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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　複数の超音波振動子を有する超音波プローブと、
　前記超音波振動子を介して被検体との間で超音波を送受信する送受信部と、
　前記送受信部からの出力に基づいて３次元Ｂモード画像のデータを発生するＢモード画
像発生部と、
　前記３次元Ｂモード画像上の複数の特定血管領域を、複数の特定血管同士の相対的な位
置関係が異なる複数のモデル画像を用いて特定する特定部と、
　前記３次元Ｂモード画像と前記特定された複数の特定血管領域とに基づいて、前記特定
血管領域を表す特定血管画像を発生する血管画像発生部と、
　前記血管画像発生部で発生された画像を表示する表示部と、
　を具備することを特徴とする超音波診断装置。
【請求項２】
　前記血管画像発生部は、前記特定された複数の特定血管領域に基づいて、前記特定血管
同士の相対的な位置関係を表す模式画像を発生すること、
　を特徴とする請求項１に記載の超音波診断装置。
【請求項３】
　前記血管画像発生部は、前記被検体の特定臓器における複数の内腔を含む断面に垂直な
方向を用いて、前記特定血管画像の投影画像とレンダリング画像とのうち少なくとも一方
を発生すること、
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　を特徴とする請求項１に記載の超音波診断装置。
【請求項４】
　前記血管画像発生部で発生された前記投影画像と前記レンダリング画像とにおいて、前
記複数の特定血管領域の交差の有無を判定する判定部をさらに具備し、
　前記表示部は、前記交差の有無をさらに表示すること、
　を特徴とする請求項３に記載の超音波診断装置。
【請求項５】
　前記特定部は、前記３次元Ｂモード画像と前記複数のモデル画像とを用いたマッチング
処理により、前記特定血管領域を特定すること、
　を特徴とする請求項１に記載の超音波診断装置。
【請求項６】
　前記特定部は、
　前記特定された特定血管領域の輪郭を特定し、
　前記特定された輪郭を用いて、前記複数の特定血管にそれぞれ対応する複数の芯線を特
定し、
　前記表示部は、前記特定された芯線を表示すること、
　を特徴とする請求項１に記載の超音波診断装置。
【請求項７】
　前記血管画像発生部は、
　前記特定された芯線各々に対して視点を設定し、
　前記設定された視点と前記３次元Ｂモード画像のデータとを用いてレンダリング処理を
実行することにより、前記複数の特定血管にそれぞれ対応する複数のレンダリング画像を
発生し、
　前記表示部は、前記レンダリングと画像各々を表示すること、
　を特徴とする請求項６に記載の超音波診断装置。
【請求項８】
　複数の超音波振動子を有する超音波プローブと、
　前記超音波振動子を介して被検体との間で超音波を送受信する送受信部と、
　前記送受信部からの出力に基づいて３次元ドプラ画像のデータを発生するドプラ画像発
生部と、
　前記３次元ドプラ画像上の複数の特定血管領域を、複数の特定血管同士の相対的な血流
方向の位置関係が異なる複数の血流方向パターンを用いて特定する特定部と、
　前記３次元ドプラ画像と前記特定された特定血管領域と基づいて、前記特定血管領域を
表す特定血管画像を発生する血管画像発生部と、
　前記特定血管画像を表示する表示部と、
　を具備することを特徴とする超音波診断装置。
【請求項９】
　前記特定部は、前記特定血管における血流の平均速度に関する閾値をさらに用いて、前
記特定血管領域を特定すること、
　を特徴とする請求項８に記載の超音波診断装置。
【請求項１０】
　前記特定部は、前記特定血管領域を特定するために、前記特定血管における血流量に関
する閾値をさらに用いること、
　を特徴とする請求項９に記載の超音波診断装置。
【請求項１１】
　前記特定部は、前記血流方向と前記血流量に関する閾値とに基づいて、前記特定された
複数の特定血管領域にそれぞれ対応する血管名をさらに特定し、
　前記表示部は、前記血管名を、前記特定血管画像とともに表示すること、
　を特徴とする請求項１０に記載の超音波診断装置。
【請求項１２】
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　超音波診断装置に内蔵されたコンピュータに、
　３次元Ｂモード画像のデータを発生させるＢモード画像発生機能と、
　前記３次元Ｂモード画像上の複数の特定血管領域を、複数の特定血管同士の相対的な位
置関係が異なる複数のモデル画像を用いて特定させる特定機能と、
　前記３次元Ｂモード画像と前記特定された複数の特定血管領域とに基づいて、前記特定
血管領域を表す特定血管画像を発生させる血管画像発生機能と、
　前記血管画像発生部で発生された画像を表示させる表示機能と、
　を実現させることを特徴とする超音波診断装置制御プログラム。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明の実施形態は、被検体内部の臓器を画像化する超音波診断装置および超音波診断
装置制御プログラムに関する。
【背景技術】
【０００２】
　超音波診断装置の特徴の一つは非侵襲性を有することである。このため、一般的な超音
波診断装置の適用領域として産科が知られている。産科における超音波診断装置の使用に
より、胎児の様子を確実にとらえることができる。近年、胎児の様子を立体的に可視化す
ることができる超音波診断装置は、胎児の表情および仕草などを妊婦に説明するため（胎
児診断）に用いられている。従って、３次元超音波は一般的なものになりつつある。また
、超音波診断装置は、被検体内の様々な器官の形状および血流などの情報を取得するもの
として運用さている。以上のことから、超音波診断装置は、胎児の発育状態を取得するた
めの唯一ともいえる装置である。
【０００３】
　胎児及び小児（特に幼年期）の心疾患は、大人の心疾患と異なり、かつ心疾患の種類も
非常多い。一般的に、重篤な心疾患を有する胎児及び小児は、成年に達するまでに死亡す
ることが多い。しかしながら、成年までの死亡率が高い心疾患を母体内において確実に見
つけ出すことで、早期治療により予後を大きく改善することができる。超音波診断装置は
安全に胎児の心臓形状と血流とを取得できる貴重な装置である。このため、産科医および
小児科医にとって、超音波診断装置における断層像およびカラードプラは、例えば、胎児
の循環器における検査として、重要な診断装置として定着している。
【０００４】
　しかしながら、従来の超音波診断装置においては、胎児の心疾患の検出に対する問題を
有する。例えば、心疾患の検出は、操作者の手技によるところが大きい。具体的には、胎
児は母体内で自由に体を移動することができるため、実際に超音波検査を行わなければ、
母体内での胎児の位置及び体位を確定することは難しい問題がある。このため、胎児の心
臓を画像上で表示するためには難しい問題がある。
【０００５】
　加えて、胎児の心臓に関する重大な心疾患として、心臓形状の異常を示す心房中隔欠損
および心室中隔欠損などの他に、一見して心臓形状が正常にきわめて近い大血管転位症が
ある。大血管転位症は、胎児の循環器系にきわめて深刻なダメージを与えるにもかかわら
ず、医師が見落としやすい症例となっている。
【０００６】
　大血管転位症を見つけるために、操作者は、まず、胎児の心臓を被走査領域に含まれる
ように、超音波プローブなどを操作する。次いで、操作者は、被走査領域に含まれる胎児
の心臓に対して、カラードプラを実行する。操作者は、カラードプラにより表示される血
管のうち、大血管（大静脈、肺動脈、大動脈）を特定する。続いて、操作者は、心基部か
ら胎児の短軸に沿って頭部方向に超音波プローブを操作することにより発生された複数の
断層像に基づいて、特定した大血管の立体的な位置関係（以下、血管走向と呼ぶ）を把握
する。操作者は、把握した血管走向により、大血管の立体的な交差（以下、血管交差と呼
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ぶ）の有無を判断している。
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００７】
　超音波診断装置の操作者にとって、ある程度の経験がなければ、血管交差の有無を判断
するための断層像を得ることすら難しい問題がある。加えて、操作者は、表示された複数
の断層像に基づいて、血管交差の有無を判断するため、結果として、操作者の主観に頼ら
ざるを得ない問題がある。さらに、操作者の主観に頼ることは、大血管転位症の見落とし
の危険性が高い状態となっている問題がある。大血管転位症の見落としは、胎児の予後に
大きな影響を与えてしまう。
【０００８】
　目的は、胎児または小児の心臓における大血管転位症に関して、大血管の血管走向を容
易にかつ明確に表示する超音波診断装置を提供することにある。
【課題を解決するための手段】
【０００９】
　本実施形態に係る超音波診断装置は、複数の超音波振動子を有する超音波プローブと、
前記超音波振動子を介して被検体との間で超音波を送受信する送受信部と、前記送受信部
からの出力に基づいて３次元Ｂモード画像のデータを発生するＢモード画像発生部と、前
記３次元Ｂモード画像上の複数の特定血管領域を、複数の特定血管同士の相対的な位置関
係が異なる複数のモデル画像を用いて特定する特定部と、前記３次元Ｂモード画像と前記
特定された複数の特定血管領域とに基づいて、前記特定血管領域を表す特定血管画像を発
生する血管画像発生部と、前記血管画像発生部で発生された画像を表示する表示部と、を
具備することを特徴とする。
【図面の簡単な説明】
【００１０】
【図１】図１は、第１の実施形態に係る超音波診断装置の構成を示す構成図である。
【図２】図２は、第１の実施形態に係り、４ｃｈビュー投影モデル画像の一例を示す図で
ある。
【図３】図３は、第１の実施形態に係り、正常な複数の特定血管に関して、心基部から被
検体の頭部方向に沿った複数の特定血管画像の一例を示す図である。
【図４】図４は、第１の実施形態に係り、大血管転位症における複数の特定血管に関して
、心基部から被検体の頭部方向に沿った複数の特定血管画像の一例を示す図である。
【図５】図５は、第１の実施形態に係り、正常な複数の特定血管において、被検体の心臓
の複数の内腔を含む断面に垂直な方向から特定血管画像を投影した投影画像の一例を示す
図である。
【図６】図６は、第１の実施形態に係り、大血管転位症において、被検体の心臓の複数の
内腔を含む断面に垂直な方向から特定血管画像を投影した投影画像の一例を示す図である
。
【図７】図７は、第１の実施形態に係り、３次元Ｂモード画像上の特定血管領域を特定し
、表示する処理の手順の一例を示すフローチャートである。
【図８】図８は、第２の実施形態に係る超音波診断装置の構成の一例を示す図である。
【図９】図９は、第２の実施形態に係り、被検体の心臓の複数の内腔を含む断面に垂直な
方向から見た正常方向パターンの一例を示す図である。
【図１０】図１０は、第２の実施形態に係り、被検体の心臓の複数の内腔を含む断面に垂
直な方向から見た異常方向パターンの一例を示す図である。
【図１１】図１１は、第２の実施形態に係り、投影ドプラ画像を、３次元ドプラ画像と、
投影方向（４ｃｈビュー方向）とともに示した投影概念図である。
【図１２】図１２は、第２の実施形態に係り、３次元Ｂドプラ画像上の特定血管領域を特
定し、表示する処理の手順の一例を示すフローチャートである。
【発明を実施するための形態】
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【００１１】
　以下、図面を参照しながら本実施形態に係わる超音波診断装置を説明する。なお、以下
の説明において、略同一の構成を有する構成要素については、同一符号を付し、重複説明
は必要な場合にのみ行う。
【００１２】
　（第１の実施形態）　
　図１は、第１の実施形態に係る超音波診断装置１の構成を示す構成図である。同図に示
すように、超音波診断装置１は、超音波プローブ１１、装置本体１３、表示部１５、装置
本体１３に接続され操作者からの各種指示・命令・情報を装置本体１３に取り込むための
入力部１７を有する。加えて本超音波診断装置１には、心電計、心音計、脈波計、呼吸セ
ンサに代表される図示していない生体信号計測部およびネットワークが、後述するインタ
ーフェース部３４を介して接続されてもよい。
【００１３】
　超音波プローブ１１は、複数の圧電振動子と、整合層と、複数の圧電振動子の背面側に
設けられるバッキング材とを有する。複数の圧電振動子は、圧電セラミックス等の音響／
電気可逆的変換素子である。複数の圧電振動子は並列され、超音波プローブ１１の先端に
装備される。なお、一つの圧電振動子が一チャンネルを構成するものとして説明する。圧
電振動子は、後述する送受信部２０から供給される駆動信号に応答して超音波を発生する
。
【００１４】
　超音波プローブ１１を介して被検体Ｐに超音波が送信されると、送信された超音波（以
下、送信超音波と呼ぶ）は、被検体内の生体組織における音響インピーダンスの不連続面
で反射される。圧電振動子は、反射された超音波を受信し、エコー信号を発生する。エコ
ー信号の振幅は、超音波の反射に関する不連続面を境界とする音響インピーダンスの差に
依存する。また、送信超音波が移動している血流、および心臓壁等の表面で反射された場
合のエコー信号の周波数は、ドプラ効果により、移動体（血流および心臓壁の表面）の超
音波送信方向の速度成分に依存して偏移する。
【００１５】
　以下、超音波プローブ１１は、１次元アレイを複数の振動子の配列方向と直交する方向
に揺動させて３次元走査を実行するメカニカル４次元プローブとして説明する。なお、超
音波プローブ１１は、メカニカル４次元プローブに限定されず、２次元アレイプローブで
あってもよい。
【００１６】
　整合層は、被検体Ｐに対する超音波の送受信を効率よくするために、複数の圧電振動子
の超音波放射面側に設けられる。バッキング材は、圧電振動子の後方への超音波の伝搬を
防止する。
【００１７】
　装置本体１３は、送受信部２０と、Ｂモード画像発生部２２と、特定部２４と、血管画
像発生部２６と、判定部２８と、画像合成部３０と、記憶部３２と、インターフェース部
３４と、制御プロセッサ（中央演算処理装置：Ｃｅｎｔｒａｌ　Ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ　
Ｕｎｉｔ：以下ＣＰＵと呼ぶ）３６とを有する。
【００１８】
　送受信部２０は、後述するＣＰＵ２３による制御のもとで、超音波プローブ１１におけ
る複数の圧電振動子各々に駆動信号を供給する。送受信部２０は、各圧電振動子によって
発生された受信エコー信号に基づいて、受信信号を発生する。
【００１９】
　具体的には、送受信２０は、図示していないパルス発生器と、送信遅延回路と、パルサ
回路と、プリアンプと、アナログディジタル（Ａｎａｌｏｇ　ｔｏ　ｄｉｇｉｔａｌ（以
下、Ａ／Ｄと呼ぶ））変換器と、受信遅延回路と、加算器とを有する。
【００２０】
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　パルス発生器は、所定のレート周波数ｆｒＨｚ（周期：１／ｆｒ秒）で、送信超音波を
形成するためのレートパルスを繰り返し発生する。発生されたレートパルスは、チャンネ
ル数に分配され、送信遅延回路に送られる。
【００２１】
　送信遅延回路は、複数のチャンネルごとに、送信超音波をビーム状に収束し、かつ送信
指向性を決定するために必要な遅延時間（以下、送信遅延時間と呼ぶ）を、各レートパル
スに与える。送信超音波の送信方向または送信遅延時間（以下、送信遅延パターンと呼ぶ
）は、後述する記憶部３２に記憶される。記憶部３２に記憶された送信遅延パターンは、
後述するＣＰＵ３６により超音波の送信時に参照される。
【００２２】
　パルサ回路は、このレートパルスに基づくタイミングで、超音波プローブ１１の圧電振
動子ごとに電圧パルス（駆動信号）を印加する。これにより、超音波ビームが被検体に送
信される。
【００２３】
　プリアンプは、超音波プローブ１１を介して取り込まれた被検体Ｐからのエコー信号を
チャンネル毎に増幅する。Ａ／Ｄ変換器は、増幅された受信エコー信号をディジタル信号
に変換する。
【００２４】
　受信遅延回路は、ディジタル信号に変換された受信エコー信号に、受信指向性を決定す
るために必要な遅延時間（以下、受信遅延時間と呼ぶ）を与える。エコー信号の受信方向
または受信遅延時間（以下、受信遅延パターンと呼ぶ）は、後述する記憶部３２に記憶さ
れる。記憶部３２に記憶された受信遅延パターンは、後述するＣＰＵ３６により超音波の
受信時に参照される。
【００２５】
　加算器は、遅延時間が与えられた複数のエコー信号を加算する。この加算により、送受
信部２０は、受信指向性に応じた方向からの反射成分を強調した受信信号（ＲＦ（ｒａｄ
ｉｏｆｒｅｑｕｅｎｃｙ）信号ともいう）を発生する。この送信指向性と受信指向性とに
より超音波送受信の総合的な指向性が決定される。この総合的な指向性により、超音波ビ
ーム（いわゆる「超音波走査線」）が決まる。
【００２６】
　Ｂモード画像発生部２２は、図示していない包絡線検波器、対数変換器などを有する。
包絡線検波器は、送受信部２０から出力された受信信号に対して包絡線検波を実行する。
包絡線検波器は、包絡線検波された信号を、後述する対数変換器に出力する。対数変換器
は、包絡線検波された信号に対して対数変換して弱い信号を相対的に強調する。Ｂモード
画像発生部２２は、対数変換器により強調された信号に基づいて、各走査線および各超音
波送受信における深さごとの信号値（Ｂモードデータ）を発生する。
【００２７】
　Ｂモード画像発生部２２は、被走査領域におけるアジマス（Ａｚｉｍｕｔｈ）方向、エ
レベーション（Ｅｌｅｖａｔｉｏｎ）方向、深さ方向（以下レンジ（Ｒａｎｇｅ）方向と
呼ぶ）にそれぞれ対応付けて配列された複数の信号値からなる３次元Ｂモード画像のデー
タを発生する。レンジ方向とは、走査線上の深さ方向である。アジマス方向とは例えば、
１次元超音波振動子の配列方向に沿った電子走査方向である。エレベーション方向とは、
１次元超音波振動子の機械的揺動方向である。なお、３次元Ｂモード画像のデータは、複
数の画素値または複数の輝度値などを、走査線に沿って、アジマス方向、エレベーション
方向、レンジ方向にそれぞれ対応付けて配列させたデータであってもよい。Ｂモード画像
発生部２２は、３次元Ｂモード画像のデータに基づいて、３次元Ｂモード画像を発生し、
発生した３次元Ｂモード画像を後述する特定部２４に出力する。
【００２８】
　Ｂモード画像発生部２２は、図示していないディジタルスキャンコンバータ（Ｄｉｇｉ
ｔａｌ　Ｓｃａｎ　Ｃｏｎｖｅｒｔｅｒ：以下ＤＳＣと呼ぶ）と、３次元画像処理デバイ
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スとを有する。Ｂモード画像発生部２２は、３次元Ｂモード画像のデータを３次元画像処
理して２次元の表示画像のデータを発生する。具体的には、３次元画像処理デバイスは、
３次元画像処理として、例えば、レイキャスティング法によるボリュームレンダリング（
ｖｏｌｕｍｅ　ｒｅｎｄｅｒｉｎｇ）、サーフェスレンダリング（ｓｕｒｆａｃｅ　ｒｅ
ｎｄｅｒｉｎｇ）、最大値投影（ｍａｘｉｍｕｍ　ｉｎｔｅｎｓｉｔｙ　ｐｒｏｊｅｃｔ
ｉｏｎ：以下、ＭＩＰと呼ぶ）、断面変換処理（ｍｕｌｔｉ－ｐｌａｎｎａｒ　ｒｅｃｏ
ｎｓｔｒｕｃｔｉｏｎ）などを実行する。ＤＳＣは、これらの処理を用いて発生された２
次元の表示画像のデータに対して、テレビなどに代表される一般的なビデオフォーマット
の走査線信号列に変換し、投影画像としてのＢモード画像を発生する。
【００２９】
　なお、Ｂモード画像発生部２２は、ＳＴＩＣ（ＳｐａｔｉｏＴｅｍｐｏｒａｌ　Ｉｍａ
ｇｅ　Ｃｏｒｒｅｌａｔｉｏｎ）技術などを利用することにより心時相を調整し、被検体
である胎児の心臓の拡張期および収縮期に限定した３次元Ｂモード画像のデータを発生し
てもよい。具体的には、まず、後述するインターフェース部３４を介して、被検体の心拍
数および心周期を取得する。Ｂモード画像発生部２２は、心周期に合わせて、同時相ごと
に３次元Ｂモード画像のデータを発生する。
【００３０】
　特定部２４は、複数の特定血管同士の相対的な位置関係が異なる複数のモデル画像を用
いて、３次元Ｂモード画像上の特定血管の領域（以下、特定血管領域と呼ぶ）を特定する
。特定血管とは、例えば、被検体の心臓につながる複数の大血管である。複数の大血管と
は、例えば、大静脈、大動脈、肺動脈である。なお、複数の大血管は、大動脈と大静脈で
あってもよい。相対的な位置関係とは、複数の大血管に関する３次元的な相互の位置関係
である。複数のモデル画像は、例えば、複数種類のモデル画像セットからなる。以下、説
明を簡単にするため、モデル画像セットの種類は、２種類であり、第１、第２のモデル画
像セットとする。第１のモデル画像セットにおける複数の第１モデル画像各々は、正常な
心臓形状および正常な複数の大血管を示す標準的な３次元Ｂモード画像（以下、正常モデ
ル画像と呼ぶ）であって、被検体である胎児の成長段階に対応する。第２のモデル画像セ
ットにおける複数の第２モデル画像各々は、例えば、大血管転位症を示す標準的な３次元
Ｂモード画像（以下、異常モデル画像と呼ぶ）であって、被検体である胎児の成長段階に
対応する。なお、３種類以上のモデル画像セットが存在する場合、モデル画像セット各々
は、他の心疾患などに対応する。以下、特定部２４による３次元Ｂモード画像上の特定血
管領域の特定について詳述する。
【００３１】
　特定部２４は、３次元Ｂモード画像と複数の正常モデル画像とに対してマッチング処理
を実行する。特定部２４は、３次元Ｂモード画像と複数の異常モデル画像とに対してマッ
チング処理を実行する。マッチング処理とは、例えば、相関マッチングである。
【００３２】
　具体的には、特定部２４は、３次元Ｂモード画像における複数の画素値の第１平均値と
、３次元Ｂモード画像における複数の画素値とに基づいて、第１分散値とを計算する。特
定部２４は、後述する記憶部３２に記憶されている複数のモデル画像を、記憶部３２から
読み出す。特定部２４は、正常モデル画像における複数の画素値の第２平均値と、正常モ
デル画像における複数の画素値とに基づいて、第２分散値とを計算する。特定部２４は、
３次元Ｂモード画像の複数の画素値と、正常モデル画像の複数の画素値と、第１、第２分
散値とに基づいて、第１共分散値を計算する。特定部２４は、第１、第２分散値と第１共
分散値とに基づいて、３次元Ｂモード画像と正常モデル画像との相関係数を計算する。こ
の相関係数は、複数の正常モデル画像各々について計算される。すなわち、特定部２４は
、複数の正常モデル画像にそれぞれ対応する３次元Ｂモード画像との複数の相関係数を計
算する。
【００３３】
　次いで、特定部２４は、異常モデル画像における複数の画素値の第３平均値と、異常モ



(8) JP 5943234 B2 2016.7.5

10

20

30

40

50

デル画像における複数の画素値とに基づいて、第３分散値とを計算する。特定部２４は、
３次元Ｂモード画像の複数の画素値と、異常モデル画像の複数の画素値と、第１、第３分
散値とに基づいて、第２共分散値を計算する。特定部２４は、第１、第２分散値と第２共
分散値とに基づいて、３次元Ｂモード画像と異常モデル画像との相関係数を計算する。こ
の相関係数は、複数の異常モデル画像各々について計算される。すなわち、特定部２４は
、複数の異常モデル画像にそれぞれ対応する３次元Ｂモード画像との複数の相関係数を計
算する。
【００３４】
　特定部２４は、計算された複数の相関係数のうち、最も大きい相関係数に関するモデル
画像（正常モデル画像または異常モデル画像）に基づいて、３次元Ｂモード画像上の複数
の特定血管領域を特定する。特定部２４は、特定した複数の特定血管領域を、後述する血
管画像発生部２６へ出力する。
【００３５】
　なお、記憶部３２に記憶された複数のモデル画像が被検体の特定臓器（例えば心臓）に
おける複数の内腔（右心房、右心室、左心房、左心室：以下、４ｃｈ（ｃｈａｍｂｅｒ）
と呼ぶ）を含む断面（以下、４ｃｈビューと呼ぶ）に垂直な方向（以下、４ｃｈビュー方
向と呼ぶ）からの投影画像（以下、４ｃｈビュー投影モデル画像と呼ぶ）である場合、特
定部２４は、以下の処理を実行してもよい。特定部２４は、４ｃｈビュー方向から３次元
Ｂモード画像を投影した投影Ｂモード画像を発生する。特定部２４は、投影Ｂモード画像
と複数の４ｃｈビュー投影モデル画像とを用いて、複数の相関係数を計算する。特定部２
４は、計算された複数の相関係数のうち、最も大きい相関係数に関するモデル画像（正常
モデル画像または異常モデル画像）に基づいて、３次元Ｂモード画像上の複数の特定血管
領域を特定する。図２は、４ｃｈビュー投影モデル画像の一例を示す図である。
【００３６】
　また、記憶部３２に記憶された複数のモデル画像が特定血管の芯線からなる画像である
場合、特定部２４は、以下の処理を実行してもよい。特定部２４は、３次元Ｂモード画像
に対して２値化処理に続いて細線化処理を実行する。特定部２４は、細線化処理された３
次元Ｂモード画像と複数のモデル画像とに基づいて、複数の相関係数を計算する。特定部
２４は、計算された複数の相関係数のうち、最も大きい相関係数に関するモデル画像（正
常モデル画像または異常モデル画像）に基づいて、３次元Ｂモード画像上の複数の特定血
管の芯線を特定する。
【００３７】
　血管画像発生部２６は、３次元Ｂモード画像と特定された複数の特定血管領域とに基づ
いて、特定血管領域を表す特定血管画像を発生する。特定血管画像とは、例えば、特定血
管に関する３次元Ｂモード画像（以下、３次元特定血管画像と呼ぶ）である。具体的には
、血管画像発生部２６は、３次元Ｂモード画像から特定された血管領域を抽出することに
より、３次元特定血管画像を発生する。なお、血管画像発生部２６は、４ｃｈビュー方向
を用いて、３次元特定血管画像から４ｃｈビューにおける投影画像（以下、血管投影画像
と呼ぶ）を発生してもよい。血管画像発生部２６は、発生した画像を後述する表示部１５
に出力する。
【００３８】
　なお、血管画像発生部２６は、３次元Ｂモード画像のうち、特定された血管領域を除く
非特定血管領域の画素値をゼロにしてもよい。また、血管画像発生部２６は、３次元Ｂモ
ード画像と特定された複数の特定血管領域とに基づいて、４ｃｈビュー方向からレンダリ
ング処理を実行する事により、特定血管に関するレンダリング画像（以下、血管レンダリ
ング画像と呼ぶ）を発生してもよい。血管画像発生部２６は、非特定血管領域の透過度を
１００にして、レンダリング処理を実行してもよい。
【００３９】
　また、血管画像発生部２６は、３次元特定血管画像に基づいて、被検体の心尖部と心基
部とを結んだ直線（以下長軸と呼ぶ）に垂直な複数の断面像（以下、短軸像と呼ぶ）を、
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心基部から頭部に向かって所定の間隔で発生してもよい。
【００４０】
　判定部２８は、血管画像発生部２６において発生された特定血管画像において、複数の
特定血管同士の相対的な位置関係を判定する。具体的には、判定部２８は、特定血管画像
における複数の特定血管の相対的な位置関係が略平行関係かねじれの位置関係かを判定す
る。なお、複数の特定血管の相対的な位置関係は、特定部２４において最大の相関係数に
対応するモデル画像に基づいて、判定してもよい。また、判定部２８は、投影血管画像お
よび血管レンダリング画像において、複数の特定血管が交差しているか否かを判定しても
よい。判定部２８は、判定結果を後述する表示部１５に出力する。判定結果とは、例えば
、交差の有無に関するメッセージなどである。
【００４１】
　図示していないシネメモリは、例えばフリーズする直前の複数のフレームに対応するＢ
モード画像を保存するメモリである。このシネメモリに記憶されている画像を連続表示（
シネ表示）することで、Ｂモード動画像を表示部１５に表示させることも可能である。例
えば、シネメモリは、血管画像発生部２６において発生された複数の短軸像をシネ表示す
るために記憶する。
【００４２】
　画像合成部３０は、Ｂモード画像、血管投影画像、血管レンダリング画像、短軸像など
に、種々のパラメータの文字情報、目盛、判定部２８による判定結果等を合成する。画像
合成部３０は、合成された画像を表示部１５に出力する。
【００４３】
　記憶部３２は、フォーカス深度の異なる複数の受信遅延パターンおよび複数の送信遅延
パターン、本超音波診断装置１の制御プログラム、診断プロトコル、送受信条件等の各種
データ群、Ｂモード画像発生部２２で発生されたＢモード画像、血管画像発生部２６で発
生された血管投影画像、血管レンダリング画像、短軸像、複数の特定血管同士の相対的な
位置関係が異なる複数のモデル画像、特定部２４で実行されるマッチング処理に関するプ
ログラム、４ｃｈビュー方向を特定するためのプログラム、各種レンダリング処理に関す
るプログラムなどを記憶する。
【００４４】
　インターフェース部３４は、入力部１７、ネットワーク、図示していない外部記憶装置
および生体信号計測部に関するインターフェースである。装置本体１３によって得られた
超音波画像等のデータおよび解析結果等は、インターフェース部３４とネットワークとを
介して他の装置に転送可能である。なお、インターフェース部３４は、ネットワークを介
して、図示していない他の医用画像診断装置で取得された被検体に関する医用画像を、ダ
ウンロードすることも可能である。
【００４５】
　ＣＰＵ３６は、操作者により入力部１７を介して入力されたフレームレート、被走査深
度、送信開始・終了に基づいて、記憶部３２に記憶された送信遅延パターン、受信遅延パ
ターンと装置制御プログラムとを読み出し、これらに従って装置本体１３および超音波プ
ローブ１１を制御する。ＣＰＵ３６は、マッチング処理に関するプログラム、４ｃｈビュ
ー方向を特定するためのプログラム、各種レンダリング処理に関するプログラムなどを記
憶部３２から読み出し、特定部２４および血管画像発生部２６を制御する。
【００４６】
　表示部１５は、画像合成部３０の出力に基づいて、Ｂモード画像、血管投影画像、血管
レンダリング画像、短軸像などを表示する。なお、表示部１５は、表示された画像に対し
て、ブライトネス、コントラスト、ダイナミックレンジ、γ補正などの調整および、カラ
ーマップの割り当てを実行してもよい。また、表示部１５は、特定血管画像のうち、複数
の特定血管の相対的な位置関係（略平行関係またはねじれの位置関係）に関する部分領域
を表示することも可能である。
【００４７】
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　図３は、正常な複数の特定血管に関して、例えば、心基部から頭部に向かって所定の間
隔で表示した短軸像の表示の一例を示す図である。図３のＡは、心基部近傍の短軸像を示
している。図３のＢは、長軸に沿って図３のＡから頭部方向に向かって所定の間隔離れた
短軸像を示している。図３のＣは、図３のＢから頭部方向に向かって所定の間隔離れた短
軸像を示している。図３のＡ、Ｂ、Ｃ、各々におけるａは、大静脈を示している。図３の
Ａ、Ｂ、Ｃ、各々におけるｂは、肺動脈を示している。図３のＡ、Ｂ、Ｃ、各々における
ｃは、大動脈を示している。
【００４８】
　図４は、大血管転位症における複数の特定血管に関して、心基部から頭部に向かって所
定の間隔で表示した短軸像の表示の一例を示す図である。図４のＡは、心基部近傍の短軸
像を示している。図４のＢは、長軸に沿って、図４のＡから頭部方向に向かって所定の間
隔離れた短軸像を示している。図４のＣは、図４のＢから頭部方向に向かって所定の間隔
離れた特定血管の断層像を示している。図４のＡ、Ｂ、Ｃ、各々におけるａは、大静脈を
示している。図４のＡ、Ｂ、Ｃ、各々におけるｂは、肺動脈を示している。図４のＡ、Ｂ
、Ｃ、各々におけるｃは、大動脈を示している。
【００４９】
　なお、図３、図４各々は、シネメモリに記憶された画像であってもよい。この時、図３
、図４各々の画像は、シネ表示における表示画像に対応する。
【００５０】
　図５は、第１の実施形態に係り、正常な複数の特定血管において、４ｃｈビュー方向か
ら３次元特定血管画像を投影した投影血管画像（または血管レンダリング画像）の一例を
示す図である。図５におけるａは、大静脈を示している。図５におけるｂは、肺動脈を示
している。図５におけるｃは、大動脈を示している。
【００５１】
　図６は、大血管転位症において、４ｃｈビュー方向から３次元特定血管画像を投影した
投影画像（または血管レンダリング画像）の一例を示す図である。図６におけるａは、大
静脈を示している。図６におけるｂは、肺動脈を示している。図６におけるｃは、大動脈
を示している。
【００５２】
　入力部１７は、インターフェース部３４に接続され操作者からの各種指示・命令・情報
・選択・設定を装置本体１３に取り込む。入力部１７は、図示していないトラックボール
、スイッチボタン、マウス、キーボード等の入力デバイスを有する。入力デバイスは、表
示画面上に表示されるカーソルの座標を検出し、検出した座標を後述するＣＰＵ２３に出
力する。なお、入力デバイスは、表示画面を覆うように設けられたタッチコマンドスクリ
ーンでもよい。この場合、入力部１７は、電磁誘導式、電磁歪式、感圧式等の座標読み取
り原理でタッチ指示された座標を検出し、検出した座標をＣＰＵ３６に出力する。また、
操作者が入力部１７の終了ボタンまたはフリーズボタンを操作すると、超音波の送受信は
終了し、装置本体１３は一時停止状態となる。
【００５３】
　なお、入力部１７は、操作者により決定された４ｃｈビュー方向を、特定部２４および
血管画像発生部２６に出力してもよい。
【００５４】
　（特定血管画像発生機能）　
　特定血管画像発生機能とは、複数の特定血管同士の相対的な位置関係が異なる複数のモ
デル画像と３次元Ｂモード画像とに基づいて、３次元Ｂモード画像上の複数の特定血管領
域を特定し、３次元Ｂモード画像と特定された特定血管領域とに基づいて、特定血管画像
を発生する機能である。以下、特定血管画像発生機能に関する処理（以下、特定血管画像
発生処理と呼ぶ）を説明する。
【００５５】
　図７は、特定血管画像発生処理の手順を示すフローチャートである。　
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　被検体Ｐに超音波が送信され、３次元Ｂモード画像のデータが発生される（ステップＳ
ａ１）。複数のモデル画像が、記憶部３２から読み出される（ステップＳａ２）。３次元
Ｂモード画像と複数のモデル画像とを用いて、マッチング処理が実行される（ステップＳ
ａ３）。マッチング処理により、複数の特定血管領域が特定される（ステップＳａ４）。
３次元Ｂモード画像と特定された特定血管領域とに基づいて、３次元特定血管画像が発生
される。３次元特定血管画像と、予め操作者により決定された４ｃｈビュー方向とに基づ
いて、投影画像またはレンダリング画像（特定血管画像）が発生される（ステップＳａ５
）。なお、４ｃｈビュー方向は、３次元Ｂモード画像のデータと所定のプログラムとに従
って決定されてもよい。発生された特定血管画像が表示部１５に表示される（ステップＳ
ａ６）。
【００５６】
　　（第１の変形例）　
　第１の実施形態との相違は、特定部２４により特定された特定血管領域を、模式画像と
して表示することにある。
【００５７】
　血管画像発生部２６は、特定された特定血管領域に基づいて、複数の特定血管同士の相
対的な位置関係を表す模式画像を発生する。なお、血管画像発生部２６は、記憶部３２か
ら、特定された特定血管領域に対応する模式画像を読み出してもよい。血管画像発生部２
６は、画像合成部３０を介して、模式画像を表示部１５に出力する。なお、血管画像発生
部２６は、特定部２４におけるマッチング処理の結果において、相関係数が最も高いモデ
ル画像に対応する模式画像を発生してもよい。
【００５８】
　記憶部３２は、正常モデル画像および異常モデル画像にそれぞれ対応する複数の模式画
像を記憶する。正常モデル画像に対応する模式画像は、例えば、肺動脈と大動脈とが交差
する画像である。異常モデル画像に対応する模式画像は、例えば、大静脈、肺動脈および
大動脈が略平行となる画像である。
【００５９】
　表示部１５は、血管画像発生部２６から出力された模式画像を表示する。
【００６０】
　　（第２の変形例）　
　第１の実施形態との相違は、特定された特定血管領域の輪郭を用いて複数の特定血管に
それぞれ対応する複数の芯線を特定し、芯線上であって心基部に隣接する地点に設定され
た視点と３次元Ｂモード画像のデータとに基づいて、心基部から頭部方向に向かう芯線に
沿った一連の透視投影像を発生することにある。
【００６１】
　特定部２４は、特定された特定血管領域に基づいて、複数の特定血管各々の芯線を特定
する。具体的には、特定部２４は、特定血管領域の輪郭を特定する。特定部２４は、特定
された特定血管領域の輪郭に基づいて、複数の血管各々の芯線を特定する。
【００６２】
　血管画像発生部２６は、入力部１７により指定された地点（以下、指定点と呼ぶ）に最
も近い複数の特定血管各々の芯線上に視点を設定する。血管画像発生部２６は、設定され
た視点と３次元Ｂモード画像のデータとに基づいて、レンダリング処理により、透視投影
像（以下、血管透視投影像と呼ぶ）を発生する。血管画像発生部２６は、設定された視点
から頭部方向に向かって芯線上で視線を移動させることにより、一連の血管透視投影像を
発生する。血管画像発生部２６は、複数の特定血管各々に対応する一連の血管透視投影像
を、画像合成部３０を介して表示部１５に出力する。
【００６３】
　表示部１５は、複数の特定血管各々に対応する一連の血管透視投影像を、複数の特定血
管ごとに連続的に表示する（以下、フライスルーと呼ぶ）。なお、表示部１５は、模式画
像とともに、フライスルーに関する画像を表示することも可能である。
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【００６４】
　入力部１７は、表示部１５に表示された特定血管画像（血管レンダリング画像、または
血管投影画像でもよい）に、指定点を入力する。
【００６５】
　ＣＰＵ３６は、指定点の入力を契機として、指定点にもっと近い芯線上に視点を設定す
るために、血管画像発生部２６を制御する。ＣＰＵ３６は、指定点から頭部方向に向って
芯線上で視点を移動させることにより、複数の特定血管各々について一連の血管透視投影
像を発生する。
【００６６】
　以上に述べた構成によれば、以下の効果を得ることができる。　
　本超音波診断装置１によれば、３次元Ｂモード画像と複数の特定血管同士の相対的な位
置関係が異なる複数のモデル画像とに基づいて、３次元Ｂモード画像上の複数の特定血管
領域を特定することができる。さらに、本超音波診断装置１によれば、３次元Ｂモード画
像と特定された複数の特定血管領域とに基づいて、特定血管画像を発生し、表示すること
ができる。また、本超音波診断装置１によれば、複数の特定血管同士の相対的な位置関係
を模式画像として表示することもできる。これらのことから、胎児または小児の心臓にお
ける大血管転位症に関して、超音波診断装置１の操作に熟練していない操作者であっても
大血管の血管走向を容易にかつ明確に表示することができ、検査効率と検査精度とが向上
する。
【００６７】
　また、本超音波診断措置１によれば、入力部１７を介して特定血管を指定する事により
、複数の特定血管各々に対応する一連の血管透視投影像を発生することができる。これに
より、複数の特定血管にそれぞれ対応する複数のフライスルーを実行することができる。
これにより、胎児または小児の心臓における大血管転位症に関して、フライスルーの視点
を設定することなしに大血管の血管走向および血管構造を容易にかつ明確に表示すること
ができる。被検体の大動脈、肺動脈、大動脈が正常に心臓に接続される場合、フライスル
ー中に他の特定血管が表示画面に現れることにより、肺動脈と大動脈とが立体交差するこ
とが明確となる。一方、大血管転位症の場合、立体交差は現れない。以上のことから、フ
ライスルーにおいて特定血管を追跡して表示することにより、視線方向という直観的な情
報（立体的な交差情報）を操作者に提示できる。
【００６８】
　これらのことから、本超音波診断装置１によれば、特定血管（大動脈と肺動脈）の交差
の有無または大血管の走向を、複雑な操作をすることなく操作者に容易に明示することが
できる。例えば、大動脈と肺動脈とが交差していることが明示されれば、被検体の心臓は
正常心である可能性が高いことを示している。一方、大動脈と肺動脈とが交差していない
ことが明示されれば、被検体は大動脈転置症である可能性が高いことを示している。従っ
て、本超音波診断装置１によれば、胎児または比較的年少な小児の心臓のうち特に見落と
しリスクが高く、かつ胎児または比較的年少な小児の予後に影響を与える大血管系の代表
的な疾患において、操作者に対する疾患鑑別および発見の容易性および簡便性を向上させ
ることができる。このため、産婦人科、小児科領域において、検査品質を向上させること
ができる。
【００６９】
　　（第２の実施形態）　
　第１の実施形態との相違は、３次元ドプラ画像のデータと、複数の特定血管同士の相対
的な血流方向の位置関係が異なる服うすの血流方向パターンとに基づいて、３次元ドプラ
画像上の複数の特定血管領域を特定することにある。
【００７０】
　図８は、第２の実施形態に係る超音波診断装置の構成の一例を示す図である。　
　ドプラ画像発生部２３は、図示していないミキサー、低域通過フィルタ（Ｌｏｗ　Ｐａ
ｓｓ　Ｆｉｌｔｅｒ：以下ＬＰＦと呼ぶ）、速度／分散／Ｐｏｗｅｒ演算デバイス等を有
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する。ミキサーは、送受信部２０から出力された受信信号に、送信周波数と同じ周波数ｆ

０を有する基準信号を掛け合わせる。この掛け合わせにより、ドプラ偏移周波数ｆｄの成
分の信号と（２ｆ０＋ｆｄ）の周波数成分を有する信号とが得られる。ＬＰＦは、ミキサ
ーからの２種の周波数成分を有する信号のうち、高い周波数成分（２ｆ０＋ｆｄ）の信号
を取り除く。ドプラ処理ユニット１４２は、高い周波数成分（２ｆ０＋ｆｄ）の信号を取
り除くことにより、ドプラ偏移周波数ｆｄの成分を有するドプラ信号を発生する。
【００７１】
　なお、ドプラ画像発生部２３は、ドプラ信号を発生するために、直交検波方式を用いて
もよい。このとき、受信信号（ＲＦ信号）は、直交検波されＩＱ信号に変換される。ドプ
ラ画像発生部２３は、ＩＱ信号を複素フーリエ変換することにより、ドプラ偏移周波数ｆ

ｄの成分を有するドプラ偏移信号を発生する。
【００７２】
　速度／分散／Ｐｏｗｅｒ演算デバイスは、図示していないＭＴＩ（Ｍｏｖｉｎｇ　Ｔａ
ｒｇｅｔ　Ｉｎｄｉｃａｔｏｒ）フィルタ、自己相関演算器等を有する。ＭＴＩフィルタ
は、発生されたドプラ偏移信号に対して、臓器の呼吸性移動や拍動性移動などに起因する
ドプラ成分（クラッタ成分）を除去する。自己相関演算器は、ＭＴＩフィルタによって血
流情報のみが抽出されたドプラ偏移信号に対して、自己相関値を算出する。自己相関演算
器は、算出された自己相関値に基づいて、血流の平均速度値、分散値、ドプラ偏移信号の
反射強度等を算出する。速度／分散／Ｐｏｗｅｒ演算デバイスは、複数のドプラ偏移信号
に基づく血流の平均速度値、分散値、ドプラ偏移信号の反射強度等に基づいて、カラード
プラ信号を発生する。以下、ドプラ偏移信号とカラードプラ信号とをまとめて、ドプラ信
号と呼ぶ。
【００７３】
　ドプラ画像発生部２３は、アジマス方向、エレベーション方向、レンジ方向にそれぞれ
対応付けて配列された複数のドプラ信号からなる３次元ドプラ画像のデータを発生する。
なお、３次元ドプラ画像のデータは、複数の画素値または複数の輝度値などを、走査線に
沿って、アジマス方向、エレベーション方向、レンジ方向にそれぞれ対応付けて配列させ
たデータであってもよい。ドプラ画像発生部２３は、３次元ドプラ画像のデータに基づい
て、３次元ドプラ画像を発生し、発生した３次元ドプラ画像を特定部２４に出力する。
【００７４】
　ドプラ画像発生部２３は、図示していないＤＳＣと、３次元画像処理デバイスとを有す
る。ドプラ画像発生部２３は、３次元ドプラ画像のデータを３次元画像処理して２次元の
表示画像のデータを発生する。具体的には、３次元画像処理デバイスは、３次元画像処理
として、例えば、各種レンダリング処理、ＭＩＰ、断面変換処理などを実行する。ＤＳＣ
は、これらの処理を用いて発生された２次元の表示画像のデータに対して、テレビなどに
代表される一般的なビデオフォーマットの走査線信号列に変換し、投影画像としてのドプ
ラ画像を発生する。
【００７５】
　特定部２４は、複数の特定血管同士の相対的な血流方向の位置関係が異なる複数の血流
方向パターンを用いて、３次元ドプラ画像上の特定血管領域を特定する。以下、血流方向
パターンについて説明する。以下、説明を簡単にするため、複数の特定血管は、大静脈、
肺動脈、大動脈であるとする。血流方向とは、大静脈、肺動脈、大動脈中の血液が流れる
方向であって、カラードプラで表されるものとする。複数の血流方向パターンは、例えば
、複数種類の血流方向パターンセットからなる。以下、説明を簡単にするため、血流方向
パターンセットの種類は、２種類であり、第１、第２の血流方向パターンセットとする。
第１の血流方向パターンセットにおける複数の第１血流方向パターン各々は、正常な複数
の大血管の血流方向を示す標準的な血流方向パターン（以下、正常方向パターンと呼ぶ）
であって、被検体である胎児の成長段階に対応する。図９は、４ｃｈビュー方向からの投
影した正常方向パターンの一例を示す図である。
【００７６】
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　第２の血流方向パターンセットにおける複数の第２血流方向パターン各々は、例えば、
大血管転位症を示す標準的な血流方向パターン（以下、異常方向パターンと呼ぶ）であっ
て、被検体である胎児の成長段階に対応する。図１０は、４ｃｈビュー方向からの投影し
た異常方向パターンの一例を示す図である。なお、３種類以上の血流方向パターンセット
が存在する場合、血流方向パターンセット各々は、他の心疾患などに対応する。以下、特
定部２４による３次元ドプラ画像上の特定血管領域の特定について詳述する。
【００７７】
　特定部２４は、３次元ドプラ画像と複数の正常方向パターンとに対してマッチング処理
を実行する。特定部２４は、３次元ドプラ画像と複数の異常方向パターンとに対してマッ
チング処理を実行する。マッチング処理とは、例えば、相関マッチングである。
【００７８】
　具体的には、特定部２４は、３次元ドプラ画像における複数の画素値の第１平均値と、
３次元ドプラ画像における複数の画素値とに基づいて、第１分散値とを計算する。特定部
２４は、後述する記憶部３２に記憶されている複数の血流方向パターン像を、記憶部３２
から読み出す。特定部２４は、正常方向パターンにおける複数の画素値の第２平均値と、
正常方向パターンにおける複数の画素値とに基づいて、第２分散値とを計算する。特定部
２４は、３次元ドプラ画像の複数の画素値と、正常方向パターンの複数の画素値と、第１
、第２分散値とに基づいて、第１共分散値を計算する。特定部２４は、第１、第２分散値
と第１共分散値とに基づいて、３次元ドプラ画像と正常方向パターンとの相関係数を計算
する。この相関係数は、複数の正常方向パターン各々について計算される。すなわち、特
定部２４は、複数の正常方向パターンにそれぞれ対応する３次元ドプラ画像との複数の相
関係数を計算する。
【００７９】
　次いで、特定部２４は、異常方向パターンにおける複数の画素値の第３平均値と、異常
モデル画像における複数の画素値とに基づいて、第３分散値とを計算する。特定部２４は
、３次元ドプラ画像の複数の画素値と、異常方向パターンの複数の画素値と、第１、第３
分散値とに基づいて、第２共分散値を計算する。特定部２４は、第１、第２分散値と第２
共分散値とに基づいて、３次元ドプラ画像と異常方向パターンとの相関係数を計算する。
この相関係数は、複数の異常方向パターン各々について計算される。すなわち、特定部２
４は、複数の異常方向パターンにそれぞれ対応する３次元ドプラ画像との複数の相関係数
を計算する。
【００８０】
　特定部２４は、計算された複数の相関係数のうち、最も大きい相関係数に関する血流方
向パターン（正常方向パターンまたは異常方向パターン）に基づいて、３次元ドプラ画像
上の複数の特定血管領域を特定する。特定部２４は、特定した複数の特定血管領域を、血
管画像発生部２６へ出力する。
【００８１】
　なお、記憶部３２に記憶された複数の血流方向パターンが４ｃｈビューからの投影によ
る血流方向パターン（以下、４ｃｈビュー投影血流方向パターンと呼ぶ）である場合、特
定部２４は、以下の処理を実行してもよい。正常方向パターンに対応する４ｃｈビュー投
影血流方向パターンは、例えば図９で示されている。異常方向パターンに対応する４ｃｈ
ビュー投影血流方向パターンは、例えば図１０で示されている。特定部２４は、４ｃｈビ
ュー方向から３次元ドプラ画像を投影した投影ドプラ画像を発生する。特定部２４は、投
影ドプラ画像と複数の４ｃｈビュー投影血流方向パターンとを用いて、複数の相関係数を
計算する。特定部２４は、計算された複数の相関係数のうち、最も大きい相関係数に関す
る血流方向パターン（正常方向パターンまたは異常方向パターン）に基づいて、３次元ド
プラ画像上の複数の特定血管領域を特定する。図１１は、投影ドプラ画像を、３次元ドプ
ラ画像と、投影方向（４ｃｈビュー方向）とともに示した投影概念図である。
【００８２】
　なお、特定部２４は、血流方向パターンを用いて、特定した複数の特定血管領域にそれ
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ぞれ対応する複数の血管名を特定してもよい。具体的には、特定部２４は、例えば、図９
（正常方向パターンに対応する４ｃｈビュー投影血流方向パターン）、図１０（異常方向
パターンに対応する４ｃｈビュー投影血流方向パターン）に示すように、右心房に流入す
る血液を有する特定血管の血管名を、大静脈として特定する。特定部２４は、例えば、図
９、図１０に示すように、右心室から流出する血液を有する特定血管の血管名を、大動脈
として特定する。特定部２４は、例えば、図９、図１０に示すように、左心室から流出す
る血液を有する特定血管の血管名を、肺動脈として特定する。なお、特定部２４は、大動
脈と肺動脈とを特定してもよい。
【００８３】
　血管画像発生部２６は、３次元ドプラ画像と特定された複数の特定血管領域とに基づい
て、特定血管領域を表す特定血管画像を発生する。特定血管画像とは、例えば、特定血管
に関する３次元ドプラ画像である。具体的には、血管画像発生部２６は、３次元ドプラ画
像から特定された血管領域を抽出することにより、３次元特定血管画像を発生する。なお
、血管画像発生部２６は、４ｃｈビュー方向を用いて、３次元特定血管画像から４ｃｈビ
ューにおける投影画像（以下、血管投影画像と呼ぶ）を発生してもよい。血管画像発生部
２６は、発生した画像を表示部１５に出力する。
【００８４】
　なお、血管画像発生部２６は、３次元ドプラ画像のうち、特定された血管領域を除く非
特定血管領域の画素値をゼロにしてもよい。また、血管画像発生部２６は、３次元ドプラ
画像と特定された複数の特定血管領域とに基づいて、４ｃｈビュー方向からレンダリング
処理を実行する事により、特定血管に関するレンダリング画像（以下、血管レンダリング
画像と呼ぶ）を発生してもよい。
【００８５】
　また、血管画像発生部２６は、特定血管に関する３次元ドプラ画像に基づいて、被検体
の心尖部と心基部とを結んだ直線（以下長軸と呼ぶ）に垂直な複数の断面像（以下、短軸
像と呼ぶ）を、心基部から頭部に向かって所定の間隔で発生してもよい。
【００８６】
　判定部２８は、３次元ドプラ画像において特定された複数の特定血管領域にそれぞれ対
応する複数の血流ベクトルを抽出する。判定部２８は、抽出された複数の血流ベクトルが
所定の範囲（以下、判定範囲と呼ぶ）内で立体的に交差するか否かを判定する。判定範囲
とは、例えば、被検体の心基部から肺動脈が左右の肺に向けて分岐する分岐点までの範囲
であって、大静脈、肺動脈、大動脈が含まれる領域である。判定部２８は、判定結果を画
像合成部３０に出力する。判定範囲は、入力部１７を介して入力されたデータに基づいて
、被検体（胎児）の成長に応じて決定される。判定範囲の決定については、ＣＰＵ３６で
説明する。
【００８７】
　記憶部３２は、ドプラ画像発生部２３で発生されたドプラ画像、複数の特定血管同士の
相対的な血流方向の位置関係が異なる複数の血流方向パターン、産科などで用いられる胎
児に関する指標（以下、胎児指標と呼ぶ）に対する判定範囲の対応表（例えば胎児の成長
曲線など）などを記憶する。胎児指標とは、例えば、例えば、最終月経（Ｌａｓｔ　Ｍｅ
ｎｓｔｒｕａｌ　Ｐｅｒｉｏｄ：ＬＭＰ）、出産予定日（Ｅｓｔｉｍａｔｅｄ　Ｄａｔｅ
　ｏｆ　Ｄｅｌｉｖｅｒｙ：ＥＤＤ）、他の胎児計測項目の値である。
【００８８】
　画像合成部３０は、ドプラ画像、血管投影画像、血管レンダリング画像、短軸像などに
、種々のパラメータの文字情報、目盛、判定部２８による判定結果等を合成する。画像合
成部３０は、合成された画像を表示部１５に出力する。
【００８９】
　表示部１５は、画像合成部３０の出力に基づいて、ドプラ画像、特定血管画像などを表
示する。なお、表示部１５は、特定部２４により特定された複数の特定血管各々の血管名
を、特定血管画像と血管投影画像と血管レンダリング画像とのうち少なくとも一つの画像
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とともに表示してもよい。また、表示部１５は、特定血管画像を模式的に示した模式画像
を表示することも可能である。
【００９０】
　入力部１７は、胎児指標および検査日などを入力する。
【００９１】
　ＣＰＵ３６は、入力部１７を介して入力された胎児指標、検査日と記憶部３２に記憶さ
れた対応表とに基づいて、判定範囲を決定する。ＣＰＵ３６は、決定した判定範囲を、判
定部へ出力する。決定した判定範囲は、被検体の成長状態（例えば、妊娠期間）に対応す
る判定範囲である。なお、ＣＰＵ３６は、胎児指標と判定範囲とに基づいて、複数の血流
方向のパターンから胎児の成長段階に対応した正常方向パターンおよび異常方向パターン
を選択してもよい。ＣＰＵ３６は、選択した正常方向パターンおよび異常方向パターンを
、特定部２４へ出力する。選択された正常方向パターンおよび異常方向パターンは、被検
体の成長状態（例えば、妊娠期間）に対応する血流方向パターンである。
【００９２】
　（特定血管画像発生機能）　
　特定血管画像発生機能とは、複数の特定血管同士の相対的な血流方向の位置関係が異な
る複数の血流方向パターンと３次元ドプラ画像とに基づいて、３次元ドプラ画像上の複数
の特定血管領域を特定し、３次元ドプラ画像と特定された特定血管領域とに基づいて、特
定血管画像を発生する機能である。以下、特定血管画像発生機能に関する処理（以下、特
定血管画像発生処理と呼ぶ）を説明する。
【００９３】
　図１２は、特定血管画像発生処理の手順を示すフローチャートである。　
　被検体Ｐに超音波が送信され、３次元ドプラ画像のデータが発生される（ステップＳｂ
１）。複数の血流方向パターンが、記憶部３２から読み出される（ステップＳｂ２）。３
次元ドプラ画像と複数の血流方向パターンとを用いて、マッチング処理が実行される（ス
テップＳｂ３）。マッチング処理により、複数の特定血管領域が特定される（ステップＳ
ｂ４）。３次元ドプラ画像と特定された特定血管領域とに基づいて、３次元特定血管画像
が発生される。３次元特定血管画像と、予め操作者により決定された４ｃｈビュー方向と
に基づいて、投影画像またはレンダリング画像（特定血管画像）が発生される（ステップ
Ｓｂ５）。なお、４ｃｈビュー方向は、３次元ドプラ画像のデータと所定のプログラムと
に従って決定されてもよい。発生された特定血管画像が表示部１５に表示される（ステッ
プＳｂ６）。
【００９４】
　　（第１の変形例）　
　第２の実施形態との相違は、３次元ドプラ画像における平均速度の分布と、平均速度に
関する閾値（以下、流速閾値と呼ぶ）とをさらに用いて、特定血管領域を特定することに
ある。
【００９５】
　記憶部３２は、流速閾値を記憶する。以下、説明を簡単にするため、流速閾値は、複数
の特定血管のうち最小の平均流速に対応する閾値であるとする。また、流速閾値は、複数
の血流方向パターンにそれぞれ対応する複数の閾値であるとする。なお、流速閾値は、複
数の特定血管にそれぞれ対応する複数の閾値であってもよい。
【００９６】
　特定部２４は、マッチング処理後、記憶部３２から流速閾値を読み出す。具体的には、
特定部２４は、マッチング処理により相関係数が最も高い血流方向パターンに対応する流
速閾値を、記憶部３２から読み出す。特定部２４は、マッチング処理された３次元ドプラ
画像に対して、読み出した流速閾値を用いて、閾値処理（以下、流速閾値処理と呼ぶ）を
実行する。特定部２４は、マッチング処理及び流速閾値処理を実行する事により、３次元
ドプラ画像上の複数の特定血管領域を特定する。例えば、正常方向パターンに対応する流
速閾値は、特定血管が正常な場合の標準的な流速値である。異常方向パターンに対応する
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流速閾値は、特定血管が異常な場合の標準的な流速値である。なお、流速閾値は、人種、
性別、胎児の成長段階などに応じて適宜変更可能である。
【００９７】
　　（第２の変形例）　
　第２の実施形態との相違は、３次元ドプラ画像における血流量の分布と、血流量に関す
る閾値（以下、流量閾値と呼ぶ）とをさらに用いて、特定血管領域を特定することにある
。
【００９８】
　記憶部３２は、流量閾値を記憶する。以下、説明を簡単にするため、流量閾値は、複数
の特定血管のうち最小の血流量に対応する閾値であるとする。また、流量閾値は、複数の
血流方向パターンにそれぞれ対応する複数の閾値であるとする。なお、流量閾値は、複数
の特定血管にそれぞれ対応する複数の閾値であってもよい。
【００９９】
　特定部２４は、マッチング処理後、記憶部３２から流量閾値を読み出す。具体的には、
特定部２４は、マッチング処理により相関係数が最も高い血流方向パターンに対応する流
量閾値を、記憶部３２から読み出す。特定部２４は、マッチング処理された３次元ドプラ
画像に対して、読み出した流量閾値を用いて、閾値処理（以下、流量閾値処理と呼ぶ）を
実行する。特定部２４は、マッチング処理及び流量閾値処理を実行する事により、３次元
ドプラ画像上の複数の特定血管領域を特定する。例えば、正常方向パターンに対応する流
量閾値は、特定血管が正常な場合の標準的な流量値である。異常方向パターンに対応する
流速閾値は、特定血管が異常な場合の標準的な流量値である。なお、流量閾値は、人種、
性別、胎児の成長段階などに応じて適宜変更可能である
　以上に述べた構成によれば、以下の効果を得ることができる。　
　本超音波診断装置１によれば、３次元ドプラ画像と複数の特定血管同士の相対的な血流
方向の位置関係が異なる複数の血流方向パターンとに基づいて、３次元ドプラ画像上の複
数の特定血管領域を特定することができる。さらに、本超音波診断装置１によれば、３次
元ドプラ画像と特定された複数の特定血管領域とに基づいて、特定血管画像を発生し、表
示することができる。これにより、胎児または小児の心臓における大血管転位症に関して
、超音波診断装置１の操作に熟練していない操作者であっても大血管の血管走向を容易に
かつ明確に表示することができ、検査効率と検査精度とが向上する。
【０１００】
　また、本超音波診断装置１によれば、正常方向パターンと異常方向パターンとにそれぞ
れ対応する複数の流速閾値を用いて、流速閾値処理を実行することができる。加えて、本
超音波診断装置１によれば、正常方向パターンと異常方向パターンとにそれぞれ対応する
複数の流量閾値を用いて、流量閾値処理を実行することができる。これらのことから、本
超音波診断装置１によれば、被検体の心臓を取り巻く冠動脈に代表される多くの血管によ
るノイズを低減することができる。さらに、特定血管が正常な場合の標準的な流速値およ
び特定血管が異常な場合の標準的な流速値を流速閾値として用いることで、流速閾値処理
の精度が向上する。また、特定血管が正常な場合の標準的な流量値および特定血管が異常
な場合の標準的な流量値を流量閾値として用いることで、流量閾値処理の精度が向上する
。
【０１０１】
　以上のことから、本超音波診断装置１によれば、３次元ドプラ画像に基づいて、特定血
管（大動脈と肺動脈）の交差の有無を、複雑な操作をすることなく操作者に明示すること
ができる。これにより、胎児または小児の心臓における大血管転位症に関して、大血管の
血管走向を容易にかつ明確に表示することができ、検査効率と検査精度とが向上する。こ
のため、産婦人科、小児科領域において、検査品質を向上させることができる。
【０１０２】
　加えて、実施形態に係る各機能は、当該処理を実行するプログラムをワークステーショ
ン等のコンピュータにインストールし、これらをメモリ上で展開することによっても実現
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することができる。このとき、コンピュータに当該手法を実行させることのできるプログ
ラムは、磁気ディスク（フロッピー（登録商標）ディスク、ハードディスクなど）、光デ
ィスク（ＣＤ－ＲＯＭ、ＤＶＤなど）、半導体メモリなどの記憶媒体に格納して頒布する
ことも可能である。
【０１０３】
　本発明のいくつかの実施形態を説明したが、これらの実施形態は、例として提示したも
のであり、発明の範囲を限定することは意図していない。これら新規な実施形態は、その
他の様々な形態で実施されることが可能であり、発明の要旨を逸脱しない範囲で、種々の
省略、置き換え、変更を行うことができる。これら実施形態やその変形は、発明の範囲や
要旨に含まれるとともに、特許請求の範囲に記載された発明とその均等の範囲に含まれる
ものである。
【符号の説明】
【０１０４】
　１…超音波診断装置、１１…超音波プローブ、１３…装置本体、１５…表示部、１７…
入力部、２０…送受信部、２２…Ｂモード画像発生部、２３…ドプラ画像発生部、２４…
特定部、２６…血管画像発生部、２８…判定部、３０…画像合成部、３２…記憶部、３４
…インターフェース部、３６…制御プロセッサ（ＣＰＵ）
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