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研究成果の概要（和文）：本研究は脳血管疾患診断支援システムの構築を目標とし、脳血管に仮想的に

触れることのできるシステムを構築することを目的とする。本目的のため、当該研究において「仮想空間

内の血管を操作するためのユーザインターフェイスの研究・開発」、「仮想空間内における血管振舞いの

モデリング」を行い、Web カメラとマーカを用いた 3次元ポインティングシステムおよびリンクモデルを

用いた血管振舞いモデルを提案した。

研究成果の概要（英文）：The purpose of this study is to develop a system which enables a 
user to virtually touch brain blood vessel for constructing a diagnostic assistance system of 
cerebrovascular diseases. To achieve this purpose, there are two problems: developing user 
interface for manipulating the blood vessel in a virtual space and modeling vascular 
behavior in the virtual space. As a result, a three-dimensional pointing system with a web 
camera and marker, and a vascular behavior model of link model with nodes and links have 
been proposed.
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１．研究開始当初の背景
脳血管疾患は、先進国において代表的な死

因の一つである。わが国も例外ではなく、新
性悪生物、心疾患についで第 4 位の死因であ
る。近年の医療技術の発展により、脳血管疾
患は死亡率、受療率ともに減少してきている
ものの、たとえ救命されても治療が遅れれば
麻痺やしびれなどの後遺症が現れることが
多く、脳血管病変部の早期発見、治療、予防
が特に重要である。一方、コンピュータ技術
の発展により、Computed tomography (CT)
や Magnetic Resonance Imaging (MRI)の開
発が進み、体内の 3 次元画像が鮮明に得られ
るようになり、脳血管病変部の早期発見も可
能になってきた。

しかしながら、医師や放射線技師が得られ
た画像をもとに手作業により病変部の特定
を行っているのが現状である。健康への関心
の高まりや画像撮像装置の普及により、多く
の診断画像が撮られるようになり、医師らに
とり画像診断は大きな負担となっている。診
断画像には血管以外に骨などの組織も同時
に映るため、はじめに血管を抽出する作業が
必要になる。さらに、脳血管は、脳内外にク
モの巣のように張り巡らされているため、通
常のモニタに映し出しただけでは病変部を
見つけるのは困難である。そこで、脳血管を
どのようにしたら効率よく診断できるかと
いうことを検討したところ、脳血管に触れる
ことができ、例えば、余計な血管を掻き分け
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るようなことができれば病変部の発見はず
っと容易になるのではないかと考えた。

２．研究の目的
本研究は、脳血管疾患診断支援を目標とし、

当該研究では頭部 CT angiography (CTA)画
像における脳血管を仮想的に操作すること
のできるシステムを構築することを目的と
する。脳血管の仮想操作とは、例えば、パソ
コンにおいて、マウスを用いてアイコンやウ
ィンドウを操作するようなもので、マウスに
代わる 3次元的な動作が可能なデバイスを使
って、あたかも目の前に存在するかのように
立体表示された脳血管を自在に操作するこ
とである。
最近では立体映像機器の開発が進み、医用

画像診断分野においても立体表示は珍しく
なくなってきている。しかしながら、ただ立
体表示された血管を眺めるだけでは、病変部
を見つけたり指示したりすることは依然と
して困難であり、血管に触れられることが必
要不可欠であると考える。

３．研究の方法
本研究の目的を達成するために、以下の 2

つの課題があげられる。すなわち、 
(１)仮想空間内の血管を操作するためのユ
ーザインターフェイスの開発 
(２)仮想空間内における血管形状および振
舞いのモデリング 
である。 
これら 2 つの課題に対し、研究方法を述べ

る。 

(１) 仮想空間内の血管を操作するためのユ
ーザインターフェイスの開発 
仮想空間内の血管を操作するためにユー

ザインターフェイスの開発を行う。具体的に
は、Web カメラを用いた 3次元ポインティン
グシステムの構築を行う。システム構成を図
1 に示す。パソコン、立体映像対応モニタ(以
下、3Dモニタと略す)、Web カメラ、血管操
作デバイスとなるマーカ付きスティック 
(コンピュータの例におけるマウスに相当す
るもの)、基準座標を定義する紙のマーカで
ある。極めて簡便で安価な構成といえる。 

具体的な動作原理を以下に示す。モニタ上
部に取り付けた Web カメラにより、平らな机
の上に置かれた基準座標定義用マーカを認
識させ、実空間と仮想空間の座標を対応付け
る。同 Web カメラにより、スティックに取り
付けられた球状のマーカの位置を 2つ以上計
測し、スティックを仮想空間内に反映させる。
仮想空間は 3D モニタにより基準座標定義用
マーカ上に立体表示される。スティックの位
置と仮想空間に再現された脳血管の位置か
ら接触判定を行い、スティック位置に合わせ 

て、血管モデルに従い血管の位置を変化させ
る。 
デバイス姿勢認識用マーカは、スティック

の姿勢によりマーカのいずれかが手などで
隠れてしまう場合や計測の精度を考慮して、
3 つ以上のマーカを取り付ける。また、マー
カの大きさは既知とし、Web カメラに映るマ
ーカの大きさにより奥行き方向を計測する。 
また、基準座標定義用マーカとは、四角い

マーカの中にさらにマークが描かれている。
これによりマーカの向きを認識でき、本マー
カを回転させれば、仮想空間内の座標も回転
される。 

(２) 仮想空間内における血管形状および振
舞いのモデリング 
血管のモデリングは、形状および振舞いの

2 つをモデリングする必要がある。 
①血管の形状モデリング 
 血管の形状モデリングとして、血管の表面
のみをモデル化するサーフェイスモデルを
採用する。サーフェイスモデルは血管表面が
はっきりと映し出されるため、血管の形状を
認識しやすく、血管を操作しやすいと考える
からである。先行研究により、線状物体の位
置情報すなわち心線点列および径情報から
サーフェイスモデルを構築する手法はすで
に確立している。当該研究では、本手法を応
用し、血管位置および径情報から血管のサー
フェイスモデルを構築する。 
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図 1 システム構成
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②血管の振舞いモデリング 
血管の振舞いモデリングには、簡易なモデ

ルであるバネ質点モデルを採用する。バネ質
点モデルの構築には、やはり心線点列である
血管位置情報が利用できる。血管の振舞いモ
デルには、ほかに血管の内部まで詳細にモデ
ル化する有限要素法モデルなどが考えられ
るが、当該研究の目的は主に余計な血管を仮
想的に移動させることであり、血管を押した
らどのように曲がり、どのように凹むかなど
をシミュレートすることではないので、バネ
質点モデルで十分である。 

４．研究成果 
（１）仮想空間内の血管を操作するためのユ
ーザインターフェイスの開発 
提案する血管操作システムを実際に構築

し、血管操作のためのスティックに付けられ
たマーカを Web カメラにて認識し、実空間に
おけるスティックと同じ動作をするポイン
タを仮想空間内に表現できることを確認し
た。当初、血管操作のためのスティックに付
けられたマーカとして、球状物体を考えてい
たが、仮想空間の基準座標定義用マーカと同
様の四角形マーカを採用した。四角形マーカ
を用いることにより、仮想空間の基準座標定
義用マーカの認識と同じ認識手法を採用す
ることができる。実際に作成したデバイス姿
勢認識用マーカと基準座標定義用マーカを
図 2に示す。 

デバイス姿勢認識用マーカは立方体にす
ることにより、血管操作用デバイスがどのよ
うな姿勢であっても、立方体のいずれかの一
面のマーカを Webカメラで捉えることができ、
常にデバイスの姿勢を認識できるように工
夫をした。 
 また、実空間におけるポインティングデバ
イスと同じ動作をする、仮想空間内に表現さ
れたポインタと、基準座標定義用マーカの位
置に基づいて表現された血管の簡易モデル
を図 3に示す。 
本インターフェースは、2 次元ポインティン
グデバイスであるマウスにとって代わる 3 

次元ポインティングデバイスであり、仮想的
に血管を操作するために重要な役割を果た
す。 

（２）仮想空間内における血管形状および振
舞いのモデリング 
①血管形状のモデリングについて、当初、血 
管を円柱形として近似し、その表面をモデル
化するサーフェイスモデルを用いることを
計画していたが、やはり本サーフェイスモデ
ルは、実際の血管形状が表現されないため、
脳血管診断支援という観点から問題がある
ため、その対策として、CTA 画像から抽出さ
れたボリュームデータを用いたボリューム
モデルを適用した。その際、必要となる血管
抽出について、血管位置および径情報を利用
した血管抽出法を提案した。 

②血管の振舞いモデリングについて、先行研
究により推定された血管心線の点 (中心点) 
を質点とみなし、質点同士をバネで連結した
バネ質点モデルを採用することを計画して
いたが、本モデルにより線状物体を表現する
と、すべて直線になってしまい、血管の振舞
いを表現するのに適さないことが分かり、質
点同士をバネで連結するのではなく、質点の
元の位置と質点をバネで連結し、バネにより
質点の動きにくさを表現するばね質点モデ
ルを提案した。また、バネ質点モデルは、血
管が伸縮するモデルとなるため、場合によっ
ては血管の直感的な仮想操作を妨げとなる。
そこで、血管の中心点をノードとみなし、ノ
ード間をリンクで連結したリンクモデルを
提案した。すなわち、ノードを中心にリンク
が回転することにより、血管の振舞いを表現
する。 

 以上、当該研究により、頭部 CTA 画像にお
ける脳血管に仮想的に触れることのできる
システムを構築するための必要要素を実現
した。それらを組み合わせて一つのシステム
として、実際の臨床での有用性の確認が今後
の課題となるが、その基礎的な検討して、実

図 2 デバイス姿勢認識用マーカと基
準座標定義用マーカ

図 3 仮想空間内に反映されたポイン
ティングデバイスと血管モデル
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血管モデル

デバイス姿勢認識用マーカ



際の CTA 画像を用いて血管操作を行った。そ
の結果を図 4に示す。 

 血管操作により手前の血管に隠れていた
部分が見えるようになったことが分かる。 

 コンピュータ診断支援、特に脳血管疾患診
断支援として、当該研究のような血管操作シ
ステム開発の試みは、国内外であまり例がな
い。当該研究によって得られた成果は、脳血
管疾患はわが国の死因の第 4位であるという
ことを踏まえると、その意義は非常に大きい
と考えられ、以下のような効果が期待できる。 

(1)病変部の発見が容易になる 
 病変部の発見が容易になることにより医
師の負担が減るだけなく、病変部の見落とし
も防ぐことができる。 

(2)手術計画が立てやすくなる 
 余計な血管を掻き分け、見たい血管だけを
見ることができるため、手術を行う上でのイ
メージがしやすくなる。 

(3)インフォームドコンセントの道具として
利用できる 
 近年、医療行為を行う上でインフォームド
コンセントが求められている。仮に病変部が
奥にあったとしても、余計な血管を掻き分け、
病変部をあらわにすることにより、どこにど
んな形状をした病変があり、そしてどんな治
療を行うのかといったことの説明および理

解を助ける。 

今後の展望として、当該研究により得られ
た要素技術を組合せ、一つのシステムとして
完成させるとともに、多くの実際の CTA 画像
を用いて本システムを検証し、操作性の向上
を図る。また、操作性の向上のため、3Ｄモ
ニタを用いるのではなく、ヘッドマウントデ
ィスプレイを用いて、さらなる仮想現実感、
すなわち、あたかも目の前に血管が存在する
かのような感覚を向上させることを計画し
ている。さらに、単に脳血管を操作するだけ
ではなく、先行研究において血管の径情報も
得ていることから、脳血管診断の判断材料と
なる情報の提示についても検討している。 
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図 4 ボリュームデータにおける血管
操作 (a)血管操作前、(b)血管操作後

(b) 


