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研究成果の概要（和文）：本研究の目標は、複数の医用画像データを融合させた3次元画像構築法の開発と、医用画像
と現実空間との融合画像を臨床応用することであり、概ね達成した。独自に考案した画像処理方法を駆使した融合3次
元画像は全ての医用画像データを1つのコンピュータグラフィックスとして表示することが可能となり、かつ高精細を
有するものとなった。現実画像との融合に関しては、薄板スプライン法によって手術画像をコンピュータグラフィック
ス上に重畳する方法を開発し、特許出願済である（出願番号2013-103562）。本法は複数の前向き調査でその有効性が
示され、東京大学医学部付属病院脳神経外科にて500例以上の臨床症例に応用された。

研究成果の概要（英文）：The goal of this study is to clinically use three-dimensional images that combines
 multi-modal medical image data set, and the fused image with the real space and medical images. This goal
 was achieved. Our original proposed method could integrate multi-modal medical image data set into one hi
gh quality three-dimensional computer graphics. We succeeded the fusion between real image and medical ima
ge by thin-plate spline method. This method has been patented (Application No. 2013-103562). The effective
ness of this tool was indicated by some prospective studies. This simulation system was applied to more th
an 500 clinical cases with the approval of the ethics committee in the University of Tokyo Hospital.
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１．研究開始当初の背景 
脳神経外科領域において医用画像による詳
細な手術検討は極めて重要である。最近では
数千枚の画像データになることもあり、これ
らの画像検査データを読影する時間的負担
は膨大である。そこで、各種画像検査を融合
させた 3次元画像を作成する試みがなされて
いるが、２次元画像と同等の空間分解能を有
する融合３次元画像を作成するまでには至
っておらず、顕微鏡を用いる脳神経外科手術
で重要な微小解剖構造の３次元化は不可能
であった。これらの弱点を克服すべく我々は
機能画像データや術後のデータをも含めた
手術検討に必要な全ての各種画像検査を融
合し、且つ高空間分解能を有する融合３次元
画像を作成し臨床応用することに成功した。
代表研究者の所属する東京大学医学部付属
病院脳神経外科では、既に 300 以上の症例に
本法による融合３次元画像が臨床応用され
ている。しかし、その複雑な構築方法には改
良点も多くあり、比較的画像処理技術に詳し
い医師にしか作成することができない。 
（２）医用画像データより作成した融合３次
元画像はあくまでコンピュータ上に表示さ
れた仮想現実であり、現実空間の物体（手術
患者）に反映されなければならず、融合３次
元画像上の位置情報と実空間とを一致させ
る作業が必要である。かつてはこの作業は、
熟練した医師が頭の中で行わなければなら
なかった。これに対して拡張現実法を用いて
画像情報を実患者に投影する研究がおこな
われている。しかし、得られる情報は限られ
ており、ほとんど臨床応用されていない。 
 
２．研究の目的 
（１）代表研究者が既に考案している医用融
合３次元画像構築手法の改良・改善に対する
開発を行う。 
（２）現実空間と医用画像との融合方法とし
て薄板スプライン法を用いた全く新しい複
合現実手法を開発する。 
（３）上記画像処理方法に関して臨床応用し、
その有用性を評価する。 
 
３．研究の方法 
（１）融合３次元画像構築方法の開発・改良 
高精細３次元画像では、特に以下の２つの画
像処理過程に時間を要する。すなわち、本代
表 研 究 者 が 開 発 し た 、 multi-modal 
individualizing tissue threshold 法（サーフ
ェスレンダリングにおいて１種類の画像デ
ータを複数の領域に分割してそれぞれに最
適な閾値を設定する方法。これを更に複数の
モダリティーで行うことによって、２次元画
像よりも高い空間分解能を有する３次元モ
デルを構築することが可能になる）と、
modified normalized mutual information法
（代表的な医用画像レジストレーションの
ひとつである相互情報量法の初期値を設定
する際に、同系統の医用画像同士からレジス

トレーションし、１つの医用画像を複数の領
域に分割することによって、他種類の医用画
像を高精度でレジストレーションできる方
法）の２つである。この２つの画像処理法の
最適化手法及び自動化によって、融合３次元
画像構築時間の短縮を目指す。この２つのプ
ログラミングは本代表研究者及び外部委託
（株式会社マックスネット 米山繁、石村貴
暢）が共同で行う。画像処理ソフトウェアは
Avizo®を用いる。 
（２）複合現実医用画像構築手法の開発 
手術中に得られた術中脳表写真（JPEG フォ
ーマット）を画像処理ソフトウェア Amira®
に入力し、術前に作成しておいた高精細融合
３次元画像と融合する。融合方法はランドマ
ークによる薄板スプライン法を用いた
2D/3D レジストレーション方法を開発する。
得られた複合現実画像の精度検証は脳腫瘍
患者に対して行う。グリオーマ覚醒下手術に
おいて本複合現実画像の target registration
を測定する。 
（３）臨床評価 
上記（２）の臨床評価の他に、以下の臨床評
価をおこなう。①脳幹部海綿状血管腫におけ
る静脈奇形の診断率、②脊髄硬膜動静脈瘻の
診断率、③巨大脳動脈瘤における穿通枝描出、
④小脳橋角部髄膜腫の手術検討における有
用性 
 
４．研究成果 
研究計画目標を概ね予定通り達成した。 
（１）正規化相互情報量法の初期値を工夫す
ることによって、DICOM データとして出力し
た全ての医用画像の自動融合することに成
功した。また 1つの医用画像を任意の領域に
分割し、それらに最適なしきい値を設定する
セグメンテーション方法（ multimodal 
individualizing threshold 法と命名した）
やサーフェスレンダリングとボリュームレ
ンダリングとを重畳表示したハイブリッド
レンダリング法を臨床医療ではじめて使用
した。これら工夫により、提案手法による融
合3次元画像が全ての医用画像を１つのコン
ピュータグラフィックスとして表示するこ
とが可能となり、かつ高精細を有するものと
なった。また構築時間の大幅な短縮が達成で
きた。 
（２）薄板スプライン法によって手術画像を
コンピュータグラフィックス上に重畳する
方法を開発し、特許を申請した（出願番号
2013-103562）。Target registration による
精度検証に関しては解析継続中である。 
（３）提案手法による融合 3次元画像は、複
数の前向き調査でその有効性が示され、東京
大学医学部付属病院脳神経外科にて倫理委
員会承認のもと、500 例以上の臨床症例に応
用された。具体的には、①脳幹部海綿状血管
腫に合併する静脈奇形の診断率が、既存の画
像診断法に比べ有意に上昇した。②脊髄硬膜
動静脈瘻の診断率が既存の画像診断法に比



べ有意に上昇した。③提案手法は巨大脳動脈
瘤周辺の微小血管の描出に有用であること
が示唆された。④小脳橋角部髄膜腫の手術検
討において本法による手術シミュレーショ
ンが有効であった。上記臨床評価は全て論文
として発表した。 
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