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研究成果の概要（和文）：３Dプリンターを用いて作製した立体モデルは、脳神経外科手術のシミュレーション
およびトレーニングに有用であることがわかった。特に術野の構造の理解には有用であったが、質感の向上のた
めにさらなる研究が必要である。また、もっと容易に立体モデルを作製する手法の開発も必要である。なぜ立体
モデルが有用であるかの生理学的研究も行ったが、有意な結果は得られなかった。この点に関しては、手法を検
討の上、研究を継続したい。

研究成果の概要（英文）：It has been found that a three-dimensional model created using 3D printers 
are useful for simulation and training in neurosurgery. It is particularly useful for understanding 
the structure of the surgical field, but further research is needed to improve the texture. In 
addition, it is also necessary to develop a method for producing a three-dimensional model more 
easily. Physiological studies were also conducted on why three-dimensional models are useful, but no
 significant results were obtained. In this regard, I would like to continue research after 
examining methods.
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研究成果の学術的意義や社会的意義
脳神経外科手術のためには、術野の複雑な解剖（構造）の十分な理解が必要である。本研究で開発した立体モデ
ルを用いることにより、それらの理解が容易になる。その結果、より安全で効率的な手術を行う一助となる。ま
た、より効果的な立体モデル作製の手法がある程度わかった。この手法が広く用いられることで、さらに手術の
安全と効率化に寄与できる。



研究期間内の業績 
 
1． 研究開始当初の背景 
（１） 申請者らは、日常の手術に際して、立体模型による術前シミュレーションを行って
いる。このことにより、手術解剖の理解が深まることを実感してきた。また、立体視できる
コンピュータ・グラフィックスによるシミュレーションも行うが、直感的な立体認知を深め
るには、立体模型のほうが優れているという実感を持っている。しかし、客観的な証明には
至っておらず、また、それがどのような機序によるものなのかはわかっていない。 
（２） 一方、近年の３Dプリンターの発達・普及により、特定の患者の立体模型を作るこ
とが容易になり、今後のシミュレーションに広く用いられるようになる可能性がある。３D
プリンターを用いて作製した実体模型によるシミュレーションの報告はあるが、大部分は
症例報告の域を出ない。模型の使用評価に関する研究は数件あるものの，いずれも主観的評
価に留まっている。 
（３） そこで、立体模型とコンピュータ・グラフィックスとの立体認知の機序の違いを客
観的に解明できれば、より効果的な術前シミュレーションの方法を構築できると考え、本研
究に着手した。 
 
２．研究の目的 
（１） 比較的単純な模型（例えば動脈瘤と親血管）でモニター画面観察よりも実体模型の
観察の方が優れていることを、認知心理学的に明らかにする。 
（２） シミュレーション用の模型で、（１）と同様に実体模型の優位性を明らかにする。 
（３） 立体認知効果を高めることのできるシミュレーション用の実体模型の設計上・材質
上の条件を、明らかにする。 
（４） 実臨床を考慮した、作製しやすく効果的に使用できる模型の作製法を開発する。 
 
３．研究の方法 
この研究では、 手術シミュレーションに有用な実体模型の条件を探索した。 
（１） 実体模型を観察する場合、モニター画像を観察する場合よりも認知特性が良いと仮
説を立て、比較的単純な模型による心理実験を行った。 
（２） 模型の観察はモニターによる観察よりも脳の立体認知に関与する部位の活性が高
いと仮説を立て、神経生理学的検査を行い、心理実験との相関を検証した。 
（３） 現行の実体模型で手術シミュレーションを行い、臨床的評価（使用者からの有用性
等の聞き取りおよびラーニングカーブの解析）を行った。 
（４） （３）をもとに新たな模型を作製し、神経生理学的評価を行い、現行模型に比した
優位性を検証した。 
 



４．研究成果 
（１） 臨床上、３Dプリンターを用いて作製した立体模型は、脳神経外科手術（血管内手
術、微小血管減圧術、脳腫瘍摘出術、脳動脈瘤クリッピング術、脊髄脂肪腫に対する係留解
除術、頭蓋底手術、脳圧排・剥離などの基本手技）のシミュレーションおよびトレーニング
に有用であることがわかった。 
1 例として、脳動脈瘤クリッピング術の
トレーニングの効果を図に示す。これは、
6人の trainee がそれぞれ 3体の模型
（Case1～3）でクリッピングの操作に要し
た時間を測定した結果である。それぞれの
Case において、初回よりも 2回目のほう
が、要した時間が短縮された。また、
Case1 よりも Case2、Case2 よりもCase3
において時間が短縮された。同様に、手技
の評価も繰り返しによって向上した。

 

図 脳動脈瘤クリッピングのシミュレー   
ションに要した時間 

（２） 立体模型は術野の構造の理解や手術の手順の確認には有用であったが、質感の向上
のためにさらなる研究が必要であることが判明した。また、もっと容易に立体モデルを作製
する手法の開発も必要であることも判明した。 
（３） 認知心理実験の結果、立体模型のほうが正答・正棄却が多く、ミス・誤警報が少な
い傾向がみられた。このことから、立体モデルの有用性が示唆された。しかし、統計学的な
有意差は検出できなかった。 
（４） 神経生理学的実験では、立体認知のタスクにより優位側頭頂葉～後頭用の活動が高
まる傾向がみられた。しかし、統計学的な有意差は検出できなかった。 
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