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研究成果の概要： 

 
執刀医の手の動きを備え付けのビデオカメラで撮影，術中映像をプログラムで画像処理して

「執刀医の手の動きと位置」「使用している術具と握り方」の自動検出，手術手技の同定，時系
列データとして記録の実現を目指し，術中使用型モーションキャプチャーグローブと，手術映
像の処理解析アルゴリズムを開発した．すべてを統合したシステムの構築し，検証用に開発し
た医療機器を行いて実験を行い，同定精度を中心にシステムの評価を行った． 
 
 

交付額 

                               （金額単位：円） 

 直接経費 間接経費 合 計 

2007 年度 2,700,000 0 2,700,000 

2008 年度 600,000 180,000 780,000 

総 計 3,300,000 180,000 3,480,000 

 

 

研究分野：総合領域 

科研費の分科・細目：人間医工学・医用システム 

キーワード：医療・福祉、画像処理、手術 

 
１．研究開始当初の背景 
 
医療過誤に対する社会不安が蔓延する中，

治療や手術の情報開示が求められている．し
かし現状で照会できるのは，主としてカルテ
に記載されている情報である．適切な治療が
行われたのかどうか，医療事故発生の原因は
何であるかなどを，事後に確認することは困
難である．そのため医療現場では，術中のビ
デオ撮影が導入され始めている．術中事故の
原因分析，医師の技術向上，患者の知る権利
への対応に役立つ反面，長時間に及ぶ手術の
映像記録から必要な情報を取り出す作業は，
多大な労力を要する． 

以上の背景から，術具や執刀医の手にセン
サを付け，それらの動きや患部に加えた力を
検出したり，手術ロボットを使用する際はそ
のセンサ値を記録する研究が進められてい
る．しかし，適用可能な手術が限られる，セ
ンサの滅菌処理が困難である，センサ搭載に
より作業を拘束する場合がある，などの問題
点が挙げられる． 
 
２．研究の目的 
 
「執刀医の作業を拘束しない」「滅菌が必
要なデバイスは使用しない」「情報抽出に労
力を要しない」「新たに手術環境の変更を必
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要としない」の 4点を基本仕様とした医療行
為の自動記録システムの構築を目的とした． 
 
３．研究の方法 
 
執刀医の手の動きを備え付けのビデオカ

メラで撮影，術中映像をプログラムで画像処
理して「執刀医の手の動き・位置」「使用し
ている術具と握り方」の自動検出，手術手技
の同定，時系列データとして記録の実現を目
指す．手技同定を高精度化するために新たな
検出デバイスや処理アルゴリズムを提案・試
作する．現在の医療活動に適合したシステム
を形成する上で何が必要なのかを常に意識
しながら研究を進めた． 
 
４．研究成果 
 
（１）術中使用型モーションキャプチャーグ
ローブの開発 
 
手術手袋へのマーキングは，指部と手の甲に
行うこととした．指部分のマーキングパター
ン案として，骨に沿った直線状のものを数種
考案した．指の根元から指先までを一本の直
線のもの，第１と第２関節のところで分かれ
ているもの，第２関節のみで分かれているも
のを用意し，ビデオカメラで撮影した．その
結果，案１はマーキングの直線状態が維持し
づらく，案３は曲げた時にすべてが隠れてし
まう部分が多いことから，案２が最適であっ
た．手の甲の２箇所には，指と区別でき，か
つ向きの判定がしやすいものを検討した．結
果，逆 T字のものが適当であった． 
 

 

 
 
マーキングの記入は，外科手術時に皮膚に切
開線を描く青系色ペン（AZWELL Inc.製 
NESCO DERMARK）で行った．無害であること，
影や血液，臓器と異系色であることが，本使
用に適していた．黒色だとエッジ抽出の段階
でマーカーと影の境界が消えてしまった．こ
れに対し青系色は，色相画像に変換して処理
することで，マーカーのみを抽出することに
成功した．しかしながら，手の向きや姿勢，
手袋の伸びや歪みによっては，マーキングが

検出されないこともあった．そこで，画像処
理に適したマーキングとして，指関節部分に
直径１ｃｍの黒円（塗りつぶし，つやなし）
を，手の甲に１辺３ｃｍの正方形黒色樹脂製
ボードを貼り付けたものを採用した．これに
より，手の向きや姿勢，手袋の伸びや歪みに
影響されないマーキング検出が可能になっ
た． 
 

 
 
 
（２）手術映像の処理解析アルゴリズムの開
発 
 
手術室照明による影や他の物体との重なり
のあるビデオ映像から，目的のマーキングや
術具を抽出し必要な情報を獲得するアルゴ
リズムを開発した． 
 

 
モーションキャプチャーグローブを装着し
た状態で数例の外科手術を実施し撮影した．
術具を並べてあるトレイの撮影も行った．手
術室の照明を変えたり，数種のマーキングパ
ターンやマーキングカラーのグローブを用
意して撮影した．また，画像処理解析プログ
ラムを作成した．プログラムでは，取得画像
のエッジ検出，２値化，膨張収縮（欠損部の
補間），雑音除去（手袋のシワなどの除去），
ラベリング（各部の番号付け），輪郭抽出（塗
りつぶしのため），塗りつぶし（特徴量算出
のため），特徴量算出（向き，長さ，位置な



どの計算）を実施した．計算結果の精度など
によりプログラムの評価を行い，アルゴリズ
ムを完成させた．同時に手術手技データベー
スの更新実験も行った． 
 

 

 
 
 

 

 
（３）検証用医療機器の開発と検証 
 
処理解析アルゴリズムの検証のために，腹腔
鏡下手術機器やカテーテル鉗子を作成した．
直径 1-2ｍｍ,全長 1ｍ以上でありながら「強
い把持力」「先端屈曲と回転自由度」を有す
るマイクロ鉗子の設計，製作，評価を行った．
すべてを統合したシステムの構築と検証を
行った．術中に撮影，画像処理，手技の同定
を統合したシステムを構築し，検証した．同
定精度を中心にシステムの評価を行った. 
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