅をWとすると，A＝WLであるから，

Figure　of　meritは（9）式に（6）式を用いて次式

のように求められる．

　　F，li・一［WL㌫㌫、『？1）］6

　　　　　　　　　　ユ　　　　＝4（γ／元σ3W’）2　　　　　　　　　　　　　　（10）

　一方，比較のため，回転スリットのスリット幅に

等しい直径をもつピンホールを考えよう．同一条

件で比較するため，画像処理系のPSFが回転ス

リットの場合と同じガウス関数分布であるように，

G＠・う一
2L・xp（r22σ2）　（11）

なるレスポンスをもつフィルタで’p滑するものと

すると，このビンホールのFigure　of　meritは

（9）式にA＝（1／4）πW2および

　　h（レ／2σ；0）＝（三（レ／2σ；0）＝1／（4πσ2）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（12）

とおくことにより求められ，次式を得る．

　　凡。1。＝πWa

そこで，これらの比は
　　1へい／Fh，oie＝4π　3’4レ／σ／1・）；x”

　　cr　1．11レ／（2．35σ）／W

（13）

（14）

ここに，（2．35σ）は復元画像の解像幅（FWHM，

ただしスリットの幅またはピンホールの直径が有

限な値をもつことによるぼけを除く）を表わす．

この式から，上記解像幅をWに比して大きくな

るように画像処理を行なった場合，回転スリット

はピンホールに比して良好であることがわかる．

　また，（10）式と（13）式を比較すると，Fの値は

回転スリットではσ3／2に比例し，ピンホールでは

σに比例することがわかる．これは雑音の大きさ

（標準偏差）が前者ではσ一3’2に，後者ではσ　1に

比例することによるものである．

4．実験および結果

回転スリットとピンホールによるシンチグラム
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｛A）

｛B）

（C）

｛D）

Fig．4 Unprocessed　images　of　a　Picker　thyroid
phantom丘11ed　with　99mTc．
（A）

（B）

（C）

（D）

2mmφ　pinhole，　total　counts：5，000

3皿mφ　pinhole，　total　counts：11，000

Shadow　image　of　2×10　m　slit，　total

counts：32，000

　　counts
The　counting　time　was　the　same　for　all　the

lmages・

Shadow　image　of　2×15　m　slit，　total

　　：52，800

の実験的比較検討を行なった．使用したガンマカ

メラは東芝製Model　GCA　202で，　Picker甲状腺

ファントムに99mTc約200μCiを封入して線源と

した．テストした回転スリットの寸法は2×10m

および2×15㎜の2種，またピンホールの直径は

2mおよび3㎜の2種である．

　ガンマカメラとアパーチャ間の距離は30cm，

アパーチャとファントム間の距離は10　cmで，像

の拡大率は3倍である．使用したガンマカメラの

FWHM｛mm）：　4．9
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Fig．5　Comparison　ot　the　processed　lmages　tor　poor　countmg　statlstlcs　wlth　the　Picker　thyroid　phantom．

　　　　“FWHM”indicates　overall　resolution　including　the　intrinsic　camera　resolution　and　the　fi　nite
　　　　pinhole　diameter　or　the　slit　width．

　　　　（A）3㎜φpinhole，11，　OOO　counts　　　　　（B）2㎜φpinhole，5，000　counts
　　　　（C）2×10　mm　slit，32，000　counts　　　　　（D）2×15㎜slit，52，800　counts
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99mTcにたいする解像幅は約8㎜であるので，被

写体面に換算すると約2．66㎜である．

　回転スリットは22．5°毎にステップ状に8方向

に回転し，各方向について一定時間ずつ計数して

得たガンマカメラ信号をそれぞれ電子計算機に収

録し，測定終了後第2章でのべた方法でシャドウ

・ イメージを作製し，さらにこれをFig．3に示す

補正関数によって種々の解像力を得るように処理

した．一一方，ピンホールで得られたイメージで

は，回転スリットによるイメージと解像力が等し

くなるようにガウス関数型フィルタで平滑処理を

行なった．

　Fig．4に未処理のピンホール・イメー一ジと回転

スリットのシャドウ・イメージを示す．これらは

ほぼ同一のデータ収集時間で得られたもので，各

イメージの全カウント数は図の説明に示した．回

FWHM｛mm）：　4．9

転スリットのシャドウ・イメージでは検出効率が

大きいため統計雑音が少ないが，PSFが長い裾を

引くため見かけの解像力は良くないことがわか

る．

　Fig．5は上記のデータを種々の解像力に処理し

たもので，図の上欄に示す数字（FWHM）は，ガ

ンマカメラの固有解像幅（R，＝8m），スリットの

幅またはピンホールの直径（W’）および画像処理

に伴なう解像幅（2．35σ）を考慮した綜合解像幅

で，次式より算出したものである．

　　FWHM－［（9Rl）2＋（きW〃）2＋（2・35・）・］1

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（15）

　また，Fig．6はFig．5と同様であるが，データ

収集時間を約4倍にして，比較的統計雑音を少な

くした場合の結果である．
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Fig．6　Comparison　of　the　processed　images量or　good　countlng　statlstlcs　wlth　the　Picker　thyroid　phantom．

　　　The　conditions　of　the　measurements　and　the　data　processing　were　the　same　as　those　in　Fig．5
　　　except　the　counting　time　was　increased　by　a　factor　of　four．

　　　（A）3㎜φpinhole，44，000　co皿ts　　　　　（B）2mφpinhole，20，000　counts
　　　（C）2×10㎜slit，128，000　counts　　　　（D）2×15㎜slit，211，200　c皿nts
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　綜合解像幅が比較的小さい場合でも，ltil転スリ

ットでは2㎜ピンホールとほぼ同等なS／N比が

得られているが，綜合解像幅がノ（きい場合では回

転スリットの方が2㎜ピンホールより幾分良い画

質を示している．また，回転スリットではピンホ

ー ルと異った雑音特性を示しているのがみられ，

たとえば高濃度部に近接した低濃度の雑音が増加

し，雑音の「にじみだし」効果が観測される．こ

れはある点の雑音がその周囲の放射能の影響をう

けることによるもので，逆に低濃度部に隣接する

高濃度部の雑音はそれだけ低下していることを意

味する．

　同様な比較を臨床例について行なった結果を

Fig．7に示す．患者は結節性甲状腺腫の女性（49

歳）で，99mTc（TcO4一）を約6mCi投与した．投

与後20分の甲状腺摂取率は約1．9％であった．測

定は2×15㎜lnl転スリット，2㎜ピンホール，3

㎜ピンホールについてそれぞれ投与後41，62，67

分後に開始した．データ収集時間は各イメージに

ついて約128秒である．

FWHM｛mm）：　4・9
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5．　考察および結論

　［tll転スリットを用いて良好な1由i質でシンチグラ

ムを復元する方法を述べるとともに，信号対雑音

比および雑音の性質に関する理諭的な考察を行な

い，これを実験的に確めた．川転スリットは従来

のピンホールまたは従来試みられているコーデッ

ト・アハーチャとは異なった雑音特性を示し，と

くに低周波部に雑音の少ないイメーシが得られ

る．このようなシンチグラムは、解像力をある範

囲に変化して観察する場合に有利と考えられる

が，現在では雑音の性質（または雑音の周波数分

布特性）が人間の画像認識能に与える影響につい

て未知の点が多いので，臨床上の意味づけは今後

の問題と考えられる．

　今回の研究では、平面状線源についての解像力

と雑音に主眼を置いたが，一般のコーデット・ア

パーチャと同様に，断層効果やガンマカメラの不

均一性の軽減効果等の利点のほか．検出効率がノこ

きいため高エネルギー核種の測定の際にアハーチ

ャ物質を透過するガンマ線や周囲からの散乱ガン

5．4 6．5 8．7

Fig．7　Comparison　of　the　processed　images　with　a　patie・、t　thyroid　with　a　nodular　goiter．　The　conditions

　　　of　the　measurements　and　the　data　processing　were　the　same　as　those　in　Fig．5except　the　counting

　　　time　was　128　seconds　for　each　image．

　　　（A）3㎜φpinhole　　　　（B）2㎜φpinhole　　　　（C）2×15㎜slit
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マ線による雑音の影響を受けにくい利点もある．

　回転スリット・イメージングと同様な効果を得

る方法として，従来用いられている平行多孔コリ

メータの代りに，その各ホールの断面を長方形に

して，互いに直角な2方向にたいして異なった解

像力を有する「平行マルチ・スリヅト・コリメー

タ」をガンマカメラの前面にとりつけて回転する

方式も考えられる．この場合には，像の拡大率が

コリメータから被写体までの距離に関係しない特

長がある．

　いずれの場合にも，スリットの長さを十分大き

くすると，シャドウ・イメージは無限長さの直線

で合成されることになり，ガンマカメラとしては

スリットに直角方向の位置情報のみが必要とされ

るから，1次元の位置検出器をスリットと同期し

て回転させる方法も考えられる．とくに平行マル

チ・スリット・コリメータと1次元位置検出器を

用いる方法は最近Keyes3）によって提案されてい

る．

　また，このような無限長さの回転スリットまた

は’1桁マルチ・スリット・コリメータを用いた場

合のRIイメージの復元処理は，横断シンチグラ

ムにおけるイメージの復元と極めて類似したもの

となり，したがって得られる画質，雑音の性質も

同様iなものとなる4）．

　終りに，本研究に御協力願つた放医研の福久健二郎

氏，朽木満弘氏，野原功全氏および東京工業大学の清水

哲男氏に深謝する。また，本研究は厚生省ガン助成金

（班長梅垣洋一郎）の一部により支援されたものである

ことを附記し，班長および関係の方々に謝意を表するも

のである。

　　本研究の概要はIV－th　International　Conference

　on　Information　Processing　in　Scintigraphy，　Orsay，

　July　15－19，1975において発表した。
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Coded　ApertUre　Imaging　Using　a　Rotating　Slit

　　Eiichi　TANAKA，　Takeshi　IINUMA，　Toru　MATSUMOTO

　　　　　　　　　National　lnstitute　o／Rad‘ological　Sciences，　Chiba

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　Noboru　ARIMIZU

DePart〃2ent　o∫1～adiolOgy，　Chiba　乙lniversity　Schoo　l　oプ　Medicine，　Chiba

　　Following　the　previous　work，　the　coded

aperture　imaging　using　a　rotating　slit　is　invest・

igated．　In　this　method，　the　conventional　pin－

hole　is　replaced　by　a　slit　aperture　which　is

rotated　continuously　or　stepwise　around　the

center　of　the　aperture．　The　decoding　process

is　as　follows：（1）images　for　various　slit　di－

rections　are　accumulated　separately　in　a　digital

computer；（2）each　of　the　images　is　spread

（or　smoothed）in　the　respective　slit　direction

over　a　distance　equal　to　the　projected　length　of

the　slit　on　to　the　object　plane；（3）these　images

for　all　the　directions　are

（4）the　obtained　image

correction　function　so　as

Point　spread　function．

　　A　　theoretical　analysis　for

ratio　for　an　extended

gain　in　the

equivalent　pin

where　2．35σ

superimposed；and

is　processed　　by　a

to　yield　a　Gaussian

　　　　　　　　　source

figure　of　merit　as　compared　to　the

　hole　is　equal　to　1．11ル／（2．35σ）／「研ノ，

　is　the　resolution　distance，　W　the

signal

shows

to　nolse

that　the

slit　width　or　the　pinhole　diameter　scaled　at

the　object　plane，　and　the　slit　length　is　assumed

to　be　suthciently　long．

　　Images　of　the　Picker　thyroid　phantom　and

of　a　patient　thyroid　were　obtained　with　99mTc

using　an　Anger　camera　equipped　with　apertures

of　rotating　slits　and　pinholes．　The　rotating

slits　employed　are　2×10㎜，　and　2×15㎜，while

the　pinholes　are　2　mφand　3㎜φ．All　images　were

processed　to　yield　various　resolutions　and　interc’

ompared．　The　results　show　that　the　rotating　slit

gives　the　similar　signal　to　noise　ratio　when　the

images　are　processed　rather　sharply　and　is　a

little　better　when　processed　broadly，　as　compar－

ed　with　the　2㎜φpinhole．　It　is　also　shown

that　the　noise　characteristics　of　the　rotating

slits　are　apparently　different　from　those　of　the

pinholes，　but　a　further　study　on　the　effect　of

noise　charan．teristics　on　the　human　recognition

is　needed　before　making　a丘rm　conclusion　on

the　usefulness　of　the　rotating　slit．
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