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(57)【要約】
　本発明は、身体ボリューム内で介入的医療デバイス30
の位置が、その医療デバイスの生の３次元超音波画像か
ら画像処理手段14により決定されるような介入誘導シス
テムに関する。この位置は、その介入的デバイス30の身
体ボリューム内での相対位置に基づき、イメージング平
面(又は注目領域235)を変更するため、超音波ビーム20
を操縦する制御信号を生成するのに使用される。介入的
デバイス30の位置を決定するための画像処理技術の使用
は、デバイスにおける特定の位置に対する必要性を取り
除く。
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　身体ボリュームの生の３次元画像の表示を生成するイメージングシステムであって、前
記身体ボリュームに関して３次元画像データを得るため、前記身体ボリュームをスキャン
するスキャン手段と、前記身体ボリュームの１つ又は複数の前記生画像において、前記身
体ボリューム内の選択された対象物の相対位置を特定する物体認識手段と、前記対象物の
位置に対応するイメージング平面を選択する手段と、前記選択されたイメージング平面に
関して３次元画像データを得るよう、前記身体ボリュームに対して前記スキャン手段を操
縦するための制御信号を生成する手段とを有する、イメージングシステム。
【請求項２】
　前記スキャン手段が、入射ビームを生成する手段と、前記身体ボリュームから反射され
るか、又は前記身体ボリュームを通り送信されるビームを受信する手段とを有する、請求
項１に記載のシステム。
【請求項３】
　前記制御信号が、前記選択されたイメージング平面を得るため前記入射ビームを電子的
に操縦するよう構成される、請求項２に記載のシステム。
【請求項４】
　前記制御信号が、前記選択されたイメージング平面を得るため前記入射ビームを生成す
る前記スキャン手段を機械的に操縦するよう構成される、請求項１に記載のシステム。
【請求項５】
　前記選択された対象物の外観を強調するため前記生画像をセグメント化又はフィルタリ
ングし、及び前記対象物の少なくとも一部に対する１つ又は複数の基準点により前記身体
ボリューム内の前記対象物の位置を規定することにより、前記選択された対象物の位置が
決定される、請求項１に記載のシステム。
【請求項６】
　前記身体ボリュームに対する前記対象物の方向を決定する手段を有する、請求項１に記
載のシステム。
【請求項７】
　前記対象物が、介入的医療デバイス又は生体構造ランドマークである、請求項１に記載
のシステム。
【請求項８】
　前記対象物の位置及び／又は方向が、前記身体ボリュームの視覚化のための１つ又は複
数のパラメタを選択するのに使用される、請求項１に記載のシステム。
【請求項９】
　前記身体ボリュームの前記生の３次元画像が、３次元超音波画像を有する、請求項１に
記載のシステム。
【請求項１０】
　前記生の３次元画像が得られ、該３次元画像内の前記選択された対象物の位置がほぼ同
時に決定される、請求項１に記載のシステム。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、一般的には３次元診断イメージングに関し、特に、身体ボリューム内におけ
る侵襲的(介入的)医療デバイスの配置及び／又は動作をガイドする３次元超音波診断イメ
ージングの使用に関する。
【背景技術】
【０００２】
　超音波イメージングは通常、身体内での医療デバイス及び器具の挿入、使用又は動作を
画像化するのに使用される。例えば、心臓疾患の処置のための最小限の侵襲方法について
の関心が増していることから、心臓の内部又は外部の所定位置に医療器具をガイドするこ
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とを医師が可能にする方法及びデバイスの開発が必要とされる。電気生理学において、例
えば、電気パルスを測定するため、又は壁面組織を焼くため、心室又は心房の壁の複数の
所定位置にカテーテルをガイドする必要がある。
【０００３】
　米国特許第6,587,709号は、患者の身体において医療器具をガイドするシステムを開示
する。斯かるシステムは、超音波プローブを用いて、生の3D超音波画像データセットを取
得する。3D画像データセットを取得することの利点は、深さ情報を得る点にある。生の3D
超音波画像モダリティを用いることの利点は、周囲の生体構造が目に見えることであり、
それにより、医師による医療器具のガイドが簡単になることである。そのシステムは、3D
超音波データセット内における医療器具の場所を特定する(localizing)ローカライズ手段
を更に有し、そのローカライズ手段は、超音波プローブに対して相対的な態様で医療器具
に取り付けられる３つの超音波受信機の位置を決める(locate)。斯かる位置決め(localis
ation)は、画像化される平面の自動選択を可能にする。その平面は、医療器具の少なくと
も断面を有する。従って、身体ボリューム内の医療器具の進行を追跡するために、超音波
プローブの位置を手で再調整する必要がない。
【発明の開示】
【発明が解決しようとする課題】
【０００４】
　しかしながら、超音波受信機がカテーテル上に提供される必要があるという意味におい
て、米国特許第6,587,709号に述べられるシステムは、専用のカテーテル(又は他の医療デ
バイス)の使用を必要とする。これらの受信機は、超音波システムにより生成される超音
波パルスを検出することができる。そして、身体の外側に位置する超音波トランスデュー
サに対する受信機及びカテーテルの位置が決定されるよう、画像処理システムが、受信機
の位置をリアルタイムに計算する。すると、画像処理ユニットは、イメージング平面をモ
ニタ上に表示するため、ボリュメトリック超音波データから適切なイメージング平面を選
択するのに、超音波受信機の知られた位置を使用する。
【０００５】
　本発明の目的は、適切なイメージング平面が表示のために選択されることを可能にする
よう、身体ボリュームに対する介入的な医療デバイス又は他の選択された基準特徴の位置
を決定する画像処理システム及び方法を提供することにある。それにより、その基準デバ
イス内又は上に専用のセンサ又は受信機を提供する必要がなく、その結果、複数の異なっ
た3D医療イメージングアプリケーションにおいて、修正無しにシステムが使用されること
ができる。
【課題を解決するための手段】
【０００６】
　本発明によれば、身体ボリュームの生の３次元画像の表示を生成するイメージングシス
テムが提供される。そのシステムは、身体ボリュームに関する３次元画像データを取得す
るため身体ボリュームをスキャンするスキャン手段と、身体ボリュームについての１つ又
は複数の生画像内で、身体ボリューム内の選択された対象物の相対位置を特定する対象物
識別手段と、対象物の上記位置に対応するイメージング平面を選択する手段と、その選択
されたイメージング平面に関して３次元画像データを取得するため、身体ボリュームに対
して上記スキャン手段を操縦するための制御信号を生成する手段とを有する。
【０００７】
　従って、身体ボリューム内の選択された対象物の位置(localisation)に基づき、一旦イ
メージング平面が選択されると、その選択されたイメージング平面に関して、身体ボリュ
ームを示す３次元画像データを得るため、身体ボリュームに対してスキャン手段を自動的
に操縦する制御信号が生成される。その制御信号は、入射ビームを電子的に操縦するよう
構成されることができる。一方、入射ビームを放出するスキャン手段又はプローブは、身
体ボリュームに対して固定されたままである。また、制御信号は、選択されたイメージン
グ平面を得るよう、プローブ自身を機械的に操縦するよう構成されることができる。
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【０００８】
　本発明のシステムの重大な利点は、アクティブ・ローカライザ(active localiser)を具
備する医療器具といった特定の機械器具を必要としない点にある。医療器具は、新しい患
者それぞれに対して交換される必要があるという事実を考慮すると、結果としてコストを
削減できる点が重要である。
【０００９】
　医療介入的デバイス又は生体構造ランドマークとすることができる、選択された対象物
の位置は、その選択された対象物の中の外観を強調するため生の画像をセグメント化又は
フィルタリング化し、及び、その対象物の少なくとも一部に対する１つ又は複数の基準点
を用いて身体ボリューム内の対象物の位置を規定することにより決定されることができる
。好ましくは、身体ボリュームに対する対象物の方向を決定する手段も与えられる。
【００１０】
　本発明の１つの例示的な実施形態においては、その対象物の位置及び／又は方向は、身
体ボリュームの視覚化のための１つ又は複数のパラメタを選択するのに使用されることが
できる。例えば、その対象物の視覚化、抑圧及び／又は整列(alignment)のため、その生
の画像の１つ又は複数の部分が選択される。
【００１１】
　身体ボリュームに関して３次元画像データを得るため、入射ビームを生成し、かつその
身体ボリュームを通り送信機から反射されるビームを受信する手段を、スキャン手段は有
することができる。その場合、選択されたイメージング平面を得るため、制御信号は、身
体ボリュームを超えて入射ビームを操縦するよう構成される。これは、イメージングシス
テムが例えば3D超音波システムであるとき、特に適切である。しかしながら、本発明は、
必ずしもこのモダリティに限定されることを意図するものではなく、MRI又はVCTといった
他の３次元イメージングシステムが使用されることもできる。
【発明を実施するための最良の形態】
【００１２】
　本発明のこれら及び他の側面が、以下の実施形態を参照し、明らかとなり、及び詳細に
説明されることになる。
【００１３】
　本発明が以下、対応する図面を参照し、例示を介して一層詳細に説明されることになる
。
【００１４】
　本発明は、イメージングシステムを提供する。そのイメージングシステムでは、選択さ
れたイメージング平面に関して身体ボリュームの３次元画像を得るようイメージングデバ
イスを制御するのに、身体ボリューム内での介入的医療デバイス又は他の基準対象物の位
置が使用される。以下、参照される３次元イメージングモダリティは、生の3D超音波イメ
ージングであるが、本発明は、例えばMRI(磁気共鳴イメージング)又はVCT(ボリューム計
算断層撮影)といったリアルタイムにボリューム情報を提供する他のいずれのモダリティ
にも等しく適用可能であることを理解されたい。
【００１５】
　図１を参照して、介入的器具及び手術をガイド又は監視するための３次元超音波イメー
ジングの使用が、部分的なブロック図形式で示される。図の左側には、２次元アレイトラ
ンスデューサを持つプローブ１０を含む３次元(3D)超音波イメージングシステムがある。
トランスデューサアレイは、超音波取得サブシステム１２の制御の下、ボリュメトリック
な撮像野１２０に対して超音波ビームを送信し、取得サブシステムに結合され、そのサブ
システムにより処理される送信ビームに応じてエコーを受信する。トランスデューサアレ
イの要素により受信されたエコーが、取得サブシステムによりコヒーレントエコー信号へ
と結合され、エコー信号と、そのエコー信号が受信される座標(放射状送信パターンに対
してr、θ、φ)とが、3D画像プロセッサ１４に結合される。3D画像プロセッサは、ディス
プレイ１８に表示される３次元超音波画像へとエコー信号を処理する。超音波システムは
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、実行されることになるイメージングの特性を規定するのにユーザが用いる制御パネル１
６により制御される。
【００１６】
　図１には、介入的デバイスシステムも表示される。介入的デバイスシステムは、身体内
である機能を実行する侵襲的(介入的)デバイス３０を含む。図において、介入的デバイス
は、カテーテルとして示されるが、他のツール又は器具であってもよい。例えば、針、切
開器具又はステープラ又はステント供給器、電気生理学器(electrophysiology)、又はバ
ルーンカテーテルといった外科的ツール、高密度超音波プローブ又はペースメーカ又は除
細動器リードといったセラピーデバイス、IVUS又は光学カテーテル又はセンサといった診
断又は測定デバイス、又は体内で操作され、及び／又は体内で動作する他のいずれかのデ
バイスである。介入的デバイス３０は、身体内での介入的デバイスの操縦及び配置を機械
的に補助することができるガイダンスサブシステム２２により操作されることができる。
介入的デバイス３０は、介入的サブシステム２０の制御の下、例えば、所望の位置へのア
イテムの設置、又は組織の測定、照射、加熱、冷凍若しくは切断といった所望の機能を実
行するよう動作される。介入的サブシステム２０は、光学若しくは音響画像情報、温度情
報、電気生理学的若しくは他の測定される情報、又は侵襲的操作の完了を伝える情報とい
った実行される手術に関する情報を介入的デバイスから受信する。表示のための処理の影
響を受けやすい情報は、表示プロセッサ２６に結合される。介入的デバイスの機能又は動
作に関係する情報は、ディスプレイ２８に表示される。介入的デバイスシステムは、制御
パネル２７を介してユーザにより操作される。
【００１７】
　侵襲的手術は、３次元超音波システムを用いてその手術の部位を視覚化することにより
補助される。介入的デバイス３０は身体内で操作されるので、デバイスが操作される３次
元環境は、３次元で視覚化されることができる。それにより、操作者は、体内における開
口部及び血管の曲がり角及び屈曲を予想し、その手術における所望の部位に介入的デバイ
スの動作先端を正確に配置することができる。
【００１８】
　本発明のこの例示的な実施形態によれば、画像プロセッサ１４は、超音波取得サブシス
テム１２により取得される３次元超音波画像から、介入的デバイス３０の身体ボリューム
内での位置を決定するよう配置され構成される。介入的デバイス３０の身体ボリューム内
での位置は、そのデバイス３０の進行を視覚化するのに用いられる最適なイメージング平
面を決定する。超音波取得サブシステム１２は、プローブのボリュメトリックな撮像野内
にその介入的デバイス３０が常に保たれるよう、プローブ１０を操作及び位置を再調整す
る手段を含む。好ましい実施形態において、プローブ１０は、機械的にある方向に移動さ
れる(swept)トランスデューサではなく、身体ボリューム内でのそのデバイス３０の決定
された位置に基づき、電子的に操縦されるビームを高速に送信及び受信する２次元アレイ
を持つ。その結果、リアルタイムの３次元超音波イメージングが実行されることができ、
介入的デバイス及びその手術が３次元で連続的かつ正確に観測されることができる。
【００１９】
　３次元画像内での物体認識及び／又は物体追跡が知られており、本発明における使用に
適した多くの異なる技術が想定される。それは、必ずしもこの点に関し限定を加えるもの
ではない。例えば、身体ボリュームにおける介入的デバイスの位置決定は、細長い形状を
強調し、かつ閾値化するフィルタを用いて実行されることができる。
【００２０】
　図２を参照して、本発明の例示的な実施形態によるシステムは、超音波取得サブシステ
ム１２により取得される3D超音波データセット１２０内の医療器具３０の位置(及び方向)
を、実質的に3D超音波画像取得と同時に検出する手段を有する。医療器具３０の部分を有
する基準平面が規定され、例えば、基準平面の後ろに位置する3D超音波データセットをト
リミングすること(cropping)により(ピラミッド形状のビーム１２０で表されている)、又
は、基準平面の周囲に形成されるスラブ(slab)をトリミングすることにより、注目領域(R
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OI)２３５が得られる。こうして、3D超音波データセットにおける医療器具の視認性を邪
魔する構造が除去される。注目領域２３５は、ユーザによる選択でも事前に決定されるも
のであってもよい。
【００２１】
　医療器具は、しばしば、3D超音波データセット内で高コントラストで表示されることに
留意されたい。例えば、その先端にメタルチップを有する、電気生理学カテーテルの場合
がそうである。その先端は小さな薄いセグメントであり、非常にエコー輝度が高く(echog
en)、3D超音波データセットにおいて特殊なしるし(signature)を残す。従って、その先端
の端部が、定時の(punctual)ランドマークとみなされるか、又は先端全体が、細長いラン
ドマークとしてみなされることができる。
【００２２】
　結果として、検出手段は、比較的均一な背景における高コントラストの斑点又は細長い
形状のいずれかを強調するのに適用される、当業者には良く知られた画像処理技術を含む
。
【００２３】
　その検出手段は、点EP1と法線方向Nとにより、基準平面３０が自動的に規定されること
を可能にする。ここで、点EP1は例えば、医療器具３０の検出された端部、例えば、先端
の端部に対応し、法線方向Nは、デバイス３０の方向に対応する。
【００２４】
　別の実施形態においては、基準平面２３３は、医療器具３０の検出により与えられる少
なくとも３つの非整列点EP1、EP2及びEP3により規定されることができる。
【００２５】
　規定された基準平面は、超音波取得サブシステム１２によりどの3D超音波画像が取得さ
れるべきかという点に関して、イメージング平面を決定する。
【００２６】
　更に図３ａを参照して、超音波取得サブシステム１２は、支持部１３０に取り付けられ
る超音波プローブ又はスキャンヘッド１０を有する。スキャンヘッド１０は、２次元アレ
イトランスデューサを有する。そのトランスデューサアレイは、超音波取得サブシステム
１２の制御の下、ボリュメトリックな撮像野１２０にわたり超音波ビームを送信し、及び
、その取得サブシステムに結合され、かつそのサブシステムにより処理されるエコーを送
信されたビームに応じて受信する。トランスデューサアレイの要素により受信されるエコ
ーは、上述されたように、取得サブシステムによりコヒーレントなエコー信号へと結合さ
れる。
【００２７】
　注目領域２３５内の医療器具３０の位置は、上述されたように決定され、それにより所
望のイメージング平面が選択される。ビーム１２０の方向及びそれによりイメージング平
面を変えるため、患者の皮膚１３２に接触するスキャンヘッド１０は、例えば、図４に示
されるように、スキャンヘッド１０を患者の皮膚１３２に押し当てる専用のロボットデバ
イスにより機械的に操縦されることができる。また、3D超音波データセット内で医療器具
３０の位置に基づきイメージング平面を変えるため、図３ａ及び図３ｂに図示されるよう
に、(患者の皮膚１３２に対して固定位置にあるスキャンヘッド１０を用いて)ビーム１２
０が電子的に操縦されることができる。ビーム１２０の電子的な操縦が好ましいと思われ
るが、それは、超音波スキャンヘッド１０の最大操縦角、つまりデバイスにより覆われる
ことができる限界ボリューム１３４により制限されてしまう。従って、電子操縦により与
えられるボリューム１３４が十分でない場合、選択されたイメージング平面に基づき、ス
キャンヘッド１０は、注目領域２３５を変えるのに機械的に操縦されることができる。
【００２８】
　注目領域の適合は、身体ボリューム内の介入的医療デバイス３０の移動の間連続的に行
われることができるか、又は例えば介入的デバイス３０の動きが所定の閾値を超えるとき
段階的に行われることができる。
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【００２９】
　本発明の例示的な実施形態において、3D超音波データセット内の介入的医療デバイス３
０の決定された位置に基づき、特定の視覚化パラメタの自動選択及び／又は自動適合を可
能にする手段が与えられることができる。例えば、図５に概略的に示されるように、超音
波スキャンヘッド１０により規定されるボリューム１２０から切り出される、例えば３つ
の、可能であれば(必ずしもそうでなくてよい)直交するスライス(又は薄い3Dスラブ)の交
差点を規定するのに、介入的デバイスの先端位置が使用されることができる。また、その
先端位置は、図６に概略的に示されるように、カット平面１４０を規定するのに使用され
ることもできる。そのカット平面１４０は、視覚化されたボリューム情報１４２をカット
ボリューム情報１４４から分離する。もちろん、カットボリューム部分１４４は、必ずし
も抑圧される必要はないが、つまり視覚化されるボリューム情報１４２に対して隣合う関
係で(side-by-side relation)、代替的に表示される可能性がある。
【００３０】
　介入的デバイスの方向は、例えば、スライス(又は3Dスラブ)をデバイスに対して整列さ
せるのに使用されることができる。介入的デバイスの形状は、例えば、介入的デバイスに
沿ってボリュームを通る曲面の視覚化(curved visualisation)を実行するのに使用される
ことができる。
【００３１】
　本発明のシステムは、生検手術及び広範な侵襲的手術を含む多数の異なる用途に適して
いることが予想される。例えば、ステント及びカニューレの配置、血管の拡張又は切除、
内部組織の凍結又は加熱を含む処置、放射性シード(radioactive seed)の配置又はバルブ
及びリングといった人工器具の配置、ペースメーカ、埋め込み型心臓除細動器／除細動器
、電極及びガイドワイヤといったデバイスの配置のため血管を通るワイヤ又はカテーテル
のガイド、縫合糸、止め金及び化学／遺伝子センシング電極の配置、ロボット的な外科デ
バイスのガイド又は操作、並びに内視鏡的又は侵襲が少ない外科的手術のガイドといった
用途である。従って、本発明により与えられるような超音波(又は他のモダリティ)ガイド
は、心臓、肺、中央及び周辺神経系手術、並びに胃腸の、筋骨格の、婦人科医学系の、産
科の、泌尿器の、眼科の、及び耳鼻咽喉科学的な手術を含む広範な侵襲的又は介入的臨床
用途における使用に拡張されることができる。本発明は、必ずしもこの点に関して限定さ
れるものではない。
【００３２】
　上述した実施形態は、本発明を説明するものであって限定するものではなく、当業者は
、添付された請求項により規定されるような本発明の範囲から逸脱することなく多くの変
形実施形態をデザインすることができるであろうことに留意されたい。例えば、最適化さ
れるべき運動サイクルに対して、心臓弁といった生体構造の細部の視覚化及び／又は安定
化を可能にするため、介入的デバイスは、生体構造ランドマークで置き換えられることが
できる。
【００３３】
　請求項において、括弧付きのいかなる参照符号もその請求項を限定するものとして解釈
されるべきではない。単語「comprising(有する)」及び「comprises」等は、いかなる請
求項又は明細書全体に記載される構成要素又はステップ以外の他の要素又はステップの存
在を排除するものではない。要素の単数形での参照は、斯かる要素の複数形での参照を排
除するものではない。その逆もまた真である。本発明は、複数の個別の要素を有するハー
ドウェアを用いて、及び適切にプログラムされたコンピュータを用いて実現されることが
できる。複数の手段を列挙するデバイスクレームにおいて、これらの手段のうちの幾つか
が、１つの同じハードウェアのアイテムで実現されることができる。特定の手段が、相互
に異なる従属項に記載されているという単なる事実は、これらの手段の組み合わせが有益
に使用されることができないことを示すものではない。
【図面の簡単な説明】
【００３４】
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【図１】侵襲的器具又は手術をガイド又は監視する３次元超音波イメージングの使用をブ
ロック図形式で示す図である。
【図２】医療器具の位置を決定し、かつ3D超音波データセット内に医療器具を有するイメ
ージング平面を決定する、本発明の例示的な実施形態において使用する手段を概略的に示
す図である。
【図３ａ】本発明の例示的な実施形態において使用される注目領域適合の原理を概略的に
示す図であり、超音波ビームが電子的に操縦されることを示す図である。
【図３ｂ】本発明の例示的な実施形態において使用される注目領域適合の原理を概略的に
示す図であり、超音波ビームが電子的に操縦されることを示す図である。
【図４】本発明の例示的な実施形態によるシステムを概略的に示す図であり、注目領域が
スキャンヘッドの機械的な操縦により適合されることを示す図である。
【図５】ボリュームから切り出される３つの直交スライスを概略的に示す図である。
【図６】カット平面を規定するのに先端位置が使用されることを概略的に示す図である。

【図１】 【図２】
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