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 視覚的評価のための DWI の b factor の設定は…

①背景乳腺の信号強度の抑制
②病変と背景乳腺のコントラスト確保

乳房 MRI における b factor の設定
　b factor（b 値）の設定で留意するべきポイントは「病変をいかにして背景から浮き
上がらせるか」につきる。乳房 MRI の特殊性として背景乳腺の性周期による変化や，
いわゆる乳腺症のような良性増殖性病変が知られている。もちろん MRI は乳腺組織
の退縮した時期に撮影することが望ましいが，わが国の臨床現場の状況を鑑みると，
性周期を考慮した検査は困難な場合が多い。この問題を解決するためにも b factor
の設定は重要である。
　われわれの検討では b factor:1000s/mm2 において背景乳腺の信号はほぼノイズレ
ベルにまで低下したが，癌の信号は十分保たれていた。さらに b factor:1500s/mm2

まで大きくすると増殖性病変が存在する場合でもかなりの症例で効果的に背景乳腺
の信号を抑制することが可能であり，癌の信号低下はみられるが，まだ読影に耐え
うる信号強度を有していた。乳管内成分は b factor が 1500s/mm2 を超えるような高
値になると画像上「痩せてくる」場合があることも経験される。

視覚評価でのオススメは

①b factor ：1000 と 1500 s/mm2

②Multiple b factor ならなおよい

　DW-MRI の 視 覚 的 評 価 を 考 慮 し た 場 合， 設 定 す る b factor は 1000/1500 s/
mm2 が現実的かもしれない。ちなみにわれわれの施設では 1 回で b factor を
0/500/1000/1500/2000 s/mm2 の組み合わせで撮像する multiple b factor DWI を採
用している。撮像前に背景乳腺の状態を把握することが困難であり，
　前述のような Multiple b factor DWI は有用であるが，最近では複数回撮像された
DWI から回帰分析により任意の b factor の画像をシミュレーションにより作成する
Computed DWI が可能となってきている。現時点では双指数関数の曲線ではなく直
線であるが，視覚評価用としては十分な DWI が得られる。この手法が臨床に応用さ
れると，症例や目的に合致した b factor の DWI を撮影後の処理で得ることが可能と
なる。近い将来は CT の window level/width のような DW window の概念が実現す
るかもしれない。

臨床例
　症例は 50 歳代，女性。
　左乳房正中情報に 28mm 大の mass が認められる。Irregular margin で Dynamic 
study の Delayed curve は wash-out pattern で あ る。 一 部 は Clustered ring 
enhancement を呈している。DCIS を主体とする乳癌と診断された。周囲には索状
影を伴っており，全体では 45mm 程度の進展範囲と推測される（図 1，2）。単純乳
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房切除術が施行され，術後病理診断では 48mm 大の Invasive ductal carcinoma with 
a predominant intraductal component であった。
　図 3，4 に DWI と b factor: 1500 と 2000 の Computed DWI を提示する。Native 
image から一次回帰直線を求め，得られた C-DWI であるが，癌の形態および範囲は
Native image とよく合致している。
　図 5 に b factor: 3000 の C-DWI を提示する。ノイズが多いが，癌の形態は保たれ
ている。癌のような ADC が低い（信号強度の高い）領域では信頼性の高い情報が得ら
れる可能性がある。

図1  Dynamic study 造影第 2 相
（造影剤注入後 60 秒から 120 秒）

図2  高分解能矢状断像

図3  DWI

図4  DWI

図5  DWI

（　）内は b factor（s/mm2）
（図 3 ～ 5 は東海大学 工学部 医用生体工学科 高原太郎教授の御厚意による）
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