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명 세 서

청구범위

청구항 1 

CT 이미지(An electrocardiogram-gated cardiac CT images)를 분할하여 환자 맞춤된 심근 분할 모델(patient

specific myocardial segment model)을 생성하는 단계;

상기 심근 분할 모델의 불스아이맵(bull’s eye map)을 생성하는 단계;

상기 심근 분할 모델에서 morphological boundaries를 사용하여 불스아이맵 상에서 분할의 면적 패턴(segment

area pattern)을 정량적으로 평가하는 단계; 그리고

평가된 분할의 면적 패턴과 정상 패턴(normal pattern)을 비교하여 차이를 평가하는 단계;를 포함하는 것을 특

징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴(Bullseye Map Segment area pattern)을 이용한 심근의 지정학적 변화

기술 방법.

청구항 2 

청구항 1에 있어서,

차이를 평가하는 단계는:

특정 분할의 면적(segment area)의 증감을 계산하는 과정; 그리고

증감을 기준으로 질환을 평가하는 과정;을 포함하는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한

심근의 지정학적 변화 기술 방법.

청구항 3 

청구항 1에 있어서,

심근 분할 모델을 생성하는 단계는:

우심실이 붙은 좌심실의 영역(셉툼)을 절반으로 2분할하는 과정; 그리고

나머지 좌심실 영역을 4등분하는 과정;을 포함하는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한 심

근의 지정학적 변화 기술 방법.

청구항 4 

청구항 3에 있어서,

심근 분할 모델은 17-segment model로 생성되는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한 심근

의 지정학적 변화 기술 방법.

청구항 5 

청구항 4에 있어서,

17-segment model은 심근의 지정학적 변화를 반영하는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한

심근의 지정학적 변화 기술 방법.

청구항 6 

청구항 2에 있어서,

심근 분할 모델을 생성하는 단계는:

우심실이 붙은 좌심실의 영역(셉툼)을 절반으로 2분할하는 과정; 그리고
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나머지 좌심실 영역을 4등분하는 과정;을 포함하며,

질환을 평가하는 과정에서 셉툼 영역의 분할 면적(segment area)가 정상에 비해 줄어든 차이에에 대해 aortic

stenosis로  평가하는  것을 특징으로 하는  불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한 심근의 지정학적 변화 기술

방법.

청구항 7 

청구항 1에 있어서,

3차원 CT 이미지를 사용하여 2차원 불스아이맵으로 심근의 지정학적 변화를 판정하는 것을 특징으로 하는 불스

아이맵 분할 면적 패턴을 이용한 심근의 지정학적 변화 기술 방법.

발명의 설명

기 술 분 야

본 개시(Disclosure)는 전체적으로 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한 심근의 지정학적 변화 기술 방법에 관[0001]

한 것으로, 특히 3차원적인 심근의 지정학적 변화를 2차원인 bulls eye map의 Segment의 area의 면적 변화로 판

정하는 방법에 관한 것이다.

배 경 기 술

여기서는, 본 개시에 관한 배경기술이 제공되며, 이들이 반드시 공지기술을 의미하는 것은 아니다(This section[0002]

provides background information related to the present disclosure which is not necessarily prior art).

도 1은 심장의 이미지를 나타내는 도면으로서, 관상동맥 질환(CAD; Coronary Artery Disease)은 협착이나 혈관[0003]

이 좁아져 혈액의 흐름이 방해되는 것이다. 관상동맥은 심근에 피를 공급하는 작은 혈관들이다. CAD는 심근을

통해 피가 뿌려지는 길을 바꾼다. 이로 인해 심장근육의 운동이 감소된다.

심장에 대한 CT 또는 MRI 등의 의료영상을 기초로 CAD를 평가하는 방법이 다양하게 연구되어 왔다. 예를 들어,[0004]

다양한 의료영상을 통합하거나, 진단 및 평가를 위해 시각화하는 연구가 있다. 

예를  들어,  논문  Three-dimensional  registration  of  myocardial  perfusion  SPECT  and  CT  coronary[0005]

angiography(Annals  of  Nuclear  Medicine  Vol.  19,  No.  3,  207-215,  2005)에는  CT  coronary  angiography

(CTCA) 및 myocardial perfusion SPECT 정보를 통합하기 위한 정합(registration)의 방법이 개시되어 있다.

상기 논문에서는 좌심실의 심근을 장축 방향을 따라 16개의 단축 방향 이미지로 나누고, 다시 각 단축 방향 이[0006]

미지를 36개의 세그먼트(segment)로 나눈다. 따라서 심근은 576(16x36)개의 다각형 표면(polygonal surface)으

로 나누어진다. SPECT에 의한 심근관류 정보가 정합의 결과를 기초로 상기 576개의 다각형 표면에 주어지며, 관

상동맥 트리와 심근이 3차원으로 함께 시각화된다.

그러나, 상기 논문에서는 심근이 심혈관의 구조와 무관하게 영역이 나누어지고, 단순히 심근관류 영상과 심혈관[0007]

영상을 중첩하는 방식으로 시각화하고 있다. 

발명의 내용

해결하려는 과제

이에 대하여 '발명의 실시를 위한 구체적인 내용'의 후단에 기술한다.[0008]

과제의 해결 수단

여기서는, 본 개시의 전체적인 요약(Summary)이 제공되며, 이것이 본 개시의 외연을 제한하는 것으로 이해되어[0009]

서는 아니된다(This  section  provides  a  general  summary  of  the  disclosure  and  is  not  a  comprehensive

disclosure of its full scope or all of its features).

본  개시에  따른  일  태양에  의하면(According  to  one  aspect  of  the  present  disclosure),  CT  이미지(An[0010]

electrocardiogram-gated  cardiac  CT  images)를  분할하여  환자  맞춤된  심근  분할  모델(patient  specific

myocardial segment model)을 생성하는 단계; 상기 심근 분할 모델의 불스아이맵(bull’s eye map)을 생성하는
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단계;  상기 심근 분할 모델에서 morphological  boundaries를 사용하여 불스아이맵 상에서 분할의 면적 패턴

(segment  area  pattern)을 정량적으로 평가하는 단계; 그리고 평가된 분할의 면적 패턴과 정상 패턴(normal

pattern)을  비교하여  차이를  평가하는  단계;를  포함하는  것을  특징으로  하는  불스아이맵  분할  면적  패턴

(Bullseye Map Segment area pattern)을 이용한 심근의 지정학적 변화 기술 방법이 제공된다.

발명의 효과

이에 대하여 '발명의 실시를 위한 구체적인 내용'의 후단에 기술한다.[0011]

도면의 간단한 설명

도 1은 심장의 이미지를 나타내는 도면,[0012]

도 2는 3차원 심장 이미지에서 불할의 포인트를 형성하는 과정을 설명하는 도면,

도 3은 환자의 해부학적 구조에 기반한 심근 분할 모델,

도 4는 심근 분할 모델을 기초로 생성된 불스아이맵,

도 5는 도 4에서 그린라인으로 분할된 영역과 힌색선으로 분할된 영역을 테스트하는 것을 설명하는 도면,

도 6은 Area of patient specific bull’s eye segment를 나타내는 그래프 및 데이터 테이블,

도 7은 Area of Fixed bull’s eye segment를 나타내는 그래프 및 데이터 테이블,

도 8은 도 6과 도 7의 면적비(Area ratio of (A/B))를 타타내는 그래프 및 데이터 테이블,

도 9는 patient specific bull’s eye segment에서 두께와 질량을 나타내는 테이블,

도 10은 도 9의 데이터의 그래프,

도 11은 Fixed bull’s eye segment 두께와 질량을 나타내는 테이블,

도 12는 도 11의 데이터의 그래프.

발명을 실시하기 위한 구체적인 내용

이하,  본  개시를  첨부된  도면을  참고로  하여  자세하게  설명한다(The  present  disclosure  will  now  be[0013]

described in detail with reference to the accompanying drawing(s)). 

본 개시는 환자의 심근의 해부학적 구조에 기반하여 정상과 질환(예: aortic stenosis) 간의 차이를 정량적으로[0014]

분석하는 방법으로서, 본 예에서 불스아이맵 분할 면적 패턴(Bullseye Map Segment area pattern)을 이용한 심

근의 지정학적 변화 기술 방법이 제공된다.

먼저,  CT  이미지(An  electrocardiogram-gated  cardiac  CT  images)를  분할하여 환자 맞춤된 심근 분할 모델[0015]

(patient specific myocardial segment model)을 생성한다. 이후, 상기 심근 분할 모델의 불스아이맵(bull’s

eye map)을 생성한다. 다음으로, 상기 심근 분할 모델에서 morphological boundaries를 사용하여 불스아이맵 상

에서 분할의 면적 패턴(segment area pattern)을 정량적으로 평가한다. 그리고 평가된 분할의 면적 패턴과 정상

패턴(normal pattern)을 비교하여 차이를 평가한다.

심근 분할 모델을 생성하는 과정은 우심실이 붙은 좌심실의 영역(셉툼)을 절반으로 2분할하는 과정 그리고 나머[0016]

지 좌심실 영역을 4등분하는 과정을 포함하며, 이를 포함하여 심근 분할 모델은 17-segment model로 생성될 수

있다. 이러한, 17-segment model은 심근의 지정학적 변화를 반영하지만, 여기서, 17이라는 세그멘트는 고정된

특별한 한정은 아니며, 본 예에서는 상기 셉툼과 좌심실 영역을 분할하는 독자적인 방법이 사용된 것에 특징이

있다.

차이를 평가하는 과정은 특정 분할의 면적(segment area)의 증감을 계산하는 과정과, 증감을 기준으로 질환을[0017]

평가하는 과정을 포함할 수 있다. 일 예로, 심근 분할 모델을 생성하는 과정에서 우심실이 붙은 좌심실의 영역

(셉툼)을 절반으로 2분할하는 과정과, 나머지 좌심실 영역을 4등분하는 과정을 포함하여 17 분할 모델이 사용되

며, 질환을 평가하는 과정에서 셉툼 영역의 분할 면적(segment area)가 정상에 비해 줄어든 경우, 이러한 차이

(감소)에 대해 aortic stenosis로 평가할 수 있다. 특히, 질환마다, 특정한 분할 및/또는 분할의 면적 분포 또

는 패턴이 지정학적으로 또는 형태학적으로 변하는 것을 발견하였고, 이에 착안하여 상기 심근 분할 모델을 기
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초로 불스아이맵을 생성하고 불스아이맵 상의 분할의 면적 패턴 또는 분포를 정상과 비교함으로써, 정상과 질환

를 평가할 수 있다. 

본 예에서는 segment model의 bullseye map에 나타난 segment들의 area 변화를 정량적으로 평가한다. 정상과[0018]

비교하면 비정상은 segment area가 증감하는 것을 발견하였다. 예를 들어, aortic stenosis 경우 셉툼 영역의

segment의 area가 정상에 비해 줄어든 것을 확인하였다. 여러 다른 질환에 대해 이러한 방식이 적용될 수 있다. 

본 개시에 따른 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한 심근의 지정학적 변화 기술 방법은 3차원 CT 이미지를 사[0019]

용하여 2차원 불스아이맵으로 심근의 지정학적 변화를 판정하므로 CT 영상만으로 3차원적 지정학적 변화를 2차

원의 간편한 지표로 판정할 수 있다.

이하, 첨부된 도면을 참조하여 설명한다.[0020]

도 2는 3차원 심장 이미지에서 불할의 포인트를 형성하는 과정을 설명하는 도면이고, 도 3은 환자의 해부학적[0021]

구조에 기반한 심근 분할 모델이다. 

예를 들어, 심전도-심장시티 이미지(an electrocardiogram-gated cardiac CT images)가 자동 및/또는 반자동으[0022]

로 분할되어 patient specific myocardial 17-segment model이 만들어진다. 이때, 시드 영역 성장법을 사용하

여 환자특화된 심근 17분할모델이 심전도-심장시티 이미지로부터 자동으로 분할된다. 상기 모델을 교정하기 위

해 1,2 분할의 경계로서 및  3,4분할의 경계로서 다른 그루브를 각각 전후축 심실 사이 그루브를 결정한다. 각

분할은 다음과 같이 자동으로 구분된다. 2개의 경계들의 외측각(outer angle)은 1,4,5,6 분할을 구분하기 위해

기본 평면에서 devide 되었고, 한편, 내측각은 2,3 분할을 구분하기 위해 devide 되었다. 비슷하게 중간 평면의

분할들이 devided 되었다. 

도 4는 심근 분할 모델을 기초로 생성된 불스아이맵으로서, 심근 분할 모델이 전술된 것과 같이 만들어진 다음,[0023]

모폴로지컬 경계들을 사용하여 불스아이맵 상에서 17개 분할들의 면적이 정량적으로 평가되었다. 이 과정을 위

해 windows7  x64  environment  상에서 in-house  program이 개발되었다.  CT  data  (normal  control:  35,  AS:

144)가 불스아이맵 분석을 위해 평가되었다. 

도 5는 도 4에서 그린라인으로 분할된 영역과 힌색선으로 분할된 영역을 테스트하는 것을 설명하는 도면이고,[0024]

도 6 내지 도 12는 불스아이맵에서 평가된 분할 면적 패턴과 정상을 비교한 데이터들로서, Tool로서 Matlab가

사용되었다.

테스트 결과, AS 환자들의 분할 면적 분포는 정상과 현저히 달랐다(t-test, all p-values < 0.011), 이러한 결[0025]

과는 3D 에서 각 분할의 최대 두께를 비교한 결과와 거의 동등하였다(t-test, all pvalues< 0.02 except 5th

segment). 이에 더하여, 이 플렛폼에서 각 분할에 대해 평균 밀도 및 최대 두께를 포함하는 정량적 파라미터가

구축었다.

도 6은 Area of patient specific bull’s eye segment를 나타내는 그래프 및 데이터 테이블이고, 도 7은 Area[0026]

of Fixed bull’s eye segment를 나타내는 그래프 및 데이터 테이블이며, 도 8은 도 6과 도 7의 면적비(Area

ratio of (A/B))를 타타내는 그래프 및 데이터 테이블이다.

도 6 내지 도 8을 참조하면, 빨간선이 AS(aortic stenosis)을 나타내고, 파란선이 정상을 나타낸다. 그래프에서[0027]

분할 면적 분포(segment area distribution)에 있어서, 정상과 질환 사이에 현저히 차이가 있음을 확인할 수 있

다(t-test, all p-values < 0.011). ,

도 9는 patient specific bull’s eye segment에서 두께와 질량을 나타내는 테이블이고, 도 10은 도 9의 데이[0028]

터의 그래프이며, 도 11은 Fixed bull’s eye segment 두께와 질량을 나타내는 테이블이고, 도 12는 도 11의 데

이터의 그래프이다,

도 9 내지 도 12를 참조하면, 빨간선이 AS(aortic stenosis)을 나타내고, 파란선이 정상을 나타낸다. 두께와 질[0029]

량에 있어서, 정상과 질환 사이에 현저히 차이가 있음을 확인할 수 있다(t-test, all  pvalues<  0.02 except

5th segment).

본 예에서 제시된 patient specific anatomy based 17-segment model은 As 환자와 정상을 구분하는데에 사용될[0030]

수 있다. 특히, 모폴로지컬 경계가 시각화와 함께 동시에 환자특화된 분할의 해부구조 정보를 나타내기 때문에,

이 모델은 3D 분할분석과 동등하며, 전통적인 17분할 모델보다 우월하다. 

본 예에서 patient specific anatomy를 기초로 cardiac CT quantitative analysis software를 만들며, 심근의[0031]

공개특허 10-2016-0035167

- 6 -



지정학적 변화를 표현하는 방법에는 심근의 mass나 두께가 있지만, bulls eye map에서 Segment area 변화로부터

판단한다.  특히,  질환에 따라 3차원적인 심근의 지정학적 변화가 달라지며,  2차원인 bulls  eye  map의 특정

Segment의 area가 증가 또는 감소하는 것을 발견하다. 이를 이용하여 정상과 비정상(예: aortic stenosis)을 판

정할 수 있다.

이하 본 개시의 다양한 실시 형태에 대하여 설명한다.[0032]

(1)  CT  이미지(An  electrocardiogram-gated  cardiac  CT  images)를  분할하여  환자  맞춤된  심근  분할  모델[0033]

(patient specific myocardial segment model)을 생성하는 단계; 상기 심근 분할 모델의 불스아이맵(bull’s

eye map)을 생성하는 단계; 상기 심근 분할 모델에서 morphological boundaries를 사용하여 불스아이맵 상에서

분할의 면적 패턴(segment area pattern)을 정량적으로 평가하는 단계; 그리고 평가된 분할의 면적 패턴과 정상

패턴(normal pattern)을 비교하여 차이를 평가하는 단계;를 포함하는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적

패턴(Bullseye Map Segment area pattern)을 이용한 심근의 지정학적 변화 기술 방법.

(2) 차이를 평가하는 단계는: 특정 분할의 면적(segment area)의 증감을 계산하는 과정; 그리고 증감을 기준으[0034]

로 질환을 평가하는 과정;을 포함하는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한 심근의 지정학

적 변화 기술 방법.

(3) 심근 분할 모델을 생성하는 단계는: 우심실이 붙은 좌심실의 영역(셉툼)을 절반으로 2분할하는 과정; 그리[0035]

고 나머지 좌심실 영역을 4등분하는 과정;을 포함하는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한

심근의 지정학적 변화 기술 방법.

(4) 심근 분할 모델은 17-segment model로 생성되는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한[0036]

심근의 지정학적 변화 기술 방법.

(5) 17-segment model은 심근의 지정학적 변화를 반영하는 것을 특징으로 하는 불스아이맵 분할 면적 패턴을 이[0037]

용한 심근의 지정학적 변화 기술 방법.

(6) 심근 분할 모델을 생성하는 단계는: 우심실이 붙은 좌심실의 영역(셉툼)을 절반으로 2분할하는 과정; 그리[0038]

고  나머지  좌심실  영역을  4등분하는  과정;을  포함하며,  질환을  평가하는  과정에서  셉툼  영역의  분할  면적

(segment area)가 정상에 비해 줄어든 차이에에 대해 aortic stenosis로 평가하는 것을 특징으로 하는 불스아이

맵 분할 면적 패턴을 이용한 심근의 지정학적 변화 기술 방법.

(7) 3차원 CT 이미지를 사용하여 2차원 불스아이맵으로 심근의 지정학적 변화를 판정하는 것을 특징으로 하는[0039]

불스아이맵 분할 면적 패턴을 이용한 심근의 지정학적 변화 기술 방법.

본 개시에 의하면, CT 영상만으로 심근 3차원적 지정학적 변화를 2차원의 간편한 지표로 판정할 수 있다.[0040]
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