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多くの施設で集めた複数疾患の脳画像ビッグデータを⼀般公開 
〜共通の脳回路マーカー開発促進で様々な精神疾患の診断・治療に貢献〜 

8 ⽉ 30 ⽇午前 10 時（英国時間）に Scientific Data 誌・オンライン版に掲載 

 

本研究成果のポイント 
 

 近年、人工知能技術の発展と、ビッグデータ収集の環境整備により、様々な分野で人工知能が

活躍しています。 

 医療分野でも、脳の fMRI 画像に人工知能技術を活用することで、疾患の診断に用いる試みが

盛んになっています。 

 この技術の実用化には、確かな再現性のため多施設において共通の撮像方法で複数疾患の

患者から集めたビッグデータが必要となりますが、これまで整備されていませんでした。 

 本研究グループは、多施設で複数疾患の患者から集めた数千人規模の脳画像データをオンラ

イン上で一般公開しました。さらに、測定方法の違いによる施設間差を除去するために同一の

被験者が上記の多施設で撮像した「旅行被験者データ」も合わせて公開しました。 

 また多くの研究者に広く使ってもらえるように、脳の領域間の活動の同期の強さを表す指標に変

換したデータセット、前処理前の脳画像データセットと、必要性と用途に応じて使用できる複数

のデータセットを用意しました。 

 精神疾患の脳回路マーカーの開発等に使用可能な公開データセットとして、精神疾患と発達

障害の診断及び治療に貢献することが期待されます。 
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概 要 

田中沙織室長（ATR 脳情報通信総合研究所 認知機構研究所 数理知能研究室）、笠井清登教

授（東京大学大学院医学系研究科／東京大学国際高等研究所 ニューロインテリジェンス国際研究

機構（IRCN））らの研究グループは世界に先駆けて、多施設にて統一の撮像プロトコルで撮像した複

数精神疾患の fMRI[1]データ（データベース全体で 14 施設 2414 撮像、公開はそのうち最大 1627 撮

像）および、旅行被験者データ（9 名の被験者が 12 施設で合計 143 撮像）を合わせてデータベース

化し、オンラインプラットフォーム上（https://bicr.atr.jp/decnefpro/data/）で公開しました。 

 

背 景 

近年の科学全体の大きな動向のひとつに「オープンサイエンス」があります。オープンサイエンスは、

科学的な知見をより広く社会へ伝えるという大きな概念ですが、より専門的にはオープンアクセスとオ

ープンデータ（データシェアリング）を指します。その背景として、科学研究の再現性や透明性の担

保があります。特に近年、様々な分野で活躍する人工知能技術の発展には、オープンデータが重要

な役割を果たしています。人工知能技術を適用して再現性の高い結果を得るには、ビッグデータが

不可欠となりますが、自施設のみで収集するには限界があり、オープンデータの必要性が認識され

ています。医療分野でも、脳の fMRI 画像に人工知能技術を活用することで、疾患の診断に役立てる

試みが盛んになっていますが、疾患を対象とした大規模なオープンデータは限られており、再現性

の担保は大きな課題となっていました。例えば単一施設で撮像された数十人程度の fMRI データに

人工知能技術を適用して得られた結果は、他の施設で撮像したデータに適用した場合、再現できま

せん。さらに、異なる施設で集めたデータには、撮像方法や機種などの違いが含まれており、単にデ

ータを大量に集めて解析するだけでは、施設の影響のみを除くことができません。これらの問題を解

決するには多施設において共通の撮像方法で複数疾患の患者から集めたビッグデータと、施設の

影響を評価するために一人の被験者が多施設で撮像したデータ（旅行被験者データ）が必要となり

ます。しかし現状、これらを満たす fMRI 公開データセットは整備されていませんでした。 

 

研究内容 

本研究では、14 施設にて統一の撮像プロトコルで撮像した複数疾患（自閉スペクトラム症、大うつ、

双極性障害、統合失調症、強迫症、慢性疼痛、脳卒中など）の MRI データを多施設・複数疾患デー

タベースとして整備しました（図 1）。このデータベースは 2414 例（疾患患者 993 例、健常者 1421

例）の安静時 fMRI データ[2]、構造 MRI データ、デモグラフィックデータ（性別、年齢、利き手、臨床

評価尺度）から構成されます。2414 例の被験者全員から、多施設・複数疾患のデータを研究プロジ

ェクトに参画する研究機関内で共有し・合わせて解析する同意を得ております。このうち、公開の同

意をいただいている被験者のデータについて公開しました。 

さらに、測定の違いによる施設間差を除去するために同一の被験者が上記の多施設で撮像した

「旅行被験者データ」（9 名の被験者が 12 施設で合計 143 撮像）も合わせてデータベース化し、非

制限公開データセットとしてオンライン上で公開しました。 



 

 

図 1 データベースの概要  

 

同意のレベルや利用者の目的に合わせて利用できる 4 つのデータセットを整備しました。 

 

1. 安静時機能結合データ（制限公開） 

2. 安静時 fMRI データおよび構造 MRI データ（制限公開） 

3. 安静時 fMRI データおよび構造 MRI データ（非制限公開） 

4. 旅行被験者の安静時 fMRI データおよび構造 MRI データ（非制限公開） 

 

1. 安静時機能結合データ（制限公開） 

安静時 fMRI データについて、前処理を行ったのち、脳を 140 の領域に分割し、各領域の MRI 信号

（BOLD 信号）の時系列データに対して、その他の領域の BOLD 信号との相関を計算します。これ

により合計 9730 個の相関係数が算出されます。この相関係数（領域間機能結合[3]）を被験者ごとに

計算した行列を機能結合行列と呼びます。施設ごとにこの機能結合行列を計算し、合計 1625 例分

のデータを公開しています。また機能結合行列は計測時の体動などのノイズの影響を受けることが

知られています。そこで、体動の影響を反映する指標（FD 値）を個人ごとに算出し、体動の影響が大

きい撮像は削除するとともに、デモグラフィックデータに FD 値も合わせて公開しています。 

 

2. 安静時 fMRI データおよび構造 MRI データ（制限公開） 

MRI データのノイズの除去手法や脳の分割方法などは現在も研究が盛んに行われており、安静時

機能結合データも算出方法が進化しています。このような解析手法が発展する状況では、前処理を

行っていない脳画像データを公開することがとても重要になります。そこで、安静時 fMRI データと構

ASD: 自閉スペクトラム症, MDD: 大うつ病性障害, Bipolar: 
双極性障害, OCD: 強迫症, SSD: 統合失調症スペクトラ
ム障害, Chronic pain: 慢性疼痛, Back pain: 腰痛, HC: 健
常者, TD: 定型発達, Traveling subjects: 旅行被験者 



 

造 MRI データを公開しました。MRI データの公開にあたり、すべてのデータから個人情報と連結す

る符号を削除し、脳画像からは顔部分を削除することで、参加者の個人同定が行われないような配

慮を行い、また被験者の同意のレベルによってデータセットを分けています。1627 例分の制限公開

データは、使用希望者の情報（所属、名前、連絡先）と使用方法について同意を得ました。独立して

研究を行う研究者のみが書面にて使用申請を行い、ATR 脳情報通信総合研究所にて申請書の内

容を査読し承認するプロセスを経て、使用が可能になります。 

 

3. 安静時 fMRI データおよび構造 MRI データ（非制限公開） 

2 のデータセットのうち、さらに非制限公開の同意を得られた 1410 名について、非制限公開データ

セットとして公開しています。非制限公開データは、使用方法について同意し、使用希望者の情報

（所属、名前）を登録した上で、使用が可能になります。 

 

4. 旅行被験者の安静時 fMRI データおよび構造 MRI データ（非制限公開） 

同じ MRI データであっても、計測した施設によってデータの性質が全く異なってしまうという施設間

差の問題があります。施設間差を除去して均質なデータベースとして統合する方法がこれまでにも

幾つか提案されていますが、その中でも最も効果的な方法として、「旅行被験者」と呼ばれる、同一

の複数人の被験者が実際に多施設に訪れて撮像を行うことで「測定方法の違い」を同定する方法が

あります。このデータを使うことで、被験者の違いをなくし、純粋に測定方法の違いによる施設間差を

知ることができます。9 人の被験者が国内 12 施設を訪れて、安静時 fMRI データおよび構造 MRI デ

ータを合計 143 撮像取得しました。ATR では、このデータセットを用いて、「測定方法の違いによる

施設間差」のみを除去するハーモナイゼーション法を提唱し、施設間差を 3 割程度削減するとともに 

(Yamashita et al., 2019)、どこの施設でも約 70%の確率で健常者と大うつ病患者を判別する脳回路

マーカーの開発に成功しました (Yamashita et al., 2020)。このデータセットは、使用方法について同

意し、使用希望者の情報（所属、名前）を登録した上で、使用が可能になります。 

 

今後の展望 

統一プロトコルで撮像された多施設・複数疾患データと、旅行被験者データを合わせて公開するこ

とで、「測定方法の違いによる施設間差」のみを除去するハーモナイゼーションが可能となり、多施設

から集めた脳画像データに対して人工知能技術である機械学習法を適用することが可能となりま

す。このようなデータベースを公開したことで、世界中の全ての研究者がデータにアクセス出来るよう

になり、さらに精度の高い診断マーカーの開発や、より進化したハーモナイゼーション法の開発な

ど、研究速度が画期的に速くなる可能性があります。また、今後は公開データを広く周知し世界中に

利用してもらうことで、オープンサイエンスの推進に貢献していきます。 
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データ公開情報 

 ATR 脳情報通信総合研究所のページから 

https://bicr.atr.jp/decnefpro/data/ 

 Synapse から 

https://www.synapse.org/ 

Synapse ID: syn22317076 

* Synapse はアメリカの Sage Bionetworks が運営する科学データリポジトリです。 

* Synapse からのアクセスは、Synapse へのアカウント登録が必要です。 
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国立大学法人東京大学医学部附属病院 パブリック・リレーションセンター（担当：渡部、小岩井） 

TEL：03-5800-9188（直通）  E-mail：pr@adm.h.u-tokyo.ac.jp 
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＜AMED の事業に関すること＞ 
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用語説明 

[1] 機能的磁気共鳴画像（functional Magnetic Resonance Imaging; fMRI） 

酸化型と還元型ヘモグロビンの磁化率の違いを利用して、粗く言えば、脳全体の血流量の変化を画

像化する技術です。酸化型と還元型ヘモグロビンの量の違いは脳活動の度合いを反映しているた

め、この画像を解析することで、各脳部位の活動度合いを推定することができます。 

 

[2] 安静時 fMRI (resting-state fMRI) 

ヒトの脳は巨大な情報ネットワークと見なすことができます。このネットワークは、遺伝で大まかな構造

が決まり、様々な経験をすることで、そのヒト固有のネットワークが形作られます。最近では、わずか 5

〜10 分間安静にしているときの脳活動（安静時脳活動）を計測するだけで、そのヒトの脳内の領域同

士がどのように繋がっているかを解読できるようになりました。これは、個人に特有な脳の配線図とも

言えます。機械学習法による人工知能がこの脳の配線図を読み取ることで、年齢・個性・認知能力な

どを予測することも可能になってきました。 

 

[3] 領域間機能結合 (functional connectivity) 

空間的に隔たっている脳領域同士の活動パターンの同期関係（類似度）を表すもの。脳活動を反映

する MRI 信号（BOLD 信号）の時間的変動の相関係数から評価を行いました。相関係数は、２領域

間の脳活動の類似性が高い（＝同時に活動が高くなったり低くなったりする）と１に近い値に、互いを

抑制しあう関係では（一方の活動性が高いとき、他方の活動性が低いなど）–1 に近い値に、互いに

関連しないとき０に近い値を取ります。本研究では、140 個の各脳部位から信号波形を取り出し、全

ての脳部位ペア（9730 個＝140×139÷2）について相関係数を求めることで、個人の全脳にわたる

機能的結合情報を含んだ脳の機能的回路図を得ました。 

 


