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(57)【要約】
　本発明は、医学的介入の改善に関し、ある一定の事例
では、画像データ、特に医学的介入又は処置中に取得さ
れるデータの生成に関する。本発明はまた、画像化され
るターゲット領域内の構造の可視性及びそれを強化する
ことができる方法に関する。
【選択図】図１



(2) JP 2016-515849 A 2016.6.2

10

20

30

40

50

【特許請求の範囲】
【請求項１】
　超音波作動式医療用具であって、
　第１の質量アセンブリ及び第２の質量アセンブリと、
　主軸に沿って延び、かつ少なくとも部分的に前記質量アセンブリによって定められたチ
ャネルと、
　前記主軸に沿って前記第１及び第２の質量アセンブリの間で往復運動を引き起こすよう
に作動可能な圧電要素と、
　前記チャネルに受け入れられ、かつ前記第１の質量アセンブリに固定的に結合されたプ
ローブ部材と、
　を含むことを特徴とする医療用具。
【請求項２】
　経皮的処置に使用するためのプローブ部材を含むことを特徴とする請求項１に記載の医
療用具。
【請求項３】
　本体を含み、
　前記本体は、前記第１及び第２の質量アセンブリと、前記圧電要素と、を含み、前記チ
ャネルは、該本体の長さに沿って延びており、
　前記プローブ部材は、該チャネルの各端部で該本体から延びていることを特徴とする請
求項１又は請求項２に記載の医療用具。
【請求項４】
　前記主軸に沿って延びるボアを含み、
　前記プローブ部材は、前記ボアに受け入れられる、
　ことを特徴とする請求項１から請求項３のいずれか１項に記載の医療用具。
【請求項５】
　前記プローブ部材を前記第１の質量アセンブリに結合するための接続装置を含むことを
特徴とする請求項１から請求項４のいずれか１項に記載の医療用具。
【請求項６】
　前記接続装置は、前記プローブ部材を前記第１の質量アセンブリに結合するために、前
記プローブ部材と係合状態になるように移動可能である係合部材を含むことを特徴とする
請求項５に記載の医療用具。
【請求項７】
　前記係合部材は、前記プローブ部材と係合状態になるように半径方向に移動可能である
ことを特徴とする請求項６に記載の医療用具。
【請求項８】
　単一手動操作によって前記プローブ部材を前記第１の質量アセンブリに結合するように
構成された接続装置を有することを特徴とする請求項５から請求項７のいずれか１項に記
載の医療用具。
【請求項９】
　前記接続装置は、前記係合部材を前記プローブ部材と係合状態にさせるために、該係合
部材に対して移動可能であるロッキング部材を含むことを特徴とする請求項５から請求項
８のいずれか１項に記載の医療用具。
【請求項１０】
　前記ロッキング部材は、前記係合部材に対して回転可能であることを特徴とする請求項
９に記載の医療用具。
【請求項１１】
　前記ロッキング部材又は係合部材は、単一手動操作で前記プローブ部材を前記第１の質
量アセンブリに結合させるために把持して１旋回の一部を通して旋回させることができる
ことを特徴とする請求項１０に記載の医療用具。
【請求項１２】
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　前記ロッキング部材に対する前記係合部材の動きが、指標付けされていることを特徴と
する請求項９から請求項１１のいずれか１項に記載の医療用具。
【請求項１３】
　前記接続装置は、チャック又はコレットを含むことを特徴とする請求項５から請求項１
１のいずれか１項に記載の医療用具。
【請求項１４】
　前記プローブ部材を前記主軸に沿って往復運動させるように構成されていることを特徴
とする請求項１から請求項１３のいずれか１項に記載の医療用具。
【請求項１５】
　往復運動の振幅を送出することに関して調節可能であるように構成されていることを特
徴とする請求項１４に記載の医療用具。
【請求項１６】
　前記振幅は、
　機械的に制限され、又は
　前記圧電要素の最大振れによって制限され、又は
　前記圧電要素に印加される駆動電圧によって制限される、
　ことを特徴とする請求項１３又は請求項１４に記載の医療用具。
【請求項１７】
　医療用具の作動が、前記第１及び第２の質量アセンブリを前記主軸に沿ってかつその周
りで往復運動させることを特徴とする請求項１から請求項１６のいずれか１項に記載の医
療用具。
【請求項１８】
　前記圧電要素は、前記第１及び前記第２の質量アセンブリの間に配置されていることを
特徴とする請求項１から請求項１７のいずれか１項に記載の医療用具。
【請求項１９】
　ターゲット領域の合成画像データを生成する方法であって、
　導入された構造を含むターゲット領域で行われる測定から取得された第１のデータを受
信する段階と、
　前記ターゲット領域の画像データを含む第２のデータを受信する段階と、
　前記第１のデータに基づいて前記構造の位置又は該構造の位置の表現を決定する段階と
、
　前記第２のデータから前記構造又は該構造の一部分の位置の決定された表現を含む前記
ターゲット領域の合成画像データを生成する段階と、
　を含むことを特徴とする方法。
【請求項２０】
　前記第１のデータ及び第２のデータは医療画像データであり、前記構造は医療デバイス
又は用具であることを特徴とする請求項１９に記載の方法。
【請求項２１】
　前記第１のデータ及び／又は第２のデータは、超音波データ、特に超音波画像データを
含むことを特徴とする請求項１９又は請求項２０に記載の方法。
【請求項２２】
　結合されたドップラー及びＢモード超音波画像データからドップラー超音波画像データ
を抽出する段階を含むことを特徴とする請求項２１に記載の方法。
【請求項２３】
　計算画像データを生成する段階と、
　前記第２のデータ及び該計算画像データから前記ターゲット領域の合成画像データを生
成する段階と、を含むことを特徴とする請求項１９から請求項２２のいずれか１項に記載
の方法。
【請求項２４】
　前記計算画像データは、前記第１のデータを構造データに当て嵌めることによって生成
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されることを特徴とする請求項２３に記載の方法。
【請求項２５】
　前記第１のデータは、第１の画像データであり、
　マトリックス照合又はパターン照合して、第１の画像と構造データの間の最大一致を決
定する段階を含むことを特徴とする請求項２４に記載の方法。
【請求項２６】
　前記第１のデータは、第１の画像データであり、
　前記構造の位置を決定する段階は、第１の画像データの終点又は１つよりも多い終点を
決定する段階を含むことを特徴とする請求項１９から請求項２５のいずれか１項に記載の
方法。
【請求項２７】
　前記合成画像データを更新する段階と、
　任意的に一連の生成された合成画像データからビデオ画像データを生成する段階と、を
含むことを特徴とする請求項１９から請求項２６のいずれか１項に記載の方法。
【請求項２８】
　前記第２のデータから前記構造の位置の決定された表現を含む前記ターゲット領域の合
成画像を生成する段階を含むことを特徴とする請求項１９から請求項２７のいずれか１項
に記載の方法。
【請求項２９】
　被験者の第１及び第２の医療画像データを取得する段階を含むことを特徴とする請求項
１９から請求項２８のいずれか１項に記載の方法。
【請求項３０】
　ターゲット領域を画像化する方法であって、
　導入された構造を含むターゲット領域の測定を行うことによって第１のデータを取得す
る段階と、
　前記ターゲット領域の画像データを含む第２のデータを取得する段階と、
　前記第１のデータに基づいて前記構造の位置又は該構造の位置の表現を決定する段階と
、
　前記第２のデータと前記構造又は該構造の一部分の決定された表現とから前記ターゲッ
ト領域の合成画像データを生成する段階と、
　を含むことを特徴とする方法。
【請求項３１】
　前記第１のデータ及び第２のデータは、同時に又はほぼ同時に取得されることを特徴と
する請求項２９又は請求項３０に記載の方法。
【請求項３２】
　医療用具又は医療デバイスを被験者の中に導入する段階を含むことを特徴とする請求項
１９から請求項３１のいずれか１項に記載の方法。
【請求項３３】
　前記導入された構造を超音波で作動させる段階を含むことを特徴とする請求項３２に記
載の方法。
【請求項３４】
　前記導入された構造を約１００μｍ、５０μｍ、又は３０μｍ未満の振幅で往復運動さ
せる段階を含むことを特徴とする請求項３３に記載の方法。
【請求項３５】
　前記導入された構造を軸線の周りにかつそれに沿って往復運動させる段階を含むことを
特徴とする請求項３３又は請求項３４に記載の方法。
【請求項３６】
　ターゲット領域の合成画像データを生成するための装置であって、
　導入された構造を含むターゲット領域の第１のデータを受信し、該ターゲット領域の画
像データを含む第２のデータを受信し、該第１のデータに基づいて該構造の位置を決定し
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、かつ該第２のデータと該構造又は該構造の一部分の決定された表現とから該ターゲット
領域の合成画像データを生成するように作動可能な処理リソース、
　を含むことを特徴とする装置。
【請求項３７】
　前記処理リソースによって受信されることになる第１及び／又は第２のデータを取得す
るように構成された医療撮像デバイスを含むことを特徴とする請求項３６に記載の装置。
【請求項３８】
　ターゲット領域の中に導入するための構造、特に医療用具又は医療デバイスを含むこと
を特徴とする請求項３６又は請求項３７に記載の装置。
【請求項３９】
　超音波作動式医療用具を含むことを特徴とする請求項３８に記載の装置。
【請求項４０】
　請求項３６から請求項３９のいずれか１項に記載の合成画像を生成するための装置と、
　請求項１から請求項１８のいずれか１項に記載の医療用具と、
　を含むことを特徴とする医療システム。
【請求項４１】
　超音波画像化システム、超音波プローブ、及び超音波作動式超音波針を含むことを特徴
とする請求項４０に記載の医療システム。
【請求項４２】
　治療又は手術の方法であって、
　請求項１から請求項１８のいずれか１項に記載の超音波作動式医療用具のプローブ部材
を被験者の中に導入する段階と、
　前記プローブ部材を含む前記被験者のターゲット領域の画像を取得する段階と、
　請求項１９から請求項３５のいずれか１項に記載の方法によって前記ターゲット領域の
合成画像データを生成する段階と、
　を含むことを特徴とする方法。
【請求項４３】
　医療用具の本体であって、
　第１の質量アセンブリ及び第２の質量アセンブリと、
　主軸に沿って前記第１及び第２の質量アセンブリの間で往復運動を引き起こすように作
動可能な圧電要素と、
　請求項１から請求項１８のいずれか１項に記載の医療用具を形成するように、前記第１
の質量アセンブリをプローブ部材に解除可能かつ固定的に結合するための接続装置と、
　を含むことを特徴とする本体。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、医学的介入の改善に関し、ある一定の事例では、画像データ、特に医学的介
入又は処置中に取得されるデータの生成に関する。本発明はまた、画像化されるターゲッ
ト領域内の構造の可視性及びそれを強化することができる方法に関する。
【背景技術】
【０００２】
　被験者の医療画像は、解釈することが困難な情報を含む可能性があり、情報が医療画像
に提示される方式は、非常に重要なものである可能性がある。
【０００３】
　異なるタイプの医療画像は、画像化される領域内の異なる特徴に敏感である。例えば、
ＭＲＩ又は超音波撮像は、軟組織に敏感であり、より緻密な骨組織に対するＸ線撮像及び
ドップラー撮像方法は、動きに敏感である。しかし、単一タイプの画像内の重要又は関連
情報の全てを明瞭に可視化することは可能ではない場合がある。例えば、軟組織の特徴を
示すように最適化された画像内の針又は医療デバイスのような導入された構造の正確な位
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置を位置付けることは困難である可能性がある。
【先行技術文献】
【非特許文献】
【０００４】
【非特許文献１】Ｚｅｌｌ他、２００７
【非特許文献２】ＭｃＬｅｏｄ他、２０１０
【非特許文献３】Ｃｏｒｎｅｒ及びＧｒａｎｔ，２０１２
【非特許文献４】Ｃａｒｒ他、２００１
【非特許文献５】Ｋａｔａｏｋａ他、２００２
【非特許文献６】Ｏｋａｍｏｒａ、Ｓｉｍｏｎｅ、及びＯ’Ｌｅａｒｙ、２００４
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００５】
　異なるタイプの画像を並べて又は重ねて表示することは、特にリアルタイムで変化する
画像を見る時に画像を読み取ることを困難にする場合があり、又は重要な情報を曖昧にす
る場合があり、医療画像内の情報の可視化を改善する方法及び装置の必要性が存在する。
【課題を解決するための手段】
【０００６】
　本発明の第１の態様によって、ターゲット領域の合成画像データを生成する方法を提供
し、本方法は、導入された構造を含むターゲット領域で取られた測定から取得される第１
のデータを受信する段階と、ターゲット領域の画像データを含む第２のデータを受信する
段階と、第１のデータに基づいて構造の位置又は位置の表現を決定する段階と、第２のデ
ータから構造の又は構造の一部分の位置の決定された表現を含むターゲット領域の合成画
像データを生成する段階とを含む。
【０００７】
　すなわち、合成画像データは、第２のデータから生成され、構造の又は構造の少なくと
も一部の位置を表す追加のデータを含む。これは、第１及び第２のデータの一緒の表示が
可能でないか又は望ましくない場合に特に有利である場合がある。例えば、第１及び第２
のデータの一緒の表示は、第１のデータから生成される画像が、第２のデータから生成さ
れる画像の一部又は全てを曖昧にすると考えられる場合（又は逆も同じ）、又は一方又は
他方の画像の解釈が、例えば、対比効果、画像アーチファクト、ノイズ又は他の外来情報
に起因してより困難であると考えられる場合に可能でないか又は望ましくない場合がある
。
【０００８】
　構造の位置の表現は、構造の全て又は一部の位置のあらゆる指標、例えば、構造の全て
又は一部のシルエット、仮想線、輪郭、又はレンダリング、カーソル、十字線、又は頂点
、又は先端、又はこれらの各々の１つ又はそれよりも多く又はその組合せを含むことがで
きる。
【０００９】
　第１のデータは、第１の画像データとすることができ、従って、本方法は、ターゲット
領域の第１の画像データを受信する段階と、ターゲット領域の第２の画像データを受信す
る段階とを含むことができる。
【００１０】
　第１及び第２のデータは、同時に又は順番に受信することができる。第１及び第２のデ
ータは、あらゆる順序で受信することができ、構造の位置を決定する段階は、第２のデー
タを受信する段階の前又は後に行うことができる。
【００１１】
　第１のデータ及び／又は第２のデータは、医療データ又は医療画像データとすることが
できる。ターゲット領域は、被験者（患者のような）の領域とすることができる。構造は
、医療デバイス又は用具とすることができる。従って、本方法は、第２のデータに関連す
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る画像内でそれ以外では明瞭に見えない場合がある被験者内の医療用具又はデバイスの位
置を表す計算画像を示す被験者の合成画像を生成する段階を提供することができる。
【００１２】
　例えば、第１のデータ及び／又は第２のデータは、超音波検査データ（超音波データ、
弾性画像データ又は音響放射データなど）又は光学画像データ（拡散光学画像データ又は
Ｒａｍａｎ画像データなど）又は放射線画像データ（Ｘ線、ＣＴ又はＰＥＴ画像データな
ど）、又は磁気又は電子画像データ（電気脳波画像データ、電気磁気脳波画像データ又は
ＭＲＩ画像データなど）を含むことができる。
【００１３】
　第１及び第２の画像データの少なくとも一方又はその両方の一部の実施形態は、超音波
画像データを含むことができる。第１の画像データは、ドップラー超音波データを含むこ
とができ、第２の画像データは、Ｂモード超音波データを含むことができる。第１の画像
データは、ドップラー及びＢモード超音波データの両方を含むことができる。
【００１４】
　代替実施形態において、第１及び第２のデータは、地質データ、地質画像データ、大気
画像データとすることができ、又は材料画像データとすることができる。
【００１５】
　第１の画像データは、第２の画像データに相補的とすることができる。例えば、第１の
画像データは、第２の画像データよりも多くの構造に関する情報を含むことができ、第２
の画像データは、第１の画像データよりも多くのターゲット領域に関する情報を含むこと
ができる。
【００１６】
　第１の画像データ及び／又は第２の画像データは、追加の画像データと一緒に受信する
ことができ、本方法は、第１及び／又は第２の画像データを追加の画像データから抽出す
る段階を含むことができる。例えば、第１の画像データ及び第２の画像データは、一緒に
（例えば、同じ画像の一部として）受信することができ、本方法は、これらから第１の画
像データ及び／又は第２の画像データを抽出する段階を含むことができる。
【００１７】
　第１／第２の画像データは、閾値化によって追加の画像データから抽出することができ
る。例えば、本方法は、閾値を超える強度／振幅値を有するデータの抽出と、閾値を超え
るグレイスケール又はＲＢＧ値又は閾値を超える量だけ平均値から外れるＲＧＢ値を有す
るピクセル又はボクセルの抽出とを含むことができる。これに代えて又はこれに加えて、
本方法は、エッジ分析によるか又はいずれかの他の適切なデータ抽出方法によるデータの
抽出を含むことができる。
【００１８】
　例えば、第１の画像データは、例えば、ドップラー超音波画像及びＢモード超音波画像
を含む画像の形態でＢモード超音波画像データと一緒に受信したドップラー画像データと
することができ、本方法は、結合されたドップラー及びＢモード超音波画像データからド
ップラー超音波画像データを抽出する段階を含むことができる。
【００１９】
　本方法は、例えば、圧縮アルゴリズムを実行することによって第１の画像データ（又は
追加の画像データと一緒に第１の画像データ）を変形する段階、ＲＧＢからグレイスケー
ルフォーマットへの変形を行う段階、位相データからマグニチュード又はパワーデータに
変換する段階、ぼかしアルゴリズムを実行する段階、又は当業者に公知のいずれかの他の
適切な変形を含むことができる。
【００２０】
　本方法は、第１の画像データの範囲を選択する段階を含むことができる。例えば、閾値
（これは抽出に使用する閾値と同じか又は異なる場合がある）を超えるデータ値を有する
データを含むデータ範囲を選択することができ、又は閾値を超える平均値又は中央値を有
するデータ値を含むデータ範囲を選択することができ、又はデータ点の予め決められた割
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合が閾値を超えるデータ値を有するデータ範囲を選択することができる。
【００２１】
　選択、抽出、及び／又は変形は、処理デマンドを低減し、かつ画像をより急速に又はよ
り少ない処理パワーで生成することを可能にするために行うことができる。選択、抽出、
及び／又は変形は、例えば、計算画像データが生成されるデータ内のノイズの量を低減す
ることにより、計算画像の計算の正確性又は精度を改善するために行うことができる。
【００２２】
　第１のデータに基づいて構造の位置を決定する段階は、第１のデータから距離を決定す
る段階を含むことができる。例えば、送受信機からの構造の距離に対応する信号は、Ａモ
ード超音波データから決定することができる。
【００２３】
　本方法は、計算画像データを生成する段階と、第２のデータ及び計算画像データからタ
ーゲット領域の合成画像データを生成する段階とを含むことができる。
【００２４】
　計算画像データは、第１のデータ（これは、選択、抽出、及び／又は変形された第１の
画像データである場合がある）を構造データに当て嵌めることによって生成することがで
きる。構造データは、構造の特性（例えば、構造のサイズ又は形状、又は構造のエッジ又
はコーナの位置）を反映し、かつ構造の位置を決定するために第１のデータに当て嵌める
ことができる。
【００２５】
　例えば、構造は、１つ又はそれよりも多くの真っ直ぐなエッジを含むことができ、構造
データは、１つ又はそれよりも多くの真っ直ぐなエッジの周りのテンプレート又はマスク
を含むことができる。構造データは、構造のテンプレート又はマスク、構造の周囲の周り
又は周囲の一部のテンプレート又はマスクを含むことができる。
【００２６】
　当て嵌める段階は、第１の画像データ（これは、選択、抽出、及び／又は変形されてい
る場合がある）と構造データとの間の最大対応を決定する段階を含むことができる。
【００２７】
　本方法は、構造データの変形又は複数の変形を行って最大対応を決定する段階を含むこ
とができる。本方法は、構造データの複数の変形を行う段階と、構造データ及び／又は構
造データの変形の一部又は全てと第１の画像データとの間の対応を決定して最大対応を決
定する段階とを含むことができる。
【００２８】
　本方法は、最大対応を決定するマトリックス照合又はパターン照合を含むことができる
。
【００２９】
　その（又は各）変形は、構造データの回転変形、位置変形（すなわち、構造データの座
標位置を変化させるための）、又はスケール変形（すなわち、第１の画像データの座標系
に対して）とすることができる。
【００３０】
　本方法は、構造データの回転変形又は複数の回転変形を行う段階を含むことができる。
【００３１】
　計算画像は、主成分分析（ＰＣＡ）又は多重線形ＰＣＡ成分分析又は因子分析のような
第１の画像データ（これは、選択、抽出、及び／又は変形されている場合がある）の相関
変数分析に基づいて生成することができる。分析は、構造のエッジ、コーナ、又は寸法の
ような構造の特性に基づく場合がある。
【００３２】
　従って、構造の位置に関する位置情報は、構造データを第１のデータに照合させること
から取得することができる。
【００３３】
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　位置情報は、向き情報を含むことができる。向き情報は、構造のエッジの向き又は傾斜
、又は位置情報（構造の頂点の位置など）又はスケール情報（構造の頂点又はエッジの相
対位置など）を含むことができる。
【００３４】
　構造の位置を決定する段階は、第１の画像データの終点又は１つよりも多い終点を決定
する段階を含むことができる。終点は、構造のエッジ、コーナ、又は端部のような構造の
一部に対応することができる。
【００３５】
　終点は、位置情報に基づいて第１の画像データに対して閾値又は他の適切な分析を行う
ことによって決定することができる。一部の実施形態において、終点は、相関変数分析又
は最大対応の決定から導出される経路に沿って閾値分析（非ゼロＰＲＧ又はグレイスケー
ルピクセル／ボクセル値に対して）を行うことによって決定することができる。
【００３６】
　終点は、第１の画像データの全てから決定され、又は第１の画像データの選択、例えば
、抽出、選択、又は変形された第１の画像データに対して決定することができる。
【００３７】
　選択、抽出及び変形、終点決定、及び当て嵌めは、あらゆる順序で行うことができる。
【００３８】
　本方法は、構造データを第１の画像データに当て嵌める段階、次に、終点を決定する段
階及び／又は抽出する段階を含むことができ、及び／又は本方法は、第１の画像データを
選択、抽出、及び／又は変形する段階、及び次にそれに構造データを当て嵌める段階を含
むことができる。
【００３９】
　本方法は、合成画像データを更新する段階（すなわち、更新合成画像データを生成する
段階）を含むことができる。本方法は、一連の生成合成画像データからビデオ画像データ
を生成する段階を含むことができる。
【００４０】
　第１の画像データ、第２の画像データ、計算画像データ、及び／又は合成画像データは
、画像化装置から出力されるフォーマットでの生データのような画像を生成することがで
きるデータとすることができる。第１の画像データ、第２の画像データ、計算画像データ
、及び／又は合成画像データは、画像ファイルフォーマット（例えば、ＰＮＧ、ＪＰＥＧ
、ＧＩＦ、ＴＩＦＦ、ＢＭＰ、その他）又はビデオファイルフォーマット（例えば、ＭＰ
ＥＧ、ＡＶＩ、ＭＰ４、３ＧＰ、その他）の画像又はデータとすることができる。
【００４１】
　従って、本方法は、第２のデータから構造の又は構造の一部分の位置の表現を含むター
ゲット領域の合成画像を生成する段階を含むことができる。表現は、例えば、構造の全て
又は一部のシルエット、仮想線、輪郭、又はレンダリング、カーソル、十字線、頂点、又
は先端、又はこれらの各々の１つよりも多く、又はその組合せを含むことができる。
【００４２】
　第１の画像データ、第２の画像データ、計算画像データ、及び／又は合成画像データは
、２Ｄ画像データ又は３Ｄ画像データとすることができる。
【００４３】
　本方法は、例えば、断層撮影によって３Ｄ画像データから２Ｄ画像データを生成する段
階を含むことができる。
【００４４】
　本方法は、合成画像（合成画像データから導出されたもの）を表示する段階を含むこと
ができる。合成画像は、表示スクリーン上に表示することができる。
【００４５】
　構造の位置の表現は、合成画像の全て又は一部のみの上に表示することができる。表現
は、時間の一部又は常時表示することができる。例えば、表現は、キーボード入力又はカ
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ーソルの移動のようなユーザ指令の結果として表示することができ、又は表現は、断続的
とすることができる。
【００４６】
　本方法は、リアルタイムとすることができる一連の更新合成画像（例えば、ビデオ）を
表示する段階を含むことができる。
【００４７】
　本方法は、一連の生成合成画像データからビデオ画像データを生成する段階を含むこと
ができる。従って、本方法は、ターゲット領域内の構造の位置を対話形式で観察かつ制御
する段階を提供することができる。
【００４８】
　本方法は、第１及び第２のデータを取得する段階を含むことができる。本方法は、被験
者の第１及び第２の医療画像データを取得する段階を含むことができる。
【００４９】
　従って、本発明は、導入された構造を含むターゲット領域の測定を行うことによって第
１のデータを取得する段階と、ターゲット領域の画像データを含む第２のデータを取得す
る段階と、第１のデータに基づいて構造の位置又は位置の表現を決定する段階と、第２の
データから、第１のデータから導出された構造の又は構造の一部分の位置の決定された表
現に関連するデータを含むターゲット領域の合成画像データを生成する段階とを含むター
ゲット領域、例えば、被験者のターゲット領域を画像化する方法まで拡張される。
【００５０】
　第１のデータは、第１の画像化技術に関連する第１の画像データとすることができ、第
２のデータは、第２の画像化技術に関連する第２の画像データを含むことができる。これ
に代えて、第１及び第２のデータは、同じ画像化技術に関連する場合があり、かつ例えば
順番に画像データを取得するか又は異なる設定を使用することによって取得するか又は取
得可能である場合がある。
【００５１】
　第１及び第２のデータは、同じか又は異なる画像化装置から取得するか又は取得可能で
ある場合がある。
【００５２】
　第１及び第２のデータは、同時に又はほぼ同時に、すなわち、同じ時間に又は１秒足ら
ず又はビデオの連続フレームの間の時間の分数のような短く離間した時間に取得すること
ができる。従って、合成画像データは、第２のデータを取得した時の構造の位置を表す計
算画像データを含むことができる。
【００５３】
　本方法は、ターゲット領域の中に構造を導入する段階を含むことができる。本方法は、
針又はドリルのような医療用具又は医療デバイスを被験者の中に導入する段階を含むこと
ができる。従って、本方法は、一部の実施形態ではリアルタイムでターゲット領域の中に
導入された構造の位置の可視化を改善することができる。
【００５４】
　従って、第２の態様において、被験者のターゲット領域の中に構造を導入する段階と、
ターゲット領域の測定を行うことによって第１のデータを取得する段階と、ターゲット領
域の画像データを含む第２のデータを取得する段階と、第１のデータに基づいて構造の位
置又は構造の位置の表現を決定する段階と、第２のデータから構造又は構造の一部分の決
定された位置の表現に関連するデータを含むターゲット領域の合成画像データを生成する
段階とを含む治療又は手術の方法を提供する。
【００５５】
　本方法は、導入された構造を超音波で作動させる段階を含むことができる。超音波作動
は、Ｂスキャン又はドップラー超音波のような画像化方法に対して構造の可視性を改善し
、それによって決定された位置の正確性又は感度を改善することが見出されている。
【００５６】
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　本方法は、導入された構造（被験者の中に導入された医療用具のプローブ部材など）を
約５０μｍ未満又は更に３０μｍ未満のような約１００μｍ未満の振幅で往復運動させる
段階を含むことができる。小さい振幅による構造の往復運動は、例えば、超音波作動式ド
リル又は外科メスと比べて、ドップラー超音波のような動き感応画像化方法との併用にお
いて構造の決定された位置の正確性を改善することが見出されている。
【００５７】
　本方法は、導入された構造を軸線の周りかつそれに沿って往復運動させる段階を含むこ
とができる。
【００５８】
　本発明の第３の態様によって、ターゲット領域の合成画像データを生成するための装置
を提供し、装置は、導入された構造を含むターゲット領域の第１のデータを受信し、ター
ゲット領域の画像データを含む第２のデータを受信し、第１のデータに基づいて構造の位
置又は位置の表現を決定し、第２のデータから第１のデータに基づいて構造の又は構造の
一部分の決定された位置を表すデータを含むターゲット領域の合成画像データを生成する
ように作動可能な処理リソースを含む。
【００５９】
　装置又は特に処理リソースは、第１の態様又は第２の態様の方法を実施するように構成
することができる。
【００６０】
　装置は、プロセッサ、又は処理リソースとして一緒に機能する１つよりも多いプロセッ
サを含むことができる。
【００６１】
　装置は、１つ又はそれよりも多くのデータストレージデバイスを含むことができる。装
置は、第１及び／又は第２のデータ、構造データ、計算画像データ及び／又は合成画像デ
ータを受信して格納するように構成されたデータストレージデバイスを含むことができる
。
【００６２】
　装置は、合成画像データを出力するように構成することができる。装置は、合成画像デ
ータをデータストレージデバイスに出力し、又は合成画像データをコンピュータのような
別の装置に又はネットワークにわたって出力又は送信するように構成することができる。
【００６３】
　装置は、表示スクリーンのような画像表示デバイスを含むことができ、処理リソースは
、合成画像データを画像表示デバイスに出力ように構成することができる。
【００６４】
　装置は、処理リソース上で実行するか又は実行可能なソフトウエアコードを含むことが
できる。ソフトウエアは、処理リソースにアクセス可能なコンピュータ可読ストレージ媒
体にソフトウエアコードとして格納することができる。装置は、ソフトウエアコードを格
納するコンピュータ可読ストレージ媒体を含むことができる。
【００６５】
　本発明の更に別の態様によって、好ましくはコンピュータ可読媒体上のコンピュータプ
ログラムを提供し、プログラムは、本方法のいずれかを実施する際に使用するため及び／
又は本明細書で定める装置と共に使用されるコード又は命令を有する。
【００６６】
　本発明の更に別の態様によって、本方法のいずれかを実施し及び／又は本明細書に説明
する装置と共に使用されるようになったコンピュータベース又は実施型システムを提供す
る。
【００６７】
　装置及び特に処理リソースは、１つ又はそれよりも多くの撮像デバイスからデータを受
信するように構成することができる（例えば、撮像デバイスが取得するデータを格納する
ネットワーク上で又はデータストレージデバイスから直接的に又は間接的に）。
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【００６８】
　一部の実施形態において、装置は、撮像デバイスを含むことができる。撮像デバイスは
、処理リソースによって受信される第１及び／又は第２の画像データを取得するように適
応させることができる。
【００６９】
　撮像デバイスは、医療撮像デバイスとすることができる。例えば、装置は、超音波走査
システムの超音波プローブ又は他の構成要素を含むことができる。
【００７０】
　装置は、第１の撮像デバイス（第１のデータを取得するようになっている）及び第２の
撮像デバイス（第２の画像データを取得するようになっている）を含むことができる。
【００７１】
　装置は、ターゲット領域の中への導入のための構造を更に含むことができる。例えば、
装置は、ドリル又は針又はチューブを含むことができる。構造は、被験者の中に挿入又は
埋め込むための医療用具又は医療デバイスとすることができ又はその一部を形成すること
ができる。装置は、例えば、内視鏡処置に使用するための針、カニューレ、生検ツール、
トロカール、又は器具を含むことができる。装置は、案内式画像化処置のためのシステム
とすることができ又はその一部を形成することができる。
【００７２】
　装置は、振動医療デバイス又は用具を含むことができる。医療デバイス／用具は、振動
又は往復運動構成要素を含むことができる。医療デバイス／用具は、電気機械的に作動さ
せることができる。
【００７３】
　装置は、超音波作動式医療用具を含むことができる。
【００７４】
　拡散ＭＲＩ、レーザドップラー流量測定法、及びドップラー超音波検査法のような画像
化技術は、動きに敏感であり、導入された医療デバイス又は用具の動きは、そのような技
術から生成された画像で見ることができる。しかし、導入された医療デバイス／用具の動
きは、動き感応画像化においてアーチファクトに関連する場合があり、又はターゲット領
域の周囲部分の動きを誘起する場合があり、これも、動き感応画像化によって見ることが
できる。例えば、振動する針又はドリルは、Ｂモード超音波画像内よりも被験者のドップ
ラー超音波画像で遥かに明瞭に見ることができるが、ドップラー超音波画像内のその正確
な位置は、周囲組織又は画像アーチファクトにおける動きから生じる信号によって曖昧に
なる場合がある。
【００７５】
　本発明の方法及び装置は、動き感応画像化技術により、振動する（又はそうでなければ
移動する）医療デバイス／用具の位置をより精密に又は正確に決定することを可能にする
。これは、臨床状況において非常に重要であると考えられる。
【００７６】
　本発明の第４の態様によって、第１の質量アセンブリ及び第２の質量アセンブリと、主
軸に沿って第１及び第２の質量アセンブリ間で往復運動を引き起こすように作動可能な圧
電要素と、第１の質量アセンブリに固定的に結合された（及び従って第２の質量アセンブ
リに対して移動可能な）プローブ部材とを含む超音波作動式医療用具を提供する。
【００７７】
　医療用具は、本体を含むことができ、本体は、第１及び第２の質量アセンブリ及び圧電
要素を含むことができる。第１の質量アセンブリは、主軸に沿って本体に対して移動可能
にすることができる。
【００７８】
　本体は、主軸に沿って延びるチャネルを定めることができる。第１及び第２の質量アセ
ンブリは、主軸に沿って延びるチャネルの少なくとも一部を定めることができる。
【００７９】
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　プローブ部材は、チャネルに受け入れることができる。
【００８０】
　医療用具は、生検ツール、キュレット、針（例えば、皮下注射針）、ドリル、カニュー
レ、トロカール、内視鏡、又は内視鏡的処置に使用するための器具のような経皮的処置に
使用するためのプローブ部材を含むことができる。従って、プローブ部材は、例えば、生
検ツール、キュレット、針（例えば、皮下注射針）、ドリル、カニューレ、トロカール、
又は他の細長いプローブとすることができる。
【００８１】
　本発明に使用するのに様々なサイズを適切とすることができるが、望ましくは、本発明
は、約０．５ｍｍ～１．５ｍｍの直径を有する用具に関する。プローブ部材は、超音波画
像化処置に使用するための音波発生針のように音波発生式とすることができる。
【００８２】
　使用中に、主軸に沿った往復運動に伴って圧電要素の作動によってプローブ部材を振動
させることができる。超音波周波数で駆動される振動（約１０ｋＨｚ又はそれよりも高い
範囲）は、プローブ部材を被験者の中に導入するのに（例えば、皮膚又は膜を通るのに）
必要な貫通力を低減し、付着物を低減する。超音波作動式プローブ部材は、超音波画像化
又はドップラー超音波画像化のような特定のタイプの医療画像化において可視性を増大さ
せていることも見出されている。
【００８３】
　医療用具は、本体を含むことができる。
【００８４】
　チャネルは、本体の長さに沿って延びることができる。
【００８５】
　プローブ部材は、チャネルの各端部で本体から延びることができる。
【００８６】
　本体よりも大きい長さを有するプローブ部材（例えば、針又はカニューレ）は、本体の
各端部を超えて延びるように、第１の質量アセンブリに固定的に結合することができる。
プローブ部材への接続は、従って、本体又はチャネル又はボアのいずれの部分とも接触す
る必要なく確立することができるので、本体を殺菌する必要性を低減又は排除する。これ
は、針又はカニューレのような管状プローブ部材の間で流体接続を確立するために特に有
益なものである。
【００８７】
　医療用具は、主軸に沿って延びるボアを含むことができ、プローブ部材は、ボアで受け
入れることができる。本体は、主軸に沿って延びる貫通ボアを有することができる。
【００８８】
　従って、本発明は、第１の質量アセンブリ及び第２の質量アセンブリ、並びに第１及び
第２の質量アセンブリの間で主軸に沿って往復運動を引き起こすように作動可能な圧電要
素を有する本体と、主軸に沿って延びるチャネルと、チャネルに受け入れられ、第１の質
量アセンブリに固定的に結合され、チャネルの各端部で本体から延びるプローブ部材とを
含む超音波作動式医療用具まで拡張される。
【００８９】
　医療用具は、プローブ部材を第１の質量アセンブリに結合し、好ましくは、解除可能に
結合するための接続装置を含むことができる。第１の質量アセンブリは、接続装置を含む
ことができる。
【００９０】
　接続装置は、プローブ部材と係合状態になるように移動可能な係合部材を含み、それに
よってプローブ部材を第１の質量アセンブリに結合することができる。
【００９１】
　プローブ部材は、具体的には接続手段と結合するようになっている必要はなく、接続装
置は、使い捨て針、カニューレなどのような標準的なプローブ部材を第１の質量アセンブ
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リに結合することを可能にすることができる。これに加えて、係合部材の運動の範囲は、
単一用具を複数のタイプ又はサイズのプローブ部材に使用することができるように、様々
なサイズのプローブ部材に係合するのに十分であるとすることができる。
【００９２】
　従って、本発明は、主軸に沿って延びるチャネルを定める第１の質量アセンブリ及び第
２の質量アセンブリ、及び第１及び第２の質量アセンブリの間で主軸に沿って往復運動を
引き起こすように作動可能な圧電要素と、プローブ部材を第１の質量アセンブリに固定的
に結合するための移動可能な係合部材を含む接続装置と、チャネルに受け入れられ、係合
部材によって第１の質量アセンブリに固定的に結合されたプローブ部材とを含む超音波作
動式医療用具まで拡張される。
【００９３】
　プローブ部材は、係合部材との摩擦によって第１の質量素子に固定的に結合することが
できる。
【００９４】
　係合部材は、プローブ部材との締まり嵌めを形成することができる。
【００９５】
　係合部材は、プローブ部材と係合状態になるように半径方向に移動可能にすることがで
きる。一部の実施形態において、プローブ部材の少なくとも一部分は、ほぼ円筒形である
。
【００９６】
　半径方向に移動可能な係合部材は、クランプ圧を均等にプローブ部材に印加するように
構成され、それによってプローブ部材の損傷の危険性を低減することができる。
【００９７】
　半径方向に移動可能なプローブ部材は、軸線の周りに均等に分配することができる。
【００９８】
　接続装置は、少なくとも２つ又は少なくとも３つの係合部材を含むことができる。
【００９９】
　係合部材は、クランプ力を分配するためにプローブ部材の長さに沿って係合するように
構成することができる。
【０１００】
　係合部材は、弾力的に付勢することができる。係合部材は、チャネルから離れるように
弾力的に付勢することができる。
【０１０１】
　係合部材は、別々とすることができ、又は単一材料片から形成することができる。
【０１０２】
　一部の実施形態において、接続装置は、プローブ部材を単一手動操作によって第１の質
量アセンブリに結合するように構成される。すなわち、接続装置は、プローブをチャネル
の中に導入してこれから取り外すことができる第１の構成から単一手動操作によってプロ
ーブ部材を第１の質量アセンブリに固定的に結合する第２の構成に変えることができる。
【０１０３】
　単一手動操作、すなわち、係合部材又はロッキング部材を把持し、単一の動きを実行す
ることによって可能な操作は、迅速かつ確実に実施することができる。これは、臨床設定
において特に重要なものである。これに加えて、締めつけ過ぎ又は締めつけ不足の可能性
を低減する。
【０１０４】
　従って、本発明はまた、主軸に沿って延びるチャネルを定める第１の質量アセンブリ及
び第２の質量アセンブリと、第１及び第２の質量アセンブリの間で主軸に沿って往復運動
を引き起こすように作動可能な圧電要素と、プローブ部材を第１の質量アセンブリに固定
的に結合するために単一手動操作によって第１の質量アセンブリにプローブ部材を結合す
るように構成された接続装置とを含む超音波作動式医療用具まで拡張される。
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【０１０５】
　接続装置は、係合部材をプローブ部材と係合状態にするために係合部材に対して移動可
能なロッキング部材を含む。
【０１０６】
　接続装置は、係合部材に対してロッキング部材を移動することによってプローブ部材を
第１の質量アセンブリに結合するように構成することができる。プローブ部材は、単一手
動操作によって係合部材に対してロッキング部材を移動することによって第１の質量アセ
ンブリに結合することができる。
【０１０７】
　ロッキング部材は、係合部材に対して回転可能にすることができる。係合部材がプロー
ブ部材と緩く接触すると、旋回の一部（例えば、旋回の半分又はより好ましくは、旋回の
４分の１）だけのロッキング部材の回転は、接続装置を第２の構成に置くのに十分である
。回転可能なロッキング又は係合部材を把持（例えば、親指と人差し指の間で）し、旋回
の一部により旋回させて、結合を完了するために部材を解除して再び把持する必要なく、
プローブ部材を第１の質量アセンブリに結合することができる。従って、プローブ部材は
、迅速かつ確実な単一手動操作によって結合することができる。
【０１０８】
　これに代えて又はこれに加えて、ロッキング部材は、例えば、主軸に沿って（及び／又
はその周囲に）係合部材に対して摺動可能にすることができる。例えば、ロッキング部材
は、先細カップを含むことができ、係合部材は、先細カップに対して主軸に沿って摺動可
能にすることができる。
【０１０９】
　接続装置は、チャック又はコレットを含むことができる。チャック又はコレットは、様
々な外径を有するプローブ部材を受け入れるように適応させることができる。
【０１１０】
　ロッキング部材は、コレットの周りにネジ込むことができ、又はコレットに対して摺動
可能にすることができる。
【０１１１】
　ロッキング部材及び係合部材は、対向する先細面を有することができる。
【０１１２】
　ロッキング部材に対する係合部材の動きは、指標付けすることができる。例えば、ロッ
キング又は係合部材は、カム又は隆起を含むことができ、それによってロッキング及び係
合部材の相対運動は、カム又は隆起から離れる付勢力である。従って、使用中に、ロッキ
ング部材は、係合部材に対して（第１及び第２の構成の間で）滑らかに移動せず、所定位
置にプローブ部材をロックするほど十分な力を印加している時に、ユーザは動きに対する
抵抗の変化を感じる。
【０１１３】
　係合部材及びロッキング部材の相対運動は、例えば、ボール及び戻り止めクラッチ機構
によって制限されたトルクとすることができる。
【０１１４】
　医療用具は、約５０μｍ未満又は更に３０μｍ未満のような約１００μｍ未満の振幅で
主軸に沿ってプローブ部材を往復運動させるように構成することができる。一部の実施形
態において、プローブ部材は、約１０μｍ未満の振幅で主軸に沿って往復運動する。
【０１１５】
　超音波作動は、上述では被験者のターゲット領域へのエネルギの送出に関連付けられた
（例えば、超音波作動式外科メス又はドリル）。従って、運動の振幅は、通常は最適化さ
れ、できるだけ多くのエネルギを送出し、従って、公知のデバイスのプローブ部材は、潜
在的に数百ミクロンの範囲でできるだけ大きい振幅と共に移動する。しかし、そのような
振幅は、Ｂスキャン又はドップラー超音波のような動き感応画像化方法ではアーチファク
トを生成することが見出されている。今日では、より小さい範囲の動きが、動き感応画像
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化において超音波作動プローブ部材の可視性を維持しながら、画像化アーチファクトの重
大性を低下させることが見出されている。上述の合成画像データを生成する方法を使用す
るプローブ部材の位置は、プローブ部材がより小さい振幅で往復運動する時により精密に
又は正確に決定することができることも見出されている。
【０１１６】
　運動の振幅は、例えば、第１の質量アセンブリの運動の範囲を制限する端部止め具によ
って機械的に制限することができる。運動の振幅は、圧電要素の最大振れによって制限さ
れる場合がある。運動の振幅は、圧電要素に印加される駆動電圧によって制限される場合
がある。
【０１１７】
　従って、本発明は、第１の質量アセンブリ及び第２の質量アセンブリと、第１の質量ア
センブリに固定的に結合され、３０μｍ未満の振幅で第２の質量アセンブリに対して移動
可能なプローブ部材と、第１及び第２の質量アセンブリの間で主軸に沿って往復運動を引
き起こすように作動可能な圧電要素とを含む超音波作動式医療用具まで拡張される。
【０１１８】
　医療用具の作動は、第１及び第２の質量アセンブリを主軸に沿ってかつその周りで往復
運動させることができる。
【０１１９】
　例えば、圧電要素は、質量アセンブリの間で回転力を与えるように作動可能なモータを
含むことができ、又は第１の質量アセンブリは、屈曲又は圧縮するようになっている場合
があり、又は第１の質量アセンブリの一部分は、軸力を回転運動に伝達するように螺旋状
チャネル内を延びることができる。
【０１２０】
　主軸に沿ったかつその周りの質量アセンブリの往復運動は、使用中に、主軸に沿ってか
つその周りでプローブアセンブリの随伴運動をもたらす。主軸に沿ったかつその周りのプ
ローブ部材の回転は、付着物を低減し、被験者の組織を通るために印加する必要がある力
も低減することが見出されている。これは、低振幅往復運動に対して及び曲がる精密なプ
ローブ部材の使用中に特に重要なものである。
【０１２１】
　医療用具は、第１及び第２の質量アセンブリの間で主軸に沿って往復運動を引き起こす
ことができるあらゆる適切なタイプの圧電要素を含むことができる。例えば、圧電要素は
、１つ又はそれよりも多くのリング、ディスク、又はバーを含むことができる。医療用具
は、Ｌａｎｇｅｖｉｎタイプの変換器、又は１つ又はそれよりも多くの多結晶又は単結晶
変換器を含むことができ、又は二元又は三元セラミック圧電材料、又は有機又はポリマー
圧電材料を含むことができる。圧電要素は、シンバル変換器のような曲げ引張変換器を含
むことができる。
【０１２２】
　圧電要素は、第１及び第２の質量アセンブリに結合することができる。圧電要素は、第
１及び第２の質量アセンブリの間に配置することができる。圧電要素は、ボアの周りに配
置することができる。
【０１２３】
　第１の質量アセンブリは、典型的には、第２の質量アセンブリよりも小さい質量を有す
る。第１の質量アセンブリ対第２の質量アセンブリの比率は、１：１０のような１：７．
５～１２．５のような１：５～２０の領域にあることができる。第１の質量アセンブリ及
びプローブ部材は、共に第２の質量アセンブリよりも低い質量を有することができる。従
って、使用中に、より大きい割合の超音波エネルギが、圧電要素によって第２の質量アセ
ンブリによっても第１の質量アセンブリ及びプローブ部材に伝達される。
【０１２４】
　第１及び／又は第２の質量アセンブリは、部品の集合を含むことができ、又は単一構成
のものとすることができる。
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【０１２５】
　第１及び／又は第２の質量アセンブリは、ボアの少なくとも一部を定めることができる
。
【０１２６】
　第１及び／又は第２の質量アセンブリは、チャネル（又は潜在的にボア）の周りでほぼ
対称とすることができ、かつほぼリングとして形成することができる。
【０１２７】
　第１の質量アセンブリは、プローブ部材に解除可能に結合するための接続装置を含むこ
とができる。従って、プローブ部材は、清浄化のために取り外され、又は使用後に廃棄す
ることができる。
【０１２８】
　本発明の第５の態様において、医療用具の本体を提供し、本体は、第１の質量アセンブ
リ及び第２の質量アセンブリと、主軸に沿って第１及び第２の質量アセンブリの間で往復
運動を引きこすように作動可能な圧電要素と、第１の質量アセンブリをプローブ部材に解
除可能にかつ固定的に結合するための接続装置とを含む。
【０１２９】
　本体は、第４の態様による医療用具を形成するようにプローブ部材に接続することがで
きる。
【０１３０】
　医療用具は、圧電要素に駆動電圧を印加するように作動可能な回路を含むか又はそれに
接続可能とすることができる。例えば、医療用具は、信号発生器を含むか又はそれに接続
可能とすることができる。
【０１３１】
　駆動電圧の振幅及び／又は周波数は、調節可能とすることができる。従って、駆動電圧
の電圧又は振幅は、特定の処置、プローブ部材のタイプ又はサイズ、又はターゲット領域
の機械的特性の要件に従って調節することができる。
【０１３２】
　医療用具は、医療用具と画像化装置とを含む医療システムの一部を形成することができ
る。医療システムは、第３の態様による合成画像を生成するための装置を含むことができ
る。
【０１３３】
　本発明の第６の態様によって、第４の態様の超音波作動式医療用具のプローブ部材を被
験者の中に導入する段階を含む治療又は手術の方法を提供する。本方法は、Ｂモード超音
波画像のような被験者のターゲット領域の画像を取得する段階を含むことができる。本方
法は、第１及び第２の態様の方法によりターゲット領域の合成画像データを生成する段階
を含むことができる。
【０１３４】
　本発明の各態様の更に別の好ましい及び任意的な特徴は、本発明の互いの態様の好まし
い及び任意的な特徴に対応する。
【０１３５】
　本明細書に使用される時の用語「含む」は、「から専ら構成される」又は「他の特徴に
加えて含む」と解釈されるものとする。
【０１３６】
　ここで実施形態を非限定的な例として説明し、かつ以下の図に示す。
【図面の簡単な説明】
【０１３７】
【図１】医療画像化システムの概略図である。
【図２】合成画像データを生成する方法の流れ図である。
【図３】データ抽出の（ａ）前及び（ｂ）後の豚試験被験体における振動針の受信画像デ
ータを示す図である。
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【図４】豚試験被験体における振動針の受信画像データからのデータ選択を示す図である
。
【図５】マトリックス照合及び終点決定により抽出されて選択された第１の画像データの
当て嵌め、構造の表現の生成、及び表現及び第２の画像データからの合成画像の生成を示
す図である。
【図６】超音波作動式医療用具の分解組立図である。
【図７】図６に示す医療用具及び医療画像化システムを使用して経皮的処置を行うための
作動システムの概略図である。
【図８】ファントム内の（ａ）不動及び（ｂ）超音波作動している音波発生針のＢモード
超音波画像を示す図である。
【図９】ファントム内の（ａ）不動及び（ｂ）超音波作動している音波発生針のカラード
ップラーモード超音波画像を示す図である。
【図１０】ファントム内の（ａ）不動及び（ｂ）超音波作動している標準針のカラードッ
プラーモード超音波画像を示す図である。
【図１１】豚組織内の（ａ）不動及び（ｂ）超音波作動している音波発生針のカラードッ
プラーモード超音波画像を示す図である。
【図１２】Ｔｈｉｅｌ防腐処理死体の下腹部領域における（ａ）不動及び（ｂ）超音波作
動している標準針のカラードップラーモード超音波画像を示す図である。
【図１３】Ｔｈｉｅｌ防腐処理死体の下腹部領域における（ａ）不動及び（ｂ）超音波作
動している音波発生針のカラードップラーモード超音波画像を示す図である。
【図１４】Ｔｈｉｅｌ防腐処理死体の下腹部領域における超音波作動している音波発生針
の（ａ）カラードップラーモード超音波画像（ｂ）パワードップラーモード超音波画像を
示す図である。
【図１５】２０Ｖ、１０Ｖ、５Ｖ、及び２Ｖの駆動電圧での雄牛肝臓試料における音波発
生針及び標準超音波作動式針の画像を示す図である。
【図１６（ａ）】試料の外面に対して直角の固定位置に保持された超音波プローブに対し
て（ａ）３０°、（ｃ）４５°、及び（ｄ）５５°の挿入角度でのＴｈｉｅｌ防腐処理死
体の下腹部領域における超音波作動式標準針のカラードップラーモード超音波画像を示す
図である。
【図１６（ｂ）】試料の外面に対して直角の固定位置に保持された超音波プローブに対し
て（ａ）３０°、（ｃ）４５°、及び（ｄ）５５°の挿入角度でのＴｈｉｅｌ防腐処理死
体の下腹部領域における超音波作動式標準針のカラードップラーモード超音波画像を示す
図である。
【図１６（ｃ）】試料の外面に対して直角の固定位置に保持された超音波プローブに対し
て（ａ）３０°、（ｃ）４５°、及び（ｄ）５５°の挿入角度でのＴｈｉｅｌ防腐処理死
体の下腹部領域における超音波作動式標準針のカラードップラーモード超音波画像を示す
図である。
【図１７】不動及び超音波作動している標準針を使用して（ａ）ファントム（ｂ）ソーボ
ーン及び（ｃ）豚組織を貫通するのに必要な貫通力の図である。
【図１８】図１８（ａ）～図１８（ｅ）は、Ｔｈｉｅｌ防腐処理死体の下腹部領域におい
て音波発生針の合成画像を生成するために行われる画像処理段階を示す図である。
【発明を実施するための形態】
【０１３８】
　図１は、本発明の実施形態による合成画像データを生成するための装置１００を含む医
療画像化システム１を示している。システム１は、処理リソース１０２に接続された撮像
デバイス３を有する。患者のような被験者のターゲット領域５は、導入された構造７を含
み、画像データは、ターゲット領域の画像データを取得するように作動可能である。
【０１３９】
　処理リソースは、画像デバイスから第１のデータ１０４及び第２のデータ１０６を受信
するように作動可能であり、データはターゲット領域の画像データを含む。処理リソース



(19) JP 2016-515849 A 2016.6.2

10

20

30

40

50

は、図２を参照してより詳細に説明するように、合成画像データ１０８を生成するように
作動可能であり、合成画像データ１０８は、表示デバイス１１０に出力される。
【０１４０】
　図示の例において、撮像デバイスは、ドップラー超音波画像データ（第１の画像データ
）及びＢモード超音波画像データを取得するように構成され、撮像デバイス３は、超音波
プローブであり、導入された構造は、超音波振動している針である（以下により詳細に説
明する）。超音波プローブは、患者のターゲット領域のドップラー超音波画像データ（第
１のデータ）及び／又はＢモード超音波画像データ（第２の画像データ）を取得するよう
に構成される。説明する特定の実施形態は、限定すると解釈すべきではなく、以下に説明
する画像データ処理方法はまた、医療画像化の他の形態に適用することができ、従って、
他のタイプの画像化技術によって取得される他のタイプの画像化システムと共に使用する
のに適切である。実際には、本方法はまた、例えば、材料試験又は測量の分野で非医学的
用途を有する。
【０１４１】
　合成画像の生成をここで図２を参照して説明する。ステージ２００において、ターゲッ
ト領域の画像データ１０４が受信される。ステージ２０２において、ターゲット領域の第
２の画像データが受信される。ステージ２０４において、導入された構造７の位置が決定
される。ステージ２０６において、合成画像データは、第２の画像データから生成され、
かつステージ２０４において決定された構造７の位置を表すデータ１０９を含む。
【０１４２】
　ステージ２００において、ドップラー超音波画像データ１０４は、図３（ａ）に見るこ
とができるように、Ｂモード超音波画像データ（一般的に数字１０５によって示す）と共
に受信される。ドップラー超音波画像データは、ＲＧＢフォーマット（すなわち、赤色、
緑色、及び青色の３つの値の各々に対して０～２５５の独立値を有するピクセル）にあり
、Ｂモード画像データは、グレイスケールフォーマット（すなわち、３つの値の各々に対
して０～２５５の単一強度値を有するピクセル）にある。代替実施形態において、第１の
画像データは、ドップラー超音波画像データのみを含む。Ｂモード超音波画像データ（こ
れは同時に又は順番に取得することができる）は、ステージ２０２において個別に受信す
ることができる。
【０１４３】
　データ処理デマンドを低減するために、データを抽出、選択、及び／又は変形すること
ができる。
【０１４４】
　図３（ａ）は、豚試験被験体における振動針の受信ドップラー及びＢモード画像データ
を示している。図３（ｂ）は、ＲＧＢ値の各々に対して等しい強度値を持たない全てのピ
クセルの抽出後のドップラー画像データを示している。本方法におけるデータの抽出は、
そうでなければ位置決定においてエラーを引き起こす可能性があるグレイスケールデータ
を取り除く。
【０１４５】
　代替実施形態において、ＲＧＢデータは、グレイスケールフォーマットに変形される。
次に、閾値を超える強度値を有するピクセルを抽出することができる。他の実施形態にお
いて、データは、圧縮アルゴリズムを使用して変形することができる。
【０１４６】
　任意的に、関連のデータ領域１０４ａ及び１０４ｂはまた、図４に示すように選択する
ことができる。データ選択は、抽出前又は後に行うことができる。
【０１４７】
　ステージ２０４において、導入された針７の位置を決定する段階は、第１の画像データ
を導入された針を表す構造データに当て嵌める段階を含むことができる。図５に示す例に
おいて、データをマトリックス照合によって当て嵌めて、針の向きを決定する。マスク１
２０（針の真っ直ぐな反射エッジを表す構造データ）が生成され、マスク（白色）の内側
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が値１及びマスク（黒色）の外側が値０のマトリックスから構成され、マスク１２０ａ、
１２０ｂ、１２０ｃ、その他を生成するように一連の回転変形を受ける。当て嵌めは、（
ｉ）マスク１２０、１２０ａ、ｂ、ｃと抽出かつ選択されたドップラーデータ１０４ａと
の間で最大対応又は最大一致（マトリックスを乗算して全てのピクセルに対するＲＧＢ値
を合計することによって取得される値）を決定すること、（ｉｉ）データ１０４ａとの最
大対応を有するマスク１２０ｃの向きに対応する勾配を有する最良当て嵌め直線１２２を
決定すること、（ｉｉｉ）最良当て嵌め直線１２２に沿って非ゼロ値を有する最終ピクセ
ルを検索することによって針の遠位端に対応する終点を決定することにより行われる。計
算画像１０７を生成し、これは針の表現１０９を含む。次に、計算画像を第２のＢモード
超音波画像１０６の上に重ねて合成画像１０８を生成することができる。
【０１４８】
　代替実施形態において、当て嵌めは、向き情報を取得するために抽出ドップラーデータ
の主成分分析を含むことができる。
【０１４９】
　合成画像は、針の表現１０９を含み、従来の結合ドップラー／Ｂモード超音波画像より
も、Ｂモード画像の上により正確に位置を見ることができることが示されている。これに
加えて、針の近くのＢモード情報は、ドップラー画像内のぼかし及びアーチファクトによ
って曖昧にされることがない。
【０１５０】
　臨床医がＢモード超音波ビデオの上にプロットした針の動画表現を含むことができるよ
うに合成画像を更新し（例えば、標準ビデオフォーマットのフレーム率で）、超音波案内
式手順に役立たせることができる。
【０１５１】
　以下により詳細に説明するように、正確な位置決定に十分なドップラー超音波画像デー
タを生成するためにかつ既存の方法及び装置に関連するぼかし及びアーチファクトなしに
、針振動の最適振幅及び周波数を公知の方法と比べて低減することも見出されている。
【０１５２】
　本発明の超音波作動式医療用具６００の分解組立図が図６に示されている。医療用具は
、第１の質量アセンブリ６０２及び第２の質量アセンブリ６０４を有する。チャネルは、
主軸Ａに沿って延び、部分的に質量アセンブリによって予め決められる。圧電要素６０６
ａ、６０６ｂは、主軸に沿って第１及び第２の質量アセンブリの間で往復運動を引き起こ
すことができる。プローブ部材（標準皮下注射針）６０８は、チャネルに受け入れられて
第１の質量アセンブリに固定的に結合することができる。
【０１５３】
　圧電要素は、Ｌａｎｇｅｖｉｎタイプのものであり、大量のチタン酸ジルコン酸鉛セラ
ミックリングを含む。質量アセンブリ及び圧電要素を通過するボアを通って延びる中空プ
レストレスボルト６１０により、第１及び第２の質量アセンブリの間にリングを保持する
。
【０１５４】
　質量アセンブリは、本体（ケーシング６１２及びケーシングキャップ６１４から構成さ
れる）に収容され、第２の質量の位置は、プレストレスボルト及び本体に対して固定され
る。
【０１５５】
　圧電要素との電気的接続は、コネクタ６２８を通して確立することができる。以下によ
り詳細に説明するように、圧電要素の作動（好ましい電圧の印加による）は、主軸に沿っ
た質量アセンブリの相対位置を変化させ、従って、第１の質量アセンブリが第２の質量ア
センブリ及び本体に対して主軸に沿って往復運動することを可能にする。
【０１５６】
　第２の質量アセンブリの質量は、第１の質量アセンブリの質量よりも遥かに大きく（１
０：１の比率）、第２の質量アセンブリ及び本体の結合質量が、第１の質量アセンブリ及
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び針の結合質量よりも大きいことを保証する。これは、使用中に超音波エネルギの針への
有効な伝達を保証する。
【０１５７】
　本体は、使用中の手動操作をしやすくするためにほぼ円筒形であり、ペンの方式で把持
するようなサイズにされる。
【０１５８】
　第１の質量アセンブリの遠位部分は、針を第１の質量アセンブリに固定するための接続
装置６１６を含む。接続装置は、雄ネジ部分６２０と先細部分６２２とを有する４つの係
合部材６１８から構成される。コレットナット６２４は、対応する雌ネジ部分及び先細部
分（図示せず）を有し、半径方向内向きの力を係合部材に印加するように係合部材の周り
にネジ込み可能である。従って、コレットナットを締めつけることにより、係合部材は、
針と係合状態に押し込まれる。
【０１５９】
　接続装置は、それによってほぼ針の長さに均等な圧力を印加し、係合部材は、様々な針
直径を受け入れる十分な範囲の動きを有する。これに加えて、針は、非常に迅速かつ容易
に第１の質量アセンブリに結合することができる。それぞれの先細部分を初期接触状態に
するほど十分に遠くまでコレットナットをネジ込んだ状態で、コレットナットを更に旋回
の４分の１だけ旋回させることにより、十分なクランプ力を針に印加することができ、こ
れは、ナットを把持及び再び把持する必要なく単一手動操作で完了することができる。
【０１６０】
　ボアは、接続装置の遠位端からプレストレスボルト（及び従って質量アセンブリ及び圧
電要素）を通り、かつケーシングキヤップを通って本体中に延びる。本体は、標準針が本
体の各端部を超えて延びるようなサイズにされる。これは、針の近位端６２６の直接の流
体源又は他の医療装置への接続を可能にする。針を医療用具の一端に取りつける装置と比
べて、接続は、本体の近位端で直接に確立する必要があり、これは、汚染材料の危険を低
減する。
【０１６１】
　代替実施形態（図示せず）において、他の圧電材料が使用され、及び／又は圧電要素は
、代わりの構成を有する。例えば、圧電要素は、Ｍｎドープ単結晶変換器を含むことがで
き、Ｍｎドープ単結晶変換器は、ボアの両側又はその周りにプレート又はロッドとして構
成することができる。
【０１６２】
　一実施形態において、圧電要素は、主軸線の周りの第１及び第２の質量素子の間に回転
力を印加し、使用中に、針への付着物及び必要な貫通力を更に低減するように構成された
圧電モータを含む。
【０１６３】
　図７は、医療用具６００を使用して経皮的処置を行うための作動システム７００を示し
ている。システムは、電力増幅器７０２及び波形発生器７０４を含む。これらは、医療用
具上の端子６２８に接続される。電力増幅器及び信号発生器は、１０～１００ｋＨｚの周
波数範囲で圧電要素に駆動電圧を印加するように一緒に作動可能であり、従って、選択さ
れた超音波周波数で針を往復運動させる。作動システムはまた、インピーダンス整合回路
７０６を含む。代替実施形態（図示せず）において、整合回路は本体に収容される。
【０１６４】
　異なるタイプの針又は異なるターゲット領域に対してデバイスを最適化することができ
るように、駆動回路（増幅器、信号発生器、及び整合回路を含む）を手動で調節して、圧
電回路の共振周波数を調節することができる。図示の実施形態において、信号発生器は、
手動で調節可能である。
【０１６５】
　図示の実施形態において、システムは、印加された駆動電圧に応じて０～１００μｍの
範囲で２１ｋＨｚの共振周波数及び振幅（すなわち、運動のピークトゥピーク範囲）で主
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軸に沿って針の往復運動を引き起こすように構成される。０～１００Ｖの範囲の駆動電圧
（ピークトゥピーク）は、Ｌａｎｇｅｖｉｎ圧電要素６０６ａ、６０６ｂにおいてこの振
幅の運動を誘起するために要求される。最適な針可視性は、２０Ｖ及びそれ末端で観察さ
れている。
【０１６６】
　超音波案内式医療手順は、一般的に臨床診療に使用される。しかし、超音波画像は、解
剖学的構造に関する有用な情報を示すことができるが、実際には、医療機器の位置を観察
するのは困難な場合がある。音波発生針（表面変形の規則的アレイを有する）は、ある程
度まで可視性を改善し、一部の臨床医はまた、処置中にドップラーモード画像化を使用し
て針を位置付けるのに役立てる。しかし、音波発生針は、限られた利益を示しており、こ
れらは高価であり、組織中の針の操作（処置中の）は非常に苦痛を伴う可能性がある。
【０１６７】
　針を手動で移動してドップラー信号を発生させることができ、又は流体を注入して針の
先端を位置付けるのを助けることができる。しかし、追加の移動又は注入は、必ずしも可
能であるとは限らず、ドップラー画像は、いずれの場合も針の位置を精密には示すことが
できない。「カラーマーク」（ＮｕＶｕｅ　Ｔｈｅｒａｐｅｕｔｉｃｓ，Ｉｎｃの商標）
の生検針も、強力なドップラー超音波画像を生成する圧電回路によって駆動する針を含む
ことは公知である。しかし、誘起された針の半径方向運動は、ぼかされたドップラー信号
を発生させ、装置は、精密な針位置決めが重要である処置（例えば、神経の中へ注入する
時）においては使用することができない。
【０１６８】
　超音波作動式医療用具６００は、従来の超音波画像化システムと画像化システム１とを
有する超音波プローブ３を使用して、従来の超音波画像化技術において改善された可視性
を提供するように示されている。
【０１６９】
　超音波作動式医療デバイス６００及びシステム７００の試験は、ＳｏｎｉｘＴａｂｌｅ
ｔ超音波画像化システム（ＳｏｎｉｘＴａｂｌｅｔは、Ｕｌｔｒａｓｏｎｉｘ　Ｍｅｄｉ
ｃａｌ　Ｃｏｒｐｏｒａｔｉｏｎ，Ｒｉｃｈｍｏｎｄ，ＢＣ，Ｃａｎａｄａの商標である
）と、標準５ＭＨｚ超音波画像化プローブ３の従来の超音波画像化システム１１２とを使
用して行われた。一連の試料の中に導入された用具６００の針の針可視性試験は、従来の
Ｂモードを使用して行われ、かつドップラー画像化モードが行われた。針可視性試験はま
た、画像化システム１１２から出力された画像データが受信され、標準ＰＣ上のＭａｔｌ
ａｂ（英国のケンブリッジ所在のＭａｔｈｗｏｒｋｓ　Ｉｎｃ．によって公開された）で
作動する画像処理アルゴリズムの形態で画像化システム１によって更に処理されるように
も行われた。これらの試験に使用する装置は、図７に概略的に示されている。
【０１７０】
　試料：
　針作動デバイスの性能に及ぼす様々なファクタの影響に関する研究を続けるステージで
、様々な試料を使用した。それによって異なる条件下で、すなわち、模擬の異なる組織に
おいて又は異なる組織を模擬してデバイスの性能の評価を可能にした。
【０１７１】
　初期研究は、寒天ベースで組織を模擬する「ファントム」を使用して行われた。ファン
トムは、ヒト組織に類似している音響特性を有する（Ｂｕｄｅ及びＡｌｄｅｒ、１９９５
）。ファントムは、Ｚｅｌｌ他、２００７が説明する方法に従って調製され、調整の２４
時間内に使用された。
【０１７２】
　研究はまた、生体外雄牛肝臓及び豚組織を使用して行われ、次にＴｈｉｅｌ方法によっ
て保護された柔らかい防腐処理死体を使用して試験が行われた。Ｔｈｉｅｌ防腐処理死体
の組織は、整形外科手術、腹腔鏡、内視鏡、及び画像案内介入処置（ＭｃＬｅｏｄ他、２
０１０）を含む様々な処置における教示及び再調査のために生体組織にリアルな代用品を
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提供するとして受容される。
【０１７３】
　プロトコル：
　研究は平面内画像化技術を使用して行われ、ここで、針は、プローブ３の超音波送受信
機アレイのほぼ平面内で試料のターゲット領域の中に導入された。これは、それが針軸及
び軌道の可視性を提供し、従って、臨床使用における最も一般的な超音波技術である（Ｃ
ｏｒｎｅｒ及びＧｒａｎｔ，２０１２）。
【０１７４】
　針貫通力試験：
　様々な試料を貫通するのに必要な力の試験も、試料を通して一定速度で制御された動き
を維持するのに必要な力を測定するようになっている負荷試験機（Ｈ５ＫＳ、ティニアス
・オルセン・インコーポレーテッド、ホーシャム、米国）を使用して行われた。
【０１７５】
　針作動駆動電圧、周波数、及び挿入速度（３００～５００ｍｍ／分の範囲）の影響が調
査された。
【０１７６】
　針可視化試験
　Ｂ－モード
　図８は、ファントムの中に導入された音波発生針の２つの画像を示している。図８（ａ
）は、動いていない針の画像（すなわち、作動装置７０２、７０４、７０６のスイッチを
オフにしたところ）を示し、図８（ｂ）は、超音波作動している針（ｂ）を示している。
針は、動いていない時でも明瞭に見ることができたが、針を作動させることで、作動させ
ないで観察された薄灰線に比べて輝白としてそれを示すことによってその可視性を更に高
めたものである。
【０１７７】
　ドップラーモード
　作動する針の有効性も、カラードップラー画像化モードを使用して観察された。図９及
び図１０は、カラードップラーモードを使用してそれぞれ音波発生針及び標準針に対して
取り込まれた画像を示している。
【０１７８】
　これらの結果は、カラードップラーと組み合わせた作動が、針の全シャフトを示すこと
によって音波発生針の可視性を更に高めることを示している。標準針の先端も見ることが
できる。
【０１７９】
　生体外組織
　図１１は、豚組織内の音波発生針を示しており、（ａ）不動、（ｂ）超音波作動中であ
る。作動により、豚組織において音波発生針の描写の改善を明瞭に見ることができる。対
照的に、針が不動状態の時には、針及びその先端は、ほとんど視認されない。
【０１８０】
　図１２及び図１３は、Ｔｈｉｅｌ防腐処理死体の下腹部領域の中に導入されたそれぞれ
標準及び音波発生針の可視化に及ぼす作動の影響を示している。
【０１８１】
　図１４は、（ａ）カラードップラーモード及び（ｂ）パワードップラーモードでの標準
超音波作動式針の画像を示している。
【０１８２】
　駆動電圧変動
　図１５は、駆動電圧の関数として雄牛肝臓試料における標準及び音波発生針の両方の可
視性を比較している。駆動電圧は、２１．６ｋＨｚのデバイスの共振周波数で２Ｖから２
０Ｖに増加した。これらの駆動電圧は、約５μｍから最大５０μｍまでの範囲の動き振幅
に対応する。
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【０１８３】
　音波発生針の画像は、標準針の画像よりも特に針の下の多くのノイズ及びアーチファク
トを示している。ノイズ及びアーチファクトの強度は、駆動電圧及び従ってより大きい振
幅の針振動の増加と共により大きくなる。
【０１８４】
　音波発生針に対して、可視性は、２Ｖ（約５μｍの振幅に対応する）で最適化された。
この電圧で、針を識別することができ、ノイズは最小になる。ドップラー信号の強度は、
より高い電圧により大きくなるが、針の下の強力なアーチファクトは、針軸及び先端の位
置を正確に識別するのを困難にする。
【０１８５】
　その影響は標準針の画像ではあまりはっきりせず、可視性は、５～１０Ｖの僅かに高い
電圧で最適化されたものである（最適振幅は約１０μｍで推定されている）。しかし、２
Ｖでも標準針の先端の識別は可能である。
【０１８６】
　両方のタイプの針に対して、具体的に必要な貫通力（これは、典型的に１００μｍ以上
の振幅で振動する）を低減するようになっている例えば超音波作動式ドリル又は針に関連
するものよりも遥かに低い振幅の動きに対して可視性は最適であった。
【０１８７】
　デバイスの共振周波数が、針挿入中に荷重条件により変化したことも観察された。性能
は、駆動周波数の手動調節によって最適化されてデータの共振周波数を照合した。
【０１８８】
　針対ビーム角
　図１６は、１０Ｖの作動電圧を使用して超音波プローブの固定位置まで（ａ）３０°（
ｃ）４５°及び（ｄ）５５°の３つの針の挿入角度（近似）の影響を示している。
【０１８９】
　貫通力試験
　超音波案内式手順は、針可視化（Ｃａｒｒ他、２００１）及び／又は針振れ（Ｒｏｂｅ
ｒｓｏｎ他、１９９７）不足により損なわれる可能性があり、潜在的にターゲット置き違
えをもたらす。
【０１９０】
　針振れは、貫通力に比例し、また針の傾斜先端及び直径によって決定される（Ｋａｔａ
ｏｋａ他、２００２、Ｏｋａｍｏｒａ、Ｓｉｍｏｎｅ、及びＯ’Ｌｅａｒｙ、２００４）
。針を挿入する組織の特性も、針振れに寄与する。
【０１９１】
　試験は、針を様々な試料の中に貫通させるのに必要な力に及ぼす針作動の影響を研究す
るために行われた。図１７は、（ａ）ファントム（ｂ）ソーボーン及び（ｃ）豚組織を通
るのに必要な貫通力、及び力応答に及ぼす針作動の影響の試験結果を示している。
【０１９２】
　いずれの場合にも、上側プロットは非作動針に対応し、超音波作動が必要な貫通力を低
減することを示している。ソーボーン及び豚組織試料の場合に、超音波作動は、初期組織
貫通に必要な力の２８．９％及び３８％減少をもたらした。
【０１９３】
　画像処理
　上述の画像処理方法は、図１８に示すように針可視性を改善するためにも適用された。
【０１９４】
　図１８（ａ）は、ＳｏｎｉｘＴａｂｌｅｔによって出力された豚組織の結合カラードッ
プラー及びＢモード超音波画像を示している。図１８（ｂ）は、等しくないＲＧＢ値を有
する全てのピクセルが抽出されている抽出画像を示し、それによってグレイスケールＢモ
ード画像からドップラー超音波画像を表すピクセルを分離し、背景を「平坦にする」。図
１８（ｃ）は、抽出画像にプロットされた針の傾斜を示す最良当て嵌め直線（上述のマト
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定後に抽出画像上にプロットした直線を示している。プロットした直線は、針の先端の向
き及び位置の表現である。図１８（ｅ）は、図１８（ｄ）のプロットした直線表現を重ね
たＢモード超音波画像（同じターゲット領域上の図１８（ａ）の画像のすぐ後に取得され
る）の合成画像を示している。
【０１９５】
　合成画像は、針表現がＢモード画像の最小部分を曖昧にするので針可視化を改善し、針
の位置及び向きは、ノイズを出すドップラー超音波画像よりも精密に観察することができ
る。
【０１９６】
　考察及び結論
　カラードップラー画像化様式で結合された超音波作動式針は、経皮的処置の範囲で大き
い可能性があるように示されている。それは、臨床医が標準医療のための針の全シャフト
及び先端を可視化することを可能にする。作動音波発生針は、作動標準針よりもよく視認
され、可視化は、同等の標準針よりも低い駆動電圧で最適になる。
【０１９７】
　ドップラーのモードに関連するノイズを低減し、グレイスケール画像に高精度で針及び
その先端をより良く描写するために、合成画像の生成の方法は針の計算表現を含み、画像
処理アルゴリズムが開発されている。画像を処理して更新するのに必要な処理時間は１０
秒以内であり、画像化システムの中に組み込む時により強力なプロセッサ及び最適化を使
用してリアルタイムで達成することができる。
【０１９８】
　使用する針運動の比較的低い駆動電圧及び振幅にもかかわらず、針作動は、組織の中に
針を挿入する時に貫通力及び針振れを低減するのに有効であることも示されている。
【符号の説明】
【０１９９】
３　超音波プローブ
５　ターゲット領域
１０２　処理リソース
１０８　合成画像データ
６００　医療用具
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