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研究成果の概要（和文）：本研究課題では、より直観的でわかりやすい先進的な手術ナビゲーションの開発を目的とし
て、３Dバーチャル表示による理解しやすいナビゲーションを基軸として、さらに実空間情報と仮想空間情報を相互に
やりとりしながら、刻々と変化する術野情報を反映する仮想的リアルタイム表示の実装を試みた。また、術前のシミュ
レーションからナビゲーションまで同一のプラットフォームを用いたシームレスな３Dバーチャル画像手術支援開発を
行った。

研究成果の概要（英文）：In order to develop advanced and intuitive surgical navigation system, we have 
developed a 3D-virutual navigation system with a novel function, “interactively communication between 
the real space and the virtual space”, providing virtual 3D-surgical field view during surgery in which 
anatomical information constantly varying as surgery goes. We have also tried to introduce a concept of a 
new image-guided surgical support platform seamlessly supporting preoperative surgical simulation and 
intraoperative navigation.

研究分野： 脳神経外科学
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１．研究開始当初の背景 
1980 年代に登場した画像誘導手術は、現在
まで発展・普及 を続けており、近年各種画
像診断技術の向上や、術中 MRI の手術室への
導入が各地で進むなど、画像誘導手術の役割
が拡大している。ナビゲーション技術は、画
像誘導手術の中核技術であり、近年脳神経外
科のみならず多くの分野の手術で導入され
ている。画像誘導手術の更なる発展は、正確
で安全な手術を提供するために極めて重要
な役割を果たすと考えられ、現在から近未来
の手術での応用の広がりと、さらには今後の
ロボット手術の発展のなかで重要な基盤と
なる。 
 現在のナビゲーションは、いったん手術が
開始されると、手術操作によって対象となる
解剖学的構造が変化しているにもかかわら
ず、画像情報が更新されることはない。術中
MRI など術中診断機器の登場によって術中の
画像情報を更新することが可能になったが、
あくまでも撮像時とその後の手術操作が加
わった後の状態とが異なるという意味で、間
欠的な情報の提供を行うにすぎず、手術の進
行に伴って精度の低下を免れない。「画像誘
導手術」は安全に手術を遂行するうえで、そ
の精度の維持が本質的に重要であり、手術操
作そのものの情報を画像に常時反映させる
ことが求められる。 
  
２．研究の目的 
本研究では、画像誘導手術のさらなる発展
形として、実・仮想両空間相互介入型の先進
的ナビゲーションを提案し、この開発を目的
とした。すなわち、光学式・磁場式の両者に
対応して連続的にトラッキングを行い、手術
中に常時収集・集積され術者側に位置情報と
して提供された手術情報を、ナビゲーター側
にフィードバックすることで、リアルタイム
に骨組織、腫瘍組織などの切除情報として利
用し、 術前に撮像された画像に手術によっ
てもたらされた情報を更に加えて、最も現実
に即した画像を生成する（ Interactive 
Navigation）。術者へは、3D バーチャルイメ
ージ等を用いて、より立体的で直観的な画像
情報として提供する(3D Virtual Navigation)。
さらに術中画像の利用を想定し、術中 MRI
画質のノイズ除去に関する技術開発を目指
した。これは手術室のノイズ環境は通常の診
断用 MRI 撮影室に比べて不利であり、術中
MRI 画像、特に臨床現場の低磁場装置におい
ては、ノイズによる画質劣化がしばしばみら
れ、こうした画質劣化は術中 MRI に基づく
術中診断能に悪影響を与えるだけでなく、術
中画像を用いたナビゲーション情報のアッ
プデートにも影響を及ぼすからである。 
 
３．研究の方法 
（１）実空間－仮想空間相互介入型ナビゲ
ーションの開発 
頭蓋底腫瘍手術をモデルケースとして想

定して、３D プリンターによる実体模型を
作成し基礎技術開発を行った。これまで
我々が開発してきた仮想化内視鏡 システ
ム(Virtual Surgiscope)を基にした脳神経
外科手術支援システ ムを用いて、頭蓋底手
術の 3D バーチャル画像を用いたシミュレ
ーションおよびナビゲーションの開発を行
なった。 
① 3D モデルの出力 
画像から抽出した領域を三角形ポリゴン

の集合に変換し STL 形式のファ イルとして
出力した。STL ファイルフォーマットは多く
の 3D プリンタでサポートされており、作成
した STL 形式の ファイルを 3D プリンタ
（Projet x60 3DSystems）に出力した。3D バ
ーチャル画像による シミュレーション時に
抽出した重要構造物と骨 領域の情報を用い
て,頭蓋底部の立体モデルを作成した。 
② 3D シミュレーション 
本システムは医用画像からボリュー ムレ

ンダリング法により 3D バーチャル画像を生
成することかが可能である。この時、腫傷・
血管・神経などの重要な構造物をあらかじめ
抽出しておくことで、3D バーチャル画像上で
重要構造物を強調して表示した。さらに、こ
のシステムは簡易的な切除シミュレーショ
ン 機能を持つ。これらの機能を用いて、術
前画像 から 3D バーチャル画像を生成し,手
術対象を様々な方向から観察するとともに
頭蓋底部の骨切りのシミュレーションを行
った。 
③ 3D バ ー チ ャ ル ナ ビ ゲ ー シ ョ ン
（Interactive Navigation） 
Virtual Surgiscope に 3次元位置計測装置

を組み合わせることにより、手術ナビゲーシ
ョンを行った。また術具の位置情報を用いて
ナビゲーションの画像を更新するようプロ
グラミングの改変を行った。光学式トラッキ
ングシステムと磁場式トラッキングシステ
ムの両者を用いて行った。 
（２）術中 MRI 画像のノイズ低減技術の開発 
低磁場術中MRIをモデルとしてナビゲーシ

ョン上で利用する画像のノイズ低減技術開
発を行った。 unbiased non-local means 
(UNLM) 3-dimensional filter を用いた画質
改善を行い、術中画像中の皮質・灰白質、脳
溝、浮腫、腫瘍輪郭等複数の指標を用いて、
複数のエキスパートによる画質評価を行な
った。 
 
４．研究成果 
（１）実空間－仮想空間相互介入型ナビゲー
ションの開発 
①3D シミュレーション 
頭蓋底部の悪性脳腫瘍に対して 3D バーチ 

ャル画像を用いてシミュレーションを 行っ
た。3D バーチ ャル画像によるシミュレーシ 
ョンの様子を Fig.1 に示す。図中の 3D バー
チ ャル画像には腫瘍・動脈・視神経・骨が
表示さ れている。作成した 3D バーチャル画



像を様々な位置や方向から観察するととも
に頭蓋底部の骨切りシミュレーションを行
った。視差を用いた立体表示は、込み入った
解剖構造の把握に有用であった。視点位置を
実際の手術を想定して設定し透過画像表示
を行なうことで、動脈、神経などの重要構造
物と腫瘍との位置関係を把握することが容
易になり、安全かつ有効な骨きり線の位置決
定が容易になった。また、切除術を仮想空間
上でやり直すことも容易に行えるため、試行
錯誤を行って術式の改善を行なうことが可
能であった（図１）。 

図１ 3D バーチャル画像によるシミュレーション 

 

② 3D バ ー チ ャ ル ナ ビ ゲ ー シ ョ ン
（Interactive Navigation） 
３Dナビゲーションは、シミュレーションで
行なった骨きりを参考として、実際の術野で
上記諸機能（透過画像、視点位置の変更など）
を利用しながら骨きりを行なうことが可能
であった。術具の先端位置情報を連続的にト
ラックすることで、これを仮想空間上での骨
切り操作として反映させることができた。実
体模型上の骨切りに対して、ナビゲーション
画像上の 3D モデルにおいても、同一の骨切
りが表現されるため、従来のナビゲーション
にない「仮想的な術野情報」の提供が可能と
なった。ナビゲーションの実効精度は１－２
ミリであり、この誤差に伴い骨切りが正確に
反映されない場合がある点に課題がなおあ
るが、術者の補助動作を入れることで実用上
は大きな問題となることは少ないと判断さ
れた。実体模型を用いた手術ナビゲーション
の様子を図 2および図 3に示す。 

 

図２Interactive Navigation（後頭蓋窩） 
後頭蓋窩の開頭操作を実体模型上で行ない S 状
静脈洞を露出したところ。同時にナビゲーション
画像上でも骨削除操作が反映されて S 状静脈洞が
露出している。 

 

図３Interactive Navigation（前中頭蓋底一塊
切除） 
前中頭蓋底一塊切除の際の骨きり操作を実体模
型上で行なっているところ（右）。同時にナビゲー
ション画像上でも骨削除操作が反映されている
（左）。 
（２）術中 MRI 画像のノイズ低減技術の開発 
本法の使用によりシグナルノイズ比はこ

れを行なわない場合の二倍と有意な向上が
みられ、各種所見の診断能の向上に繋がった。 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
図４術中画像のノイズ低減 
ノイズの大きい術中画像（上段）とノイズ低減

を行なった画像（下段） 
（３）研究成果の意義と評価 
本システムは、特に難解な頭蓋底手術の骨

きり線決定において術前の検討および術中
の支援に有用である。今回の研究を通じてコ
ンピュータ上の３D バーチャルシミュレーシ
ョンと実体模型を用いたシミュレーション
の役割・特徴が明らかになった。すなわち、
バーチャルシミュレーションでは、視点位置
を自由に設定できることで、様々な角度から
検討できること、透過画像を用いて、より深
部の構造が確認できること、何度でも試行錯
誤が可能であることなど特に手術計画の立
案のプロセスで重要な役割を果たすと考え
られる。一方、実体模型を用いたシミュレー
ションでは、実際の手術器具の使用や術者の
手の動きなど、さらに実際の手術に即したシ
ミュレーションが可能であり、バーチャルシ
ミュレーションで提案した手術術式の実現
可能性の検証にすぐれると考えられる。 



さらに、3D バーチャルナビゲーションは、
従来の２D 表示だけでなく、術野に即した直
観的な理解が容易で、様々な視点評価や、透
過画像機能により術野の立体的で有機的な
把握に役立つ。また、本課題で新たに開発を
行なった Interactive navigation 機能では
手術の進行に伴って仮想的な 3D イメージを
提供することで、実際の術野とほぼ同一のイ
メージを提供するため、直観的理解が促進さ
れる。 
こうした特徴から、Virtual Surgiscopeは、

従来のナビゲーションの概念を超えた、新規
の手術支援プラットフォームへの発展が期
待される。すなわち従来のナビゲーターが提
供する 2D の 3 断面表示を行なう術中支援だ
けでなく、術前に３D バーチャル画像を用い
た手術シミュレーションで最適な手術アプ
ローチの検討を行い、さらに同じデータ・セ
ットを用いて 3D 実体模型でのアプローチの
実現可能性を検証し、最終的に術中に 3D ナ
ビゲーションによる手術支援を行なう、シー
ムレスな新世代 3D シミュレーション－ナビ
ゲーション手術支援プラットフォームへの
発展である。特に難解な手術において、かつ
個々に症例に応じたテーラーメードの手術
術式を安全にかつ有効に行なう上で有用な
手術支援ツールとなると期待される。 
 なお本課題の成果は、日本コンピュータ外
科学会 2013 年度講演論文賞最優秀賞を受賞
した。 
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