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Abstract 

Quantitative measurement is an 巴ssential role of SPECf, however, various caus巴s may distort its reliability. Deadtime count 

loss is one of the factors reducing the reliability of quantitative SPECf. In this article, the characteristics of deadtim巴 count

loss are describ巴d in c1inical settings. The recognition of deadtime characteristics should aid in improving the quality of 

quantitative SPECT 

抄録

定量測定はSPECTの重要な役割の一つであるが、

様々な原因でその信頼性は低下する。 SPECTの定量

性を低下させる原因の一つに不感時間による数え落

としがある。 本稿では、 実際の臨床測定に即した状

況での数え落としの特性について解説する。 数え落

としの特性を理解しておくことは、 定量的SPECTの品

質向上のために有益と考えられる。

はじめに

SPECTを用いて様々な定量測定が行われるが、 吸

収、散乱、部分容積効果、 統計雑音、 数え落としとい

った様々な因子がSPECTの定量性を低下させる(1)。

近年、特に吸収や散乱に対する補正法が進歩してき

ており (2)(3)(4 )(5)、こうした進歩が他の誤差要因による問

題をより明確にする可能性がある。 ここでは、不感時

間による数え落としに注目して、その特性を臨床に即

して概説し、 実際的な数え落とし補正について述べる。

1.数え落としの特性

1) 数え落としと不感時間

ガンマカメラは一度信号を計数すると、 ある程度の

時間は次の信号がきても計数することができない。 こ

の計数できない時間を不感時間と呼び、 不感時間の

聞に入力された信号が計数されないことを数え落と

しという。

不感時間 と数え落としの関係を表現するのに 、

paralyzable modelと nonparalyzable modelという2

つのモデルがある(6)0 Paralyzable modelで、は、不感

時間中に信号が入力されると、 計数できない時間が

さらに不感時間分だけ延長することを想定する。 この

モデルでは、観察される計数率Noは以下の式で、表さ

れる。

No = Nt' e 品・ T

ここで、 Ntは真の計数率 、 Tは不感時間である。

onparalyzable modelは不感時間中に入力された

信号が計数に影響しないとするものであり、観察され

る計数率は

No = Nt / (1 + Nt • T) 

で表される。 高計数率の場合にはparalyzable model 

が適当で、 比 較的低計数率の場 合に は

nonparalyzable modelが妥当性をもつことが報告さ

れているの。

ガンマカメラを用いて定量測定を行うに際しては、

ガンマ カメラの計数率が放射能に比例して増加する

ことが前提になる。 しかし、上の式に示されるように、

真の計数率が上昇すると観察される計数率は十分これ
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に追随せず、 高計数率になるほど大きな数え落としを

生じる。 数え落としは放射能の過少評価を生み、臨床

における様々な定量測定において誤差要因になる(榊)。

2) 計数率と数え落とし

Fig.1 は 、 様々な放射能の99mTc溶液をいれた点線

i原をガンマカメラで娠像した結果である。 使用したガ

ンマカメラは低エネルギー汎用コリメータを装着した

GE社製Starcam 500aで、エネルギーウインドウは

140KeVを中心とした20%幅である。 J憤軸は数え落と

しがない場合に期待される真の計数率で、 Fig.1aで、

は観察される計数率を、 Fig. 1bでは計数効率を縦軸

にしている。 数え落としのため、真の計数率と観察さ

れる計数率は計数率が上がるにつれて大きく誰離す

る。 計数効率は計数率に関わらず一定であることが

望ましいが、 実際には計数率が上がると計数効率は

低下する。 数え落としによる計数効率の低下は、低計

数率の時には考慮されないことが多いが、高計数率

の場合程ではないにしろ低計数率でも生じている。

SPECTのように定量性に対する要求度が高い場合に

は、誤差要因のーっとして無視できない影響を与える

可能性がある。

様々な不感時間を仮定してnonparalyzable model 

に基づく式で上のデータに補正を行うと、不感時間を

4.99 μ secとした場合に計数効率はほぼ一定になり、

数え落としは良好に補正される。 このことから、 実際
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に臨床で用いる程度の計数率では数え落としは

nonparalyzable modelで、表現で、きることがわかる。

また、この測定における不感時間は4.99 μsecと求

められる。 我々は様々な放射能の線源を用いて不感

時聞を求める方法をmulti-dose methodと名付けた

が(10)、 この方法では臨床状況に近い放射能のデータ

を用いて臨床に即した不感時間測定ができる。 なお、

現在使用されているガンマカメラの不感時間は2-10μ

secと報告されている(1)。

3) 放射能分布の影響

もし数え落としの程度にガンマカメラの視野内で違

いがあると、 真の計数率の分布と観察される計数率

の分布の聞にも誰離を生じることになる。 実際には、

臨床で用いられる程度の計数率では計数効率は主と

して視野全体への入力で規定され、視野内では均

になる(10)(11)。 局所的に強い線源があってもその部位

で特に数え落としが強くなるわけではない。 数え落と

しは視野全体で同程度に生じるため、観察される計

数率の分布は真の計数率の分布を忠実に反映したも

のになる。 数え落としを補正するには、視野全体への

入力に基づいて決定される補正係数を各ピクセルに

乗じればよい。
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Fig.1 Count loss lor a point source. Observed count rate (a) and counting elliciency (b) were plotted against 

expected true count rate. The counting efficiency was expressed as a percentage 01 that at the lowest level 01 activity. Solid 

and broken lines represent results belore and atter deadtime correction using a deadtime 014.99 μsec， respectively. 
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Fig.2 Expected count rate from a cylindrical phantom of 

20-cm diameter and counting efficiency. The counting 

efficiency was expressed as a percentage of that at the 

lowest level of activity. Solid and broken lines 

represent results before and after deadtime correction 

using a deadtime of 6.99μsec， respectively 

4) 散乱線の影響

様々な放射能濃度の99mTd容液を満たした20cm円

柱ファントムをガンマカメラで撮像した結果を Fig.2に

示す。 使用したガンマカメラや収集条件は先の点線

源の場合と同じであるが、 Fig.1 と比較すると、期待

される真の計数率が同じでも、数え落としは円柱フ

ァン トム搬像時の方が大きいことがわかる。 Multi

dose methodで、不感時間を算出すると6.99μsecとな

り 、 点線源の場合より明らかに延長している。 このよ

うに、ガンマカメラによる測定の不感時間は検出系固

有のものではなく、 線源によって影響されることに注意

が必要である。

円柱ファントム撮像時の不感時間の延長は散乱線

の影響と考えられる(6)(7)。 散乱線が増加すると、 ガン

マカメラへの入力のうちで、エネルギーウインドウ外の

光子の割合が増加する。 ガンマカメラによる計数は多

数の検出、計算過程から構成されており、最終的な出

力には含まれないウインドウ外光子も、 波高分析で除

去されるまでのプロセスでは入力として機能する。 ウ

インドウ外光子の影響で、ウインドウ内の光子数が同

じでも数え落としが地強すると考えられ、この結果と

してみかけ上不感時間が延長することになる。 同じ理

由で、エネルギーウインドウを広げてデータ収集を行

うと 、 不感時間は短縮する。
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2.臨床における数え落とし補正

1) 散乱体線源の不感時間測定法

第3号

Multi-dose methodによる不感時間測定は煩雑で

あり、また、 患者撮像時の不感|時間の評価には使えな

い。 散乱体線源の不感時間測定には同じ散乱条件の

2つの線源を用いる方法が一般的だが(12)、これも患者

撮像には適用できない。 我々は簡便な散乱体不感時

間測定法として、 reference source methodを開発し

た(13)。 この方法では視野辺縁に点線源をおき、点線

源の計数率を計数効率のモニターとして用いる。 応用

範囲の広い、簡便な方法である。

散乱体線j原撮像時の不感時間を測定するには、ま

ずガンマカメラのコリメータに向かう面以外を鉛で遮

蔽した点線源を視野の辺縁において撮像する。 引き

続き、点線源は動かさずに、散乱体線源を視野の中

心において撮像する。 データ収集はこの2回だけであ

る。 点線源だけが視野内にある場合には数え落とし

は小さい。 散乱体線源が視野内に加わると、散乱体

線源からの信号のために数え落としが場加する。 計

数効率は視野内で均一で、あるから 、 数え落としの増

加を反映して点線源の計数率は低下することになる。

点線源だけを織像した場合の真の点線源計数率

Nptは 、 nonparalyzable modelに基づき 、 以下の式

で表される。

Npt = Np' / (1 -Np' • Tp) 

ここで、 Np" 立点線源だけを撮像した際に観察された

計数率、 Tpは点線源の不感時間で、ある。 散乱体線源

と点線源を同時に撮像した場合には散乱条件の異な

る2種類の線源があるため、 通常のmodelにはそのま

までは適合しない。 この場合の真の点線源計数率が

以下の式で表されると仮定する。

Npt = Np / (l・ Np ・ Tp ・ Ns • Ts) 

ここで、 NpおよびNsはそれぞれ2つの線源を同時に

撮像した際の点線源と散乱体線源の計数率、 Tsは散

乱体線源の不感時間である。 上の2式から、 散乱体線

源の不感時間は

Tc = (Np' ・ Np) / (Np' ・ s) 

で算出されることになる。 実際にこの方法で'20cm
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円柱フ ァ ントムの不感時間を求めると、 mu l t i-dose

methodによる値とほぼ一致し、 reference source 

methodで、散乱体線源の不感時間を簡便に測定でき

ることが確認される。
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2) 患者撮像時の不感時間

Reference source methodを用いれば、患者撮像時

の不感時間を測定することもできる。 実際に胸部前面

撮像時の不感時間を測定すると、 6.09から9.58μsec

の広い範囲に分布した(13)。 通常、数え落とし補正に

はファントム実験で求められた一定の不感時聞が用い

られている(14)。 しかし、患者間で不感時間には大きな

変動があり、 一つの不感時間をすべての患者に用い

るのは適切ではない。 体重を身長で除した値に対し

て測定された不感時間をプロットすると、両者の聞に

は良好な正の相闘がえられた (Fig.3) 。 体重を身長で

除した値は、体の厚みに関連する。 体の厚みが増す

と散乱線が増加し、この結果として不感時間が延長す

るものと考えられる。 得られた回帰式を用いて身長と

体重から不感時間を推定すれば、簡便にf材各の個人

差を考慮した数え落とし補正ができる。 胸部前面RI

アンジオグラフィの1例を Fig.4に示す。 視野の辺縁に

点線源を置き、静注20秒前からデータ収集を行って

いる。 補正を行わないと、静注後に点線源計数率は

低下する。 これは、患者からの信号のために視野内

総計数率が増えて数え落としが増加し、計数効率が

低下したことを反映する。 身長、体重から推定した不

感時間を用いて各フレームのデータを補正すると点線

源の計数率は一定になり、数え落としの影響が良好

に除去されたことがわかる。
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は視野内総計数率や散乱状況で規定され、これらが

患者撮像時と同程度になるようなファントムを使用する

ことが望ましい。
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3) SPECTの数え落とし補正

SPECTに数え落とし補正を行う場合は、まず各プ

ロジ、エクションデータを補正する。 20cm円柱ファント

ムを様々な濃度の99mTc溶液で、満たしてSPECTを行

った結果を示す。 再構成された断層像に関心領域を

おいて平均SPECT値を求め、ウェルカウンターで測

定した放射能濃度で除すことで、計数効率を反映し

た値を得ることができる。 この値を計数効率指数と定

義し、放射能濃度に対してプロッ トすると、補正を行

わない場合には放射能濃度が上昇するに従って計数

効率指数は低下する ( Fig.5) 。 平面{象で求めた6.99 μ

secという不感時間を用いて各プロジェクションデータ

に数え落とし補正を行い、補正されたデータセッ トか

ら断層像を再構成して計数効率指数を算出すると、

計数効率指数は一定になり、良好に補正されている

ことカfわカミる 。

ωmTc標識赤血球による血液プールSPECTを2回施

行した患者で、数え落とし補正の有用性を検討した。

2回目の検査では、投与放射能を 1回 目の半分程度に

した。 心プールのSPECT値をウェルカウンターで測

定した血中放射能濃度で除した値を心血液比として

算出した。 心プールのSPECT値は血中放射能濃度を

反映する。 吸収補正を行っていないため、心血液比

は吸収の程度に影響されて体格によって異なる値に

なるが、同一患者では一定の値をとるはずである。 心

血液比の個人内変動は、数え落とし補正を行うと明ら

かに縮小した (Fig.6) 。 このことは、臨床SPECTに数

え落としが実質的な影響を与え得ること、そして数え

落とし補正が定量性を改善させ得ることを示唆する。

ここでは胸部前面撮像時の推定式を用いて不感時間

を推定したが、撮像方向によっても不感時間が変わる

ことが考えられる。 SPECTへの適用のため、数え落

とし補正法のさらなる改善が期待される。

Corrected 

Fig.6 Intraindividual difference in the ratio 01 heart 

counts to blood concentration belore and after 

deadtime correction 

O 
Uncorrected 

4) クロスキャリフ守レーション

SPECTによる定量では、ファン トム実験でクロスキ

ャリフ令レーション ・ ファクターを求め、ウェルカウンター

で測定した血中放射能濃度とSPECT値とのクロスキ

ャリフeレーションを行うことがある。 臨床での各測定問

で数え落としが同程度であれば、数え落とし補正を

行わなくても、患者撮像時と同程度の数え落としを生

じるように設定されたフ ァ ントムを用いてクロスキャ リ

プレーション ・ ファクターを決定することで、数え落と

しの影響を縮小することができる。 数え落としの程度
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結語

不感時間による数え落としは、ガンマカメラを用い

た定量測定の重要な誤差要因の一つであり 、 これは

SPECTにもあてはまる。 数え落としの特性を理解して

おくことは、 SPECTによる定量測定を行う際に有益と

考えられる。
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