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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　被検体内の対象組織の種別を判定する超音波診断装置であって、
　造影剤投与後の前記被検体から受信されたエコー信号に対応する超音波画像を形成する
画像形成部と、
　前記画像形成部が形成した前記超音波画像上の前記対象組織に対応する対象領域内に、
互いに異なる２つの領域である第一関心領域及び第二関心領域を設定する関心領域設定部
と、
　前記関心領域設定部が設定した前記第一関心領域内の輝度と、前記第二関心領域内の輝
度との差を、特徴量として抽出する特徴量抽出部と、
　前記特徴量抽出部が抽出した前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種別を判定する種
別判定部とを備える
　超音波診断装置。
【請求項２】
　前記関心領域設定部は、さらに、
　前記超音波画像上の前記対象領域外に、第三関心領域を設定し、
　前記特徴量抽出部は、
　前記第一関心領域内の輝度及び前記第三関心領域内の輝度の差と、前記第一関心領域内
の輝度及び前記第二関心領域内の輝度の差とを前記特徴量として抽出する
　請求項１に記載の超音波診断装置。
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【請求項３】
　前記特徴量抽出部は、さらに、
　前記対象領域内の中心部から周辺部へ、又は、周辺部から中心部へ向かう方向における
絶対値の最も大きい輝度勾配を、前記差として抽出する
　請求項１または２に記載の超音波診断装置。
【請求項４】
　前記関心領域設定部は、
　前記対象領域の中心部を中心とする略楕円形状の前記第二関心領域を設定し、かつ、前
記対象領域の中心部を中心とする、前記第二関心領域より大きい領域を含む略楕円形状の
うち前記第二関心領域を除く領域を第一関心領域と設定する
　請求項１～３のいずれか１項に記載の超音波診断装置。
【請求項５】
　前記関心領域設定部は、
　前記対象領域の中心部を中心とする略円形状の前記第二関心領域を設定し、かつ、前記
対象領域の中心部を中心とする、前記第二関心領域より大きい領域を含む略円形状のうち
前記第二関心領域を除く領域を第一関心領域と設定する
　請求項１～４のいずれか１項に記載の超音波診断装置。
【請求項６】
　前記特徴量抽出部は、
　前記対象領域内の中心部から周辺部へ、又は、周辺部から中心部へ向かう方向における
輝度勾配の絶対値が最大となる位置、及び、前記対象領域の中心部の距離と、前記第一関
心領域内の輝度及び前記第二関心領域内の輝度の差とを前記特徴量として抽出する
　請求項１～５のいずれか１項に記載の超音波診断装置。
【請求項７】
　前記関心領域設定部は、
　前記対象領域の中心部から周辺部へ向かう方向における輝度勾配の絶対値が最大となる
位置より前記中心部に近い方に前記第二関心領域を設定し、当該位置より前記中心部から
遠い方に前記第一関心領域を設定する
　請求項１～６のいずれか１項に記載の超音波診断装置。
【請求項８】
　前記特徴量抽出部は、
　複数の期間のそれぞれにおける前記第一関心領域内の輝度と、前記第二関心領域内の輝
度との差を、前記特徴量として抽出し、
　前記種別判定部は、
　前記複数の期間のそれぞれにおける前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種別を判定
する
　請求項１～７のいずれか１項に記載の超音波診断装置。
【請求項９】
　前記種別判定部は、
　特徴量の複数のパターンと対象組織の複数の種別との対応付けを参照することで、前記
対象組織の種別を、前記特徴量抽出部が抽出した前記特徴量に適合するパターンに対応す
る種別と判定する
　請求項１～８のいずれか１項に記載の超音波診断装置。
【請求項１０】
　前記種別判定部は、
　前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種別を、肝細胞癌、転移性肝癌、肝血管腫、ま
たは、ＦＮＨ（ｆｏｃａｌ　ｎｏｄｕｌａｒ　ｈｙｐｅｒｐｌａｓｉａ）と判定する
　請求項１～９のいずれか１項に記載の超音波診断装置。
【請求項１１】
　被検体内の対象組織の種別を判定する超音波診断装置の制御方法であって、
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　造影剤投与後の前記被検体から受信されたエコー信号に対応する超音波画像を形成する
画像形成ステップと、
　前記画像形成ステップにおいて形成された前記超音波画像上の前記対象組織に対応する
対象領域内に、互いに異なる２つの領域である第一関心領域及び第二関心領域を設定する
関心領域設定ステップと、
　前記関心領域設定ステップにおいて設定された前記第一関心領域内の輝度と、前記第二
関心領域内の輝度との差を、特徴量として抽出する特徴量抽出ステップと、
　前記特徴量抽出ステップにおいて抽出された前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種
別を判定する種別判定ステップとを含む
　超音波診断装置の制御方法。
【請求項１２】
　請求項１１に記載の超音波診断装置の制御方法をコンピュータに実行させるためのプロ
グラム。
【請求項１３】
　被検体内の対象組織の種別を判定する集積回路であって、
　造影剤投与後の前記被検体から受信されたエコー信号に対応する超音波画像を形成する
画像形成部と、
　前記画像形成部が形成した前記超音波画像上の前記対象組織に対応する対象領域内に、
互いに異なる２つの領域である第一関心領域及び第二関心領域を設定する関心領域設定部
と、
　前記関心領域設定部が設定した前記第一関心領域内の輝度と、前記第二関心領域内の輝
度との差を、特徴量として抽出する特徴量抽出部と、
　前記特徴量抽出部が抽出した前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種別を判定する種
別判定部とを備える
　集積回路。
【請求項１４】
　被検体内の対象組織の種別を判定する超音波診断装置であって、
　造影剤投与後の前記被検体から受信されたエコー信号に対応する超音波画像を形成する
画像形成部と、
　前記画像形成部が形成した前記超音波画像上の前記対象組織に対応する対象領域内に第
一関心領域を設定し、前記超音波画像上の前記対象領域外に第三関心領域を設定する関心
領域設定部と、
　前記第一関心領域内の輝度と、前記第三関心領域内の輝度との差を、特徴量として抽出
する特徴量抽出部と、
　前記特徴量抽出部が抽出した前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種別を判定する種
別判定部とを備える
　超音波診断装置。
【請求項１５】
　被検体内の対象組織の種別を判定する超音波診断装置の制御方法であって、
　造影剤投与後の前記被検体から受信されたエコー信号に対応する超音波画像を形成する
画像形成ステップと、
　前記画像形成ステップにおいて形成された前記超音波画像上の前記対象組織に対応する
対象領域内に第一関心領域を設定し、前記超音波画像上の前記対象領域外に第三関心領域
を設定する関心領域設定ステップと、
　前記第一関心領域内の輝度と、前記第三関心領域内の輝度との差を、特徴量として抽出
する特徴量抽出ステップと、
　前記特徴量抽出ステップにおいて抽出された前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種
別を判定する種別判定ステップとを備える
　超音波診断装置の制御方法。
【請求項１６】
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　請求項１５に記載の超音波診断装置の制御方法をコンピュータに実行させるためのプロ
グラム。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、超音波診断装置および超音波診断装置の制御方法に関する。特に、被検体内
の対象組織の種別を判定する超音波診断装置および超音波診断装置の制御方法に関する。
【背景技術】
【０００２】
　造影超音波は、造影剤を血管に投与し、高感度に血管を画像化できる画像診断法の１つ
である。現在、日本国内では、肝診断において、造影剤ソナゾイドの使用が認可されてい
る。造影剤ソナゾイドは、肝腫瘍の鑑別で使われている。
【０００３】
　肝診断では、まず、腫瘍の有無を確認する。超音波画像において、腫瘍は低エコー領域
または高エコー領域として確認できる。その後、造影剤を投与すると、腫瘍が染影する。
【０００４】
　現状、腫瘍の種別判定は、読影者の主観による判断に基づいてなされているので、診断
結果が読影者に依存するという問題がある。
【０００５】
　このような問題に対して、腫瘍領域における２つの特徴量である平均輝度及び標準偏差
の時系列変化に基づく客観的な鑑別方法が開示されている（例えば、特許文献１）。
【０００６】
　特許文献１に開示される技術によれば、腫瘍を含む大小３つの円を設定し、各円の特徴
量の時間波形と各種別の典型波形を比較して、最も波形の合う種別と判定する。また、各
時相において、３つの円の特徴量に最も近い種別を判定し、判定回数が最大となる種別と
判定する。
【先行技術文献】
【特許文献】
【０００７】
【特許文献１】特開２０１０－００５２６３号公報
【特許文献２】米国特許第５６３２２７７号明細書
【特許文献３】米国特許第５７０６８１９号明細書
【特許文献４】米国特許第５５７７５０５号明細書
【非特許文献】
【０００８】
【非特許文献１】肝腫瘤の超音波診断基準（案）、http://www.jsum.or.jp/committee/di
agnostic/pdf/liver_tumor.pdf
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００９】
　腫瘍の種別判定は、読影者の主観による判断に基づいてなされているので、診断結果が
読影者に依存するという問題がある。
【００１０】
　そこで、本発明の目的は、読影者に依存せずに高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うこ
とができる超音波診断装置等を提供することにある。
【課題を解決するための手段】
【００１１】
　上記目的を達成するために、本発明の一態様に係る超音波診断装置は、被検体内の対象
組織の種別を判定する超音波診断装置であって、造影剤投与後の前記被検体から受信され
たエコー信号に対応する超音波画像を形成する画像形成部と、前記画像形成部が形成した
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前記超音波画像上の前記対象組織に対応する対象領域内に、互いに異なる２つの領域であ
る第一関心領域及び第二関心領域を設定する関心領域設定部と、前記関心領域設定部が設
定した前記第一関心領域内の輝度と、前記第二関心領域内の輝度との差を、特徴量として
抽出する特徴量抽出部と、前記特徴量抽出部が抽出した前記特徴量に基づいて、前記対象
組織の種別を判定する種別判定部とを備える。
【００１２】
　なお、これらの全般的または具体的な態様は、システム、方法、集積回路、コンピュー
タプログラムまたはコンピュータ読み取り可能なＣＤ－ＲＯＭなどの記録媒体で実現され
てもよく、システム、方法、集積回路、コンピュータプログラムおよび記録媒体の任意な
組み合わせで実現されてもよい。
【発明の効果】
【００１３】
　本発明により、読影者に依存せずに高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる
。
【図面の簡単な説明】
【００１４】
【図１】図１は、実施の形態１に係る超音波診断装置の構成図である。
【図２Ａ】図２Ａは、実施の形態１に係る造影剤投与前の動作のフローチャートである。
【図２Ｂ】図２Ｂは、実施の形態１に係る造影剤投与後の動作のフローチャートである。
【図２Ｃ】図２Ｃは、実施の形態１の変形例１に係る特徴量抽出に関する動作のフローチ
ャートである。
【図３Ａ】図３Ａは、実施の形態１に係る表示画面の一例である。
【図３Ｂ】図３Ｂは、実施の形態１に係る表示画面の他の一例である。
【図３Ｃ】図３Ｃは、実施の形態１に係る表示画面の他の一例である。
【図４】図４は、肝腫瘍の染影パタンを説明するための図である。
【図５】図５は、実施の形態１に係る肝腫瘍の典型例に対する特徴量の例を示す図である
。
【図６】図６は、実施の形態１に係る特徴量に基づく腫瘍種別判定を説明するための図で
ある。
【図７Ａ】図７Ａは、実施の形態１に係る特徴量を説明するための図である。
【図７Ｂ】図７Ｂは、実施の形態１の変形例１に係る特徴量を説明するための図である。
【図８】図８は、特許文献１における腫瘍内のパタン評価方法を説明するための図である
。
【発明を実施するための形態】
【００１５】
　（本発明の基礎となった知見）
　本発明者は、「背景技術」の欄において記載した種別判定方法に関し、以下の問題が生
じることを見出した。
【００１６】
　図４に、肝腫瘍の染影パタンの典型例（非特許文献１）を示す。
【００１７】
　染影時相は大きく２つ存在する。染影時相の１つは造影剤を投与してから約２分間の血
管相であり、もう１つは約１０分以降の後血管相である。血管相は染影パタンの時系列変
化が顕著な時相であり、後血管相は変化が乏しい時相である。より詳細には、血管相は、
肝臓を栄養する動脈からの流入が支配的な動脈相と、門脈からの流入が支配的な門脈相と
に区別される。腫瘍の悪性度が高いほど、動脈の栄養が支配的になり、門脈の流入が減少
すると言われている。
【００１８】
　実際の診断では、これら染影パタンの時系列変化を観察して、腫瘍種別を判断する。例
えば、血管相で実質よりも高エコーを示し、後血管相で実質よりも低エコーを示す場合に
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は、肝細胞癌が疑われる。
【００１９】
　現状、腫瘍の種別判定は、読影者の主観による判断に基づいてなされているので、診断
結果が読影者に依存するという問題がある。
【００２０】
　図４に示す通り、実際の鑑別においては、実質との差、リングパタン、中央パタンまた
は均一パタンなどが有用な所見となっている。
【００２１】
　これに対して、特許文献１の１つ目の方法では、染影パタンを標準偏差で判断するが、
例えば、中央パタンとリングパタンとで、標準偏差が同値になる可能性があり、正しく判
定できない可能性がある。
【００２２】
　一方、特許文献１の２つ目の方法は、３つの円で空間的なパタンを評価するため、腫瘍
内のパタンを評価可能である。図８は、特許文献１における腫瘍内のパタン評価方法を説
明するための図である。図８における各数値は、腫瘍内の領域の輝度値である。特許文献
１に開示される方法によれば、入力パタン８１と所定パタン８０との誤差に基づいて腫瘍
内のパタン評価を行う。ここで、図８に示す通り、入力パタン８１が強いリングパタンで
ある場合に、入力パタン８１と所定パタン８０との誤差が大きくなってしまう場合がある
。すなわち、パタンの強さを正しく評価できない可能性がある。
【００２３】
　そこで、本発明の目的は、高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる超音波診
断装置等を提供することにある。
【００２４】
　このような問題を解決するために、本発明の一態様に係る超音波診断装置は、被検体内
の対象組織の種別を判定する超音波診断装置であって、造影剤投与後の前記被検体から受
信されたエコー信号に対応する超音波画像を形成する画像形成部と、前記画像形成部が形
成した前記超音波画像上の前記対象組織に対応する対象領域内に、互いに異なる２つの領
域である第一関心領域及び第二関心領域を設定する関心領域設定部と、前記関心領域設定
部が設定した前記第一関心領域内の輝度と、前記第二関心領域内の輝度との差を、特徴量
として抽出する特徴量抽出部と、前記特徴量抽出部が抽出した前記特徴量に基づいて、前
記対象組織の種別を判定する種別判定部とを備える。
【００２５】
　これによれば、超音波画像における対象領域（腫瘍領域）に設定され、腫瘍の種別に応
じて顕著な特徴が表れる２つの関心領域の輝度差に基づいて当該腫瘍の種別を判定するこ
とができる。その際、２つの関心領域の輝度差に基づいて判定するので、超音波プローブ
のゲインの影響などを受けにくく、パタンの強さを精度よく評価できる。そのため、被検
体から取得された超音波画像における２つの関心領域の輝度差を算出し、当該輝度差に適
合する腫瘍の種別を特定することができる。よって、読影者に依存せずに高い精度で肝腫
瘍の種別の判定を行うことができる。
【００２６】
　また、例えば、前記関心領域設定部は、さらに、前記超音波画像上の前記対象領域外に
、第三関心領域を設定し、前記特徴量抽出部は、前記第一関心領域内の輝度及び前記第三
関心領域内の輝度の差と、前記第一関心領域内の輝度及び前記第二関心領域内の輝度の差
とを前記特徴量として抽出する。
【００２７】
　これによれば、超音波画像における腫瘍領域と実質領域との輝度差に基づいて当該腫瘍
の種別を判別することができる。ここで、腫瘍領域と実質領域とが設定されているため、
腫瘍領域の輝度だけでなく、さらに腫瘍領域と実質領域との輝度の差に基づいて腫瘍の種
別を判別することができる。よって、高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる
。
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【００２８】
　また、例えば、前記特徴量抽出部は、さらに、前記対象領域内の中心部から周辺部へ、
又は、周辺部から中心部へ向かう方向における絶対値の最も大きい輝度勾配を、前記差と
して抽出する。
【００２９】
　これにより、腫瘍領域の中心部の位置または形状に依存せずに、腫瘍領域の中心部から
周辺部へ（又は、周辺部から中心部へ）向かう方向における輝度勾配に基づいて腫瘍の種
別を判定することができる。よって、高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる
。
【００３０】
　また、例えば、前記関心領域設定部は、前記対象領域の中心部を中心とする略楕円形状
の前記第二関心領域を設定し、かつ、前記対象領域の中心部を中心とする、前記第二関心
領域より大きい領域を含む略楕円形状のうち前記第二関心領域を除く領域を第一関心領域
と設定する。
【００３１】
　これによれば、超音波画像における腫瘍領域を楕円形状と捉え、当該楕円形状の中心部
と周辺部とのそれぞれに関心領域を設定し、これらの関心領域における輝度差を算出し、
当該輝度差に適合する腫瘍の種別を特定することができる。よって、より高い精度で肝腫
瘍の種別の判定を行うことができる。
【００３２】
　また、例えば、前記関心領域設定部は、前記対象領域の中心部を中心とする略円形状の
前記第二関心領域を設定し、かつ、前記対象領域の中心部を中心とする、前記第二関心領
域より大きい領域を含む略円形状のうち前記第二関心領域を除く領域を第一関心領域と設
定する。
【００３３】
　これによれば、超音波画像における腫瘍領域を円形状と捉え、当該円形状の中心部と周
辺部とのそれぞれに関心領域を設定し、これらの関心領域における輝度差を算出し、当該
輝度差に適合する腫瘍の種別を特定することができる。よって、より高い精度で肝腫瘍の
種別の判定を行うことができる。
【００３４】
　また、例えば、前記特徴量抽出部は、前記対象領域内の中心部から周辺部へ、又は、周
辺部から中心部へ向かう方向における輝度勾配の絶対値が最大となる位置、及び、前記対
象領域の中心部の距離と、前記第一関心領域内の輝度及び前記第二関心領域内の輝度の差
とを前記特徴量として抽出する。
【００３５】
　これにより、腫瘍の中心部から周辺部へ（又は、周辺部から中心部へ）向かう方向の輝
度勾配が最大となる半径の大きさに基づいて、腫瘍の種別を判定することができる。よっ
て、高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【００３６】
　また、例えば、前記関心領域設定部は、前記対象領域の中心部から周辺部へ向かう方向
における輝度勾配の絶対値が最大となる位置より前記中心部に近い方に前記第二関心領域
を設定し、当該位置より前記中心部から遠い方に前記第一関心領域を設定する。
【００３７】
　これによれば、関心領域内の平均輝度の差が大きい２つの領域を関心領域とすることが
できる。この２つの関心領域を用いることで、腫瘍の種別の判別精度が向上する。よって
、高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【００３８】
　また、例えば、前記特徴量抽出部は、複数の期間のそれぞれにおける前記第一関心領域
内の輝度と、前記第二関心領域内の輝度との差を、前記特徴量として抽出し、前記種別判
定部は、前記複数の期間のそれぞれにおける前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種別



(8) JP 5949558 B2 2016.7.6

10

20

30

40

50

を判定する。
【００３９】
　これによれば、造影剤による染影パタンが特徴的な所定の期間（例えば、血管相の動脈
相及び門脈相、後血管相）における関心領域の輝度差を用いることで腫瘍の種別の判別精
度が向上する。よって、高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【００４０】
　また、例えば、前記種別判定部は、特徴量の複数のパターンと対象組織の複数の種別と
の対応付けを参照することで、前記対象組織の種別を、前記特徴量抽出部が抽出した前記
特徴量に適合するパターンに対応する種別と判定する。
【００４１】
　これによれば、特徴量から腫瘍の種別を判別することができる。あらかじめ定められた
特徴量と対象組織の種別との対応付けの具体例は、過去の症例に基づいた学習データであ
る。
【００４２】
　また、例えば、前記種別判定部は、前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種別を、肝
細胞癌、転移性肝癌、肝血管腫、または、ＦＮＨ（focal nodular hyperplasia）と判定
する。
【００４３】
　これによれば、肝腫瘍の種別判定に適した特徴量を用いるため、肝細胞癌、転移性肝癌
、肝血管腫またはＦＮＨ（focal nodular hyperplasia）といった肝腫瘍の代表的な症例
を判別することができる。
【００４４】
　なお、これらの全般的または具体的な態様は、システム、方法、集積回路、コンピュー
タプログラムまたはコンピュータ読み取り可能なＣＤ－ＲＯＭなどの記録媒体記録媒体で
実現されてもよく、システム、方法、集積回路、コンピュータプログラムまたは記録媒体
の任意な組み合わせで実現されてもよい。
【００４５】
　以下、本発明の一態様に係る超音波診断装置について、図面を参照して説明する。
【００４６】
　なお、以下で説明する実施の形態は、いずれも本発明の好ましい一具体例を示すもので
ある。以下の実施の形態で示される数値、形状、材料、構成要素、構成要素の配置位置及
び接続形態、ステップ、ステップの順序などは、一例であり、本発明を限定する主旨では
ない。また、以下の実施の形態における構成要素のうち、本発明の最上位概念を示す独立
請求項に記載されていない構成要素については、より好ましい形態を構成する任意の構成
要素として説明される。
【００４７】
　以降、システムの構成と動作について説明する。
【００４８】
　（実施の形態１）
　本実施の形態では、超音波画像における腫瘍領域（対象領域）と実質領域との輝度差、
リングパタン、中央パタンまたは均一パタン等の特徴を反映した特徴量を導入することに
より、高い精度で肝腫瘍の種別を判定する例について説明する。なお、「腫瘍」とは、他
の組織と比較して異なる性質を有する組織を意味し、良性及び悪性の両方を含む。
【００４９】
　図１は、本実施の形態に係る超音波診断装置１の構成図である。
【００５０】
　図１に示されるように、実施の形態の超音波診断装置１は、超音波プローブ１０１、超
音波送受信部１０２、画像形成部１０３、データ記憶部１０４、関心領域設定部１０５、
特徴量抽出部１０６、種別判定部１０７、表示画面作成部１０８、入力値取得部１０９、
入力装置１１０及び表示装置１１１を備える。



(9) JP 5949558 B2 2016.7.6

10

20

30

40

50

【００５１】
　＜構成＞
　超音波プローブ１０１は、超音波送受信部１０２より出力された電気信号を超音波に変
換し、その超音波を被検体に送信する。そして、被検体から反射して返ってきたエコー信
号を電気信号に変換して超音波送受信部１０２へ出力する。
【００５２】
　超音波送受信部１０２は、超音波信号の元となる電気信号を生成し、超音波プローブ１
０１へ出力する。また、超音波プローブ１０１より出力された電気信号をデジタルのエコ
ー信号に変換し、画像形成部１０３へ出力する。
【００５３】
　画像形成部１０３は、超音波送受信部１０２より出力されたエコー信号を輝度値に変換
して、超音波画像を形成する。そして、形成した超音波画像をデータ記憶部１０４へ保存
する。
【００５４】
　データ記憶部１０４は、入力画像、腫瘍を含む関心断面、種別判定に用いる関心領域、
種別判定に用いる学習データ、種別判定に用いる入力データの特徴量などを保存する。
【００５５】
　入力値取得部１０９は、入力装置１１０を介して操作者により指定された、関心断面、
関心領域などの情報を取得し、データ記憶部１０４へ保存する。
【００５６】
　関心領域設定部１０５は、データ記憶部１０４より関心断面と入力画像とを読み出し、
両者の位置ズレを算出する。その後、データ記憶部１０４より関心領域を読み出し、算出
した位置ズレ量に基づいて関心領域の位置を補正する。そして、補正した関心領域をデー
タ記憶部１０４へ保存する。
【００５７】
　特徴量抽出部１０６は、データ記憶部１０４より入力画像と関心領域とを読み出し、入
力画像中の関心領域より所定の特徴量を抽出する。そして、抽出した特徴量を時系列に並
べてデータ記憶部１０４へ保存する。
【００５８】
　種別判定部１０７は、データ記憶部１０４より造影剤投与から後血管相までの特徴量と
種別毎の学習データを読み出し、腫瘍種別を判定する。腫瘍種別を判定した後、種別判定
結果をデータ記憶部１０４へ保存する。
【００５９】
　表示画面作成部１０８は、データ記憶部１０４より入力画像、画像特徴量、種別判定結
果、等をそれぞれ読み出し、表示画面を作成する。作成後、表示画面を表示装置１１１へ
表示する。
【００６０】
　入力装置１１０は、操作者の入力を受け付ける。入力装置１１０は、トラックボール、
ボタン、タッチパネルなどにより実現される。
【００６１】
　表示装置１１１は、表示画面作成部が作成した表示画面を表示する。表示装置１１１は
、ディスプレイなどにより実現される。
【００６２】
　以上が、実施の形態に係る装置構成である。
【００６３】
　＜動作＞
　以下、本実施の形態の動作の流れについて、図２Ａと図２Ｂを用いて説明する。
【００６４】
　図２Ａは、本実施の形態に係る造影剤投与前の動作のフローチャートである。
【００６５】
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　［ステップＳ１０１］
　最初に、画像形成部１０３は、超音波送受信部１０２より出力されたエコー信号を輝度
値に変換して超音波画像を形成する。そして、形成した超音波画像を入力画像としてデー
タ記憶部１０４へ保存する。表示画面作成部１０８は、データ記憶部１０４より画像形成
部１０３が保存した入力画像を読み出し、患者情報と設定情報等と入力画像とを統合した
表示画面を作成した後、表示装置１１１に表示する。このときの表示モードを通常モード
と呼ぶ。これは、造影剤投与前の表示モードを意味する。
【００６６】
　［ステップＳ１０２］
　ステップＳ１０１において、操作者による再生停止の操作を受け付ける。操作者が入力
装置１１０を介して再生を停止する操作を行ったら、ステップＳ１０３を実行する。操作
者が再生を停止する操作を行わない場合はステップＳ１０１へ戻る。
【００６７】
　［ステップＳ１０３］
　操作者が入力装置１１０を介して再生停止操作を行ったことを検出したら、超音波送受
信部１０２と画像形成部１０３とは、超音波送受信、及び、画像形成を停止する。表示画
面作成部１０８は、静止画を表示装置１１１に表示する。関心領域設定部１０５は、デー
タ記憶部１０４に保存されている停止持の超音波画像を関心断面として登録する。
【００６８】
　［ステップＳ１０４］
　次に、操作者が入力装置１１０を介して種別判定操作を行ったら、関心領域設定部１０
５は、関心断面から関心領域である腫瘍領域及び実質領域の候補を検出し、関心領域とし
てデータ記憶部１０４へ保存する。その後、表示画面作成部１０８は、データ記憶部１０
４より関心領域設定部１０５が保存した関心断面と関心領域とを読み出し、関心領域を関
心断面に重畳した表示画面を作成し、表示装置１１１に表示する。この表示画面は、例え
ば、関心領域の外縁を破線で表示する、又は、関心領域全体を関心断面が透けて見えるよ
うな程度に色付けして表示するなどして作成される。
【００６９】
　図３Ａは、通常モードにおける表示画面の一例である。図３Ａにおいて、表示画面Ｇ１
０に超音波画像Ｇ１１が表示されている。超音波画像Ｇ１１には、腫瘍領域Ｇ１２及び実
質領域Ｇ１３が含まれている。超音波画像Ｇ１１は、データ記憶部１０４より読み出した
入力画像であり、腫瘍領域Ｇ１２及び実質領域Ｇ１３は関心領域である。
【００７０】
　腫瘍領域の候補を検出するには、２次元の微分フィルタを用いる。２次元の微分フィル
タの係数は、領域の輝度分布が中央において低く、周囲において高い領域、又は、領域の
輝度分布が中央において高く、周囲において低い領域で大きな値をとる。２次元の微分フ
ィルタを画面全体に渡って移動させ、各位置でフィルタ値を算出する。サイズの異なる腫
瘍を含む腫瘍領域を検出する場合には、対象画像全体の解像度を変えて検出を行う。例え
ば、対象画像の解像度を１／２にすると、２倍サイズの腫瘍を検出することになる。各位
置でフィルタ値を算出後、フィルタ値が最大となる領域を候補とする。
【００７１】
　実質領域の候補は、検出した腫瘍と同じ深さとする。
【００７２】
　なお、上記では２次元の微分フィルタを用いて腫瘍領域の候補を検出する方法を示した
が、その代わりに、操作者が超音波画像を閲覧し、腫瘍領域を設定するようにしてもよい
。
【００７３】
　なお、関心領域の形状は、例えば、円形状または楕円形状であるが、これに限定されず
腫瘍領域、実質領域の候補を含む多角形状など任意の形状であってよい。
【００７４】
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　なお、上記の関心領域は、第一関心領域に相当する。また、上記の実質領域は、第三関
心領域に相当する。
【００７５】
　［ステップＳ１０５］
　次に、表示画面作成部１０８は、関心領域の候補が妥当であるか否かの確認メッセージ
を表示装置１１１に表示する。
【００７６】
　［ステップＳ１０６］
　次に、ステップＳ１３の確認メッセージに対する操作者の入力を入力装置１１０を介し
て受け付ける。確認メッセージに対する操作者の入力としては、関心領域の設定完了、ま
たは、実質領域または腫瘍領域の修正がある。
【００７７】
　［ステップＳ１０７］
　操作者が、関心領域の設定完了を入力した場合、入力値取得部１０９は、データ記憶部
１０４に保存されている関心領域を確定させる。
【００７８】
　［ステップＳ１０８］
　ステップＳ１０５の確認メッセージに対して、操作者が入力装置１１０を介して腫瘍領
域を修正した場合、関心領域設定部１０５は、実質領域を変更する。その後、ステップＳ
１０９を実行する。
【００７９】
　［ステップＳ１０９］
　ステップＳ１０５の確認メッセージに対して、操作者が入力装置１１０を介して実質領
域を修正した場合、及び、ステップＳ１０８において実質領域が変更された後、関心領域
設定部１０５は、データ記憶部１０４に保存されている関心領域を修正する。その後、ス
テップＳ１０５に戻り、表示画面作成部１０８は、確認メッセージを表示する。
【００８０】
　以上が、実施の形態の関心断面、関心領域の設定に関するフローチャートである。
【００８１】
　図２Ｂは、本実施の形態に係る造影剤投与後の動作のフローチャートである。
【００８２】
　［ステップＳ２０１］
　最初に、ステップＳ１０７にて、関心断面の関心領域が確定された後、超音波送受信部
１０２及び画像形成部１０３は、造影超音波に対応した超音波の送受信、及び、画像形成
を行う。具体的には、公知のパルスインバージョン法又は振幅変調法（特許文献２、３、
４）などにより、造影剤からの反射エコーが支配的な造影画像と、組織からの反射エコー
が支配的な組織画像（受信した超音波の基本波成分に対応する画像）とをそれぞれ形成す
る。その後、画像形成部１０３は、造影画像と組織画像とをデータ記憶部１０４へ保存す
る。表示画面作成部１０８は、データ記憶部１０４より画像形成部１０３が保存した造影
画像と組織画像とを読み出し、それらを左右に並べた表示画面を作成する。
【００８３】
　図３Ｂは、造影モードにおける表示画面の一例である。図３Ｂにおいて、表示画面Ｇ２
０は、超音波画像である造影画像Ｇ２１及び組織画像Ｇ２２と、特徴量の推移Ｇ２５とが
表示されている。造影画像Ｇ２１には、腫瘍領域Ｇ２３Ａと実質領域Ｇ２４Ａとが含まれ
ている。また、造影画像Ｇ２２には、腫瘍領域Ｇ２３Ｂと実質領域Ｇ２４Ｂとが含まれて
いる。
【００８４】
　造影画像Ｇ２１と組織画像Ｇ２２とは、データ記憶部１０４より読み出した造影画像と
組織画像を左右に並べたものである。腫瘍領域Ｇ２３Ａ及びＧ２３Ｂと実質領域Ｇ２４Ａ
及びＧ２４Ｂとは、システムまたは操作者により指定されたものである。特徴量の推移Ｇ
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２５は、種別判定に使う特徴量を時系列に表示したものである。
【００８５】
　表示画面作成部１０８は、作成した出力画像を表示装置１１１に表示する。
【００８６】
　［ステップＳ２０２］
　次に、関心領域設定部１０５は、データ記憶部１０４に保存されている関心断面と入力
画像の位置ズレを算出する。位置ズレは、操作者の手振れや、生体内の心臓や呼吸に伴う
ものである。ズレ量は公知のパタンマッチングにより算出する。パタンマッチングは、ス
テップＳ２０１において、画像形成部１０３が形成した造影剤からの反射エコーが少ない
組織画像で行う。
【００８７】
　［ステップＳ２０３］
　次に、関心領域設定部１０５は、データ記憶部１０４に保存されている関心断面と位置
補正後の入力画像とが同一断面であるかを判定する。ここでは、両画像の誤差を算出し、
誤差が閾値以下であれば、同一断面と判定する。同一断面と判定された場合、関心領域設
定部１０５は、ステップＳ２０２にて算出したズレ量を用いて、データ記憶部１０４に保
存されている関心領域の位置を補正する。断面が異なる場合、特徴量の算出を行わない。
【００８８】
　［ステップＳ２０４］
　次に、データ記憶部１０４に保存されている入力画像と関心領域とを用いて、種別の判
別に用いる特徴量ｅとｒとを算出することで抽出する。
【００８９】
　関心領域は、腫瘍及び実質の２つの領域から構成される。特徴量の算出に際しては、腫
瘍内に新たな関心領域を設ける。なお、新たな関心領域は、第二関心領域に相当する。
【００９０】
　新たな関心領域は、腫瘍領域に対応して決定されるようにしてもよい。つまり、腫瘍領
域の中央に、腫瘍領域の半分の大きさの領域としてもよい。また、関心領域と新たな関心
領域とが並ぶように設定されてもよいし、新たな関心領域の周囲に関心領域が設定される
ようにしてもよい。また、操作者が任意の領域を設定してもよい。
【００９１】
　以下では、新たな関心領域として、腫瘍領域の中央に、腫瘍領域の半分の大きさの領域
（腫瘍中央領域）を設定する場合について説明する。腫瘍領域の平均輝度をｘ、新たな腫
瘍領域の平均輝度をｙとすると、両者の差ｒは、（式１）のように表される。
【００９２】
【数１】

【００９３】
　また、実質領域の平均輝度をｚとすると、腫瘍領域と実質領域との平均輝度の差ｅは（
式２）のように表される。
【００９４】
【数２】

【００９５】
　図５は、肝腫瘍の典型例に対する特徴量ｅ及びｒの値の例を示す図である。図５におい
て、ｅ値が正の場合は周囲より腫瘍が高エコーであることを、負の場合は低エコーである
ことを示す。ｒ値は、正の場合はリングパタンを、負の場合は中央パタンを示す。
【００９６】
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　図５の（ａ）に示されるように、肝細胞癌は、血管相で一様パタン（正確には、バスケ
ットパタン）、後血管相で低エコーを呈する所見が特徴的であるため、血管相のｒ値は０
近傍、後血管相のｅ値は負となる。
【００９７】
　図５の（ｂ）に示されるように、転移性肝癌は、血管相でリングパタン、後血管相で低
エコーを呈する所見が特徴的であるため、血管相のｒ値は正、後血管相のｅ値は負となる
。
【００９８】
　図５の（ｃ）に示されるように、肝血管腫は、血管相でリングパタンから一様パタンに
変化し、後血管相で低エコーを呈する所見が特徴的であるため、血管相のｒ値は正から０
へ変化し、後血管相のｅ値は負となる。
【００９９】
　図５の（ｄ）に示されるように、ＦＮＨ（focal nodular hyperplasia）は、血管相で
の中心から外側に広がる車軸状パタンと、後血管相で等エコーの所見とが特徴的である。
そのため、血管相のｒ値は負から０へ変化し、後血管相のｅ値は０近傍となる。
【０１００】
　このように、ｅ値とｒ値とを用いることにより、肝腫瘍の特徴的な所見をフォローする
ことができる。
【０１０１】
　［ステップＳ２０５］
　次に、操作者による操作を受け付ける。操作者が操作を終了する旨を入力するとステッ
プＳ２０６を実行する。
【０１０２】
　［ステップＳ２０６］
　次に、種別判定部１０７は、データ記憶部１０４に保存されている学習データと血管相
から後血管相までの特徴量とに基づいて腫瘍種別判定を行う。
【０１０３】
　種別判定は、事前に決定された所定の関心区間の特徴量を用いる。
【０１０４】
　図６は、実施の形態１に係る特徴量に基づく腫瘍種別判定を説明するための図である。
Ｔ１～Ｔ３は、種別判定に使う関心区間である。ｅ１～ｅ３値、ｒ１～ｒ３値は、各関心
区間に属するｅ値とｒ値との平均値である。図６の例では、６つの入力パラメータから腫
瘍種別を判定する。ここでは、公知のサポートベクターマシン（線形）で判定する場合に
ついて説明する。種別ｉの学習データをｗ（ｉ）、ｂ（ｉ）、評価値をｍ（ｉ）、入力パ
ラメータをｘとすると、（式３）のように表される。
【０１０５】
【数３】

【０１０６】
　ここで、ｗ（ｉ）、ｂ（ｉ）はサポートベクターマシンより算出された学習データで、
種別ｉ毎に用意する。学習方法の詳細については、省略する。入力データに対する腫瘍種
別判定は、評価値ｍ（ｉ）を全種別について算出した後、最大値を取る種別と判定する。
【０１０７】
　以上が、実施の形態の造影剤投与後のフローチャートである。
【０１０８】
　なお、以上の説明において、実質領域の候補を、同じ深さで腫瘍領域に近接する領域と
したが、これに限定されるものではない。例えば、同じ深さで腫瘍領域に近接する領域に
、横隔膜のような高エコー領域が存在する場合には、実質領域として深さの異なる領域を
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選択してもよい。
【０１０９】
　また、腫瘍領域と実質領域との輝度差を算出する際に、腫瘍領域の輝度値は腫瘍全体か
ら算出せず、例えば、リングパタンの特徴量抽出で用いる腫瘍中央領域から算出してもよ
い。
【０１１０】
　なお、特徴量の抽出において、各領域の平均輝度を用いたが、その他の輝度に関する情
報であってもよい。その他の輝度に関する情報とは、例えば、当該領域内の所定の位置の
点の輝度、当該領域の輝度の中央値、または、当該領域の輝度の最頻値などであってもよ
い。
【０１１１】
　また、特徴量と腫瘍種別との関連付けにおいて、腫瘍の種別により関心区間を変更して
もよい。
【０１１２】
　また、特徴量と腫瘍種別との関連付けにおいて、サポートベクターマシンを用いたが、
これに限定されるものではなく、その他の機械学習を用いてもよい。
【０１１３】
　＜効果＞
　以上のように、本発明の一態様に係る超音波診断装置によれば、超音波画像における対
象領域（腫瘍領域）に設定され、腫瘍の種別に応じて顕著な特徴が表れる２つの関心領域
の輝度差に基づいて当該腫瘍の種別を判別することができる。ここで、２つの関心領域の
輝度差に基づいて判別するので、超音波プローブのゲインの影響などを受けにくく、パタ
ンの強さを精度よく評価できる。そのため、被検体から取得された超音波画像における２
つの関心領域の輝度差を算出し、当該輝度差に適合する腫瘍の種別を特定することができ
る。よって、読影者に依存せずに高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【０１１４】
　また、超音波画像における腫瘍領域と実質領域との輝度差に基づいて当該腫瘍の種別を
判別することができる。ここで、腫瘍領域と実質領域とが設定されているため、腫瘍領域
の輝度だけでなく、さらに腫瘍領域と実質領域との輝度の差に基づいて腫瘍の種別を判別
することができる。よって、高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【０１１５】
　また、超音波画像における腫瘍領域を楕円形状と捉え、当該楕円形状の中心部と周辺部
とのそれぞれに関心領域を設定し、これらの関心領域における輝度差を算出し、当該輝度
差に適合する腫瘍の種別を特定することができる。よって、より高い精度で肝腫瘍の種別
の判定を行うことができる。
【０１１６】
　また、超音波画像における腫瘍領域を円形状と捉え、当該円形状の中心部と周辺部との
それぞれに関心領域を設定し、これらの関心領域における輝度差を算出し、当該輝度差に
適合する腫瘍の種別を特定することができる。よって、より高い精度で肝腫瘍の種別の判
定を行うことができる。
【０１１７】
　また、造影剤による染影パタンが特徴的な所定の期間（例えば、血管相の動脈相及び門
脈相、後血管相）における関心領域の輝度差を用いることで腫瘍の種別の判別精度が向上
する。よって、高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【０１１８】
　また、特徴量から腫瘍の種別を判別することができる。あらかじめ定められた特徴量と
対象組織の種別との対応付けの具体例は、過去の症例に基づいた学習データである。
【０１１９】
　また、肝腫瘍の種別判定に適した特徴量を用いるため、肝細胞癌、転移性肝癌、肝血管
腫またはＦＮＨ（focal nodular hyperplasia）といった肝腫瘍の代表的な症例を判別す



(15) JP 5949558 B2 2016.7.6

10

20

30

40

50

ることができる。
【０１２０】
　（実施の形態の変形例１）
　実施の形態１の例では、腫瘍領域及び腫瘍中央領域の関心領域を設定した後、それぞれ
の平均輝度を算出し、両者の差をリングパタンの特徴量ｒとした。しかしながら、腫瘍中
央領域は腫瘍領域と対応して設定されるため、特徴量に対する腫瘍領域の設定位置又は形
状の影響は小さいとは言えない。そこで、特徴量の抽出に際して、これら影響を軽減する
方法について説明する。なお、腫瘍領域及び腫瘍中央領域の形状は、どんな形状であって
もよい。腫瘍領域及び腫瘍中央領域の形状は、例えば、円形状又は楕円形状であってよい
。以下では、円形状である場合について説明する。
【０１２１】
　＜構成＞
　システム構成は、実施の形態１と同様であるため、説明を省略する。
【０１２２】
　＜動作＞
　図２Ｃは、本実施の形態の特徴量抽出に関する動作のフローチャートである。
【０１２３】
　以下は、特徴量抽出部１０６の処理である。
【０１２４】
　［ステップＳ４０１］
　最初に、関心領域として設定された腫瘍の中心位置ｐを特定する。
【０１２５】
　［ステップＳ４０２］
　次に、中心位置ｐから半径ｄの同心円上の平均輝度ａ（ｄ）を算出する。これを、径輝
度分布ａ（ｄ）と呼ぶ。ここで、算出範囲は、関心領域として設定された腫瘍輪郭までと
する。
【０１２６】
　［ステップＳ４０３］
　次に、径輝度分布ａ（ｄ）において、外周方向に対して正の最大エッジｅｐ及び負の最
大エッジｅｎを算出する。位置ｄにおけるエッジｅ（ｄ）は、（式４）のように表される
。
【０１２７】
【数４】

【０１２８】
　ここで、ｉについてｎサンプル加算した後、減算しているのは、ノイズ耐性を上げるた
めである。例えば、ｎは、関心領域サイズの数％に設定する。ｅ（ｄ）の正の値における
最大値がｅｐであり、ｅ（ｄ）の負の値における最小値がｅｎである。
【０１２９】
　［ステップＳ４０４、Ｓ４０５及びＳ４０６］
　次に、正のエッジｅｐ及び負のエッジｅｎを絶対値で比較し、大きい方を特徴量ｒとす
る。
【０１３０】
　以上が、本実施の形態の変形例１の特徴量抽出に関する動作である。
【０１３１】
　なお、正のエッジｅｐ及び負のエッジｅｎのうち、絶対値が大きい方の位置（半径）ｄ
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を新たな特徴量とし、特徴量ｒ等とともに用いて腫瘍の判別に用いてもよい。
【０１３２】
　なお、正のエッジｅｐ及び負のエッジｅｎのうち、絶対値が大きい方の位置（半径）ｄ
を境界として、当該境界より腫瘍の中心部に近い側を腫瘍中央領域として設定してもよい
。
【０１３３】
　＜効果＞
　以上のように、本発明の一態様に係る超音波診断装置によれば、腫瘍領域の中心部の位
置または形状に依存せずに、腫瘍領域の中心部から周辺部へ（又は、周辺部から中心部へ
）向かう方向における輝度勾配に基づいて腫瘍の種別を判定することができる。よって、
高い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【０１３４】
　また、腫瘍の中心部から周辺部へ（又は、周辺部から中心部へ）向かう方向の輝度勾配
が最大となる半径の大きさに基づいて、腫瘍の種別を判定することができる。よって、高
い精度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【０１３５】
　また、関心領域内の平均輝度の差が大きい２つの領域を関心領域とすることができる。
この２つの関心領域を用いることで、腫瘍の種別の判別精度が向上する。よって、高い精
度で肝腫瘍の種別の判定を行うことができる。
【０１３６】
　（その他の変形例）
　なお、本発明を上記実施の形態に基づいて説明してきたが、本発明は、上記の実施の形
態に限定されないのはもちろんである。以下のような場合も本発明に含まれる。
【０１３７】
　（１）上記の各装置は、具体的には、マイクロプロセッサ、ＲＯＭ、ＲＡＭ、ハードデ
ィスクユニット、ディスプレイユニット、キーボード、マウスなどから構成されるコンピ
ュータシステムである。前記ＲＡＭまたはハードディスクユニットには、コンピュータプ
ログラムが記憶されている。前記マイクロプロセッサが、前記コンピュータプログラムに
したがって動作することにより、各装置は、その機能を達成する。ここでコンピュータプ
ログラムは、所定の機能を達成するために、コンピュータに対する指令を示す命令コード
が複数個組み合わされて構成されたものである。
【０１３８】
　（２）上記の各装置を構成する構成要素の一部または全部は、１個のシステムＬＳＩ（
Ｌａｒｇｅ　Ｓｃａｌｅ　Ｉｎｔｅｇｒａｔｉｏｎ：大規模集積回路）から構成されてい
るとしてもよい。システムＬＳＩは、複数の構成部を１個のチップ上に集積して製造され
た超多機能ＬＳＩであり、具体的には、マイクロプロセッサ、ＲＯＭ、ＲＡＭなどを含ん
で構成されるコンピュータシステムである。前記ＲＡＭには、コンピュータプログラムが
記憶されている。前記マイクロプロセッサが、前記コンピュータプログラムにしたがって
動作することにより、システムＬＳＩは、その機能を達成する。
【０１３９】
　（３）上記の各装置を構成する構成要素の一部または全部は、各装置に脱着可能なＩＣ
カードまたは単体のモジュールから構成されているとしてもよい。前記ＩＣカードまたは
前記モジュールは、マイクロプロセッサ、ＲＯＭ、ＲＡＭなどから構成されるコンピュー
タシステムである。前記ＩＣカードまたは前記モジュールは、上記の超多機能ＬＳＩを含
むとしてもよい。マイクロプロセッサが、コンピュータプログラムにしたがって動作する
ことにより、前記ＩＣカードまたは前記モジュールは、その機能を達成する。このＩＣカ
ードまたはこのモジュールは、耐タンパ性を有するとしてもよい。
【０１４０】
　（４）本発明は、上記に示す方法であるとしてもよい。また、これらの方法をコンピュ
ータにより実現するコンピュータプログラムであるとしてもよいし、前記コンピュータプ
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ログラムからなるデジタル信号であるとしてもよい。
【０１４１】
　また、本発明は、前記コンピュータプログラムまたは前記デジタル信号をコンピュータ
読み取り可能な記録媒体、例えば、フレキシブルディスク、ハードディスク、ＣＤ－ＲＯ
Ｍ、ＭＯ、ＤＶＤ、ＤＶＤ－ＲＯＭ、ＤＶＤ－ＲＡＭ、ＢＤ（Ｂｌｕ－ｒａｙ　Ｄｉｓｃ
）、半導体メモリなどに記録したものとしてもよい。また、これらの記録媒体に記録され
ている前記デジタル信号であるとしてもよい。
【０１４２】
　また、本発明は、前記コンピュータプログラムまたは前記デジタル信号を、電気通信回
線、無線または有線通信回線、インターネットを代表とするネットワーク、データ放送等
を経由して伝送するものとしてもよい。
【０１４３】
　また、本発明は、マイクロプロセッサとメモリを備えたコンピュータシステムであって
、前記メモリは、上記コンピュータプログラムを記憶しており、前記マイクロプロセッサ
は、前記コンピュータプログラムにしたがって動作するとしてもよい。
【０１４４】
　また、前記プログラムまたは前記デジタル信号を前記記録媒体に記録して移送すること
により、または前記プログラムまたは前記デジタル信号を前記ネットワーク等を経由して
移送することにより、独立した他のコンピュータシステムにより実施するとしてもよい。
【０１４５】
　（５）上記実施の形態及び上記変形例をそれぞれ組み合わせるとしてもよい。
【０１４６】
　なお、上記各実施の形態において、各構成要素は、専用のハードウェアで構成されるか
、各構成要素に適したソフトウェアプログラムを実行することによって実現されてもよい
。各構成要素は、ＣＰＵまたはプロセッサなどのプログラム実行部が、ハードディスクま
たは半導体メモリなどの記録媒体に記録されたソフトウェアプログラムを読み出して実行
することによって実現されてもよい。ここで、上記各実施の形態の画像復号化装置などを
実現するソフトウェアは、次のようなプログラムである。
【０１４７】
　すなわち、このプログラムは、コンピュータに、被検体内の対象組織の種別を判定する
超音波診断装置の制御方法であって、造影剤投与後の前記被検体から受信されたエコー信
号に対応する超音波画像を形成する画像形成ステップと、前記画像形成ステップにおいて
形成された前記超音波画像上の前記対象組織に対応する対象領域内に、互いに異なる２つ
の領域である第一関心領域及び第二関心領域を設定する関心領域設定ステップと、前記関
心領域設定ステップにおいて設定された前記第一関心領域内の輝度と、前記第二関心領域
内の輝度との差を、特徴量として抽出する特徴量抽出ステップと、前記特徴量抽出ステッ
プにおいて抽出された前記特徴量に基づいて、前記対象組織の種別を判定する種別判定ス
テップとを実行させる。
【０１４８】
　以上、本発明の一つまたは複数の態様に係る超音波診断装置について、実施の形態に基
づいて説明したが、本発明は、この実施の形態に限定されるものではない。本発明の趣旨
を逸脱しない限り、当業者が思いつく各種変形を本実施の形態に施したものや、異なる実
施の形態における構成要素を組み合わせて構築される形態も、本発明の一つまたは複数の
態様の範囲内に含まれてもよい。
【産業上の利用可能性】
【０１４９】
　本発明に係る腫瘍種別判定法および腫瘍種別判定法は、造影超音波による質的診断に利
用可能性がある。
【符号の説明】
【０１５０】
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　　１　　　　超音波診断装置
　　６０　　　関心区間
　　６１　　　関心区間の特徴量
　　８０　　　所定パタン
　　８１　　　入力パタン
　　１０１　　超音波プローブ
　　１０２　　超音波送受信部
　　１０３　　画像形成部
　　１０４　　データ記憶部
　　１０５　　関心領域設定部
　　１０６　　特徴量抽出部
　　１０７　　種別判定部
　　１０８　　表示画面作成部
　　１０９　　入力値取得部
　　１１０　　入力装置
　　１１１　　表示装置
　　Ｇ１０　　表示画面（通常モード）
　　Ｇ１１　　超音波画像
　　Ｇ１２、Ｇ２３Ａ、Ｇ２３Ｂ、Ｒ１０　　腫瘍の関心領域
　　Ｇ１３、Ｇ２４Ａ、Ｇ２４Ｂ、Ｒ１１　　実質の関心領域
　　Ｇ２０　　表示画面（造影モード）
　　Ｇ２１　　造影画像
　　Ｇ２２　　組織画像
　　Ｇ２５　　特徴量の推移
　　Ｒ１２　　腫瘍中央の関心領域
　　Ｒ３０　　正の最大エッジ
　　Ｒ３１　　負の最大エッジ
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