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(57)【要約】
複合超音波撮像及び治療トランスデューサ（１０）は、
撮像トランスデューサ素子（１４）の直線状アレイを有
する。治療トランスデューサ素子（１８，２０）の第１
及び第２の直線状アレイは、撮像トランスデューサ素子
の第１及び第２の側部夫々に沿って長手方向に延在し、
互いに向かって内方向に傾けられる。撮像及び治療トラ
ンスデューサは、関心領域におけるクロットの位置を突
き止めるよう超音波撮像システムを有して使用される。
関心領域が超微粒気泡造影剤で潅流された後、治療トラ
ンスデューサ素子は、クロットを溶解するよう、トラン
スデューサにおいて位置決めされた増幅器によって駆動
される。撮像トランスデューサ素子及び治療トランスデ
ューサ素子の使用は交互にされ得、治療は、造影剤超微
粒気泡の実質的な分解、関心領域における超微粒気泡の
再潅流、又はクロットの継続的な存在を示す超音波映像
を元に調整され得る。
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　超音波トランスデューサ組立体であって：
　アジマス方向において長手方向に延在する撮像トランスデューサ素子の直線状アレイと
；
　該撮像トランスデューサ素子の直線状アレイの第１の側部に沿うアジマス方向において
長手方向に延在し、また、該撮像トランスデューサ素子に向かって内方向に送信される超
音波を送信する、治療トランスデューサ素子の第１の直線状アレイと；
　前記第１の側部に対向する前記撮像トランスデューサ素子の直線状アレイの第２の側部
に沿うアジマス方向において長手方向に延在し、また、前記撮像トランスデューサ素子に
向かって内方向に送信される超音波を送信する、治療トランスデューサ素子の第２のアレ
イと、
　を有する超音波トランスデューサ組立体。
【請求項２】
　前記撮像トランスデューサ素子及び前記治療トランスデューサ素子が上方に取り付けら
れる、トランスデューサ本体と；
　前記治療トランスデューサ素子に対して電気信号を与えるよう前記治療トランスデュー
サ素子に対して結合される、増幅器と、
　を更に有する請求項１記載の超音波トランスデューサ組立体。
【請求項３】
　前記治療トランスデューサ素子の各々は、前記撮像トランスデューサ素子の１つの前記
アジマス寸法より実質的に大きいアジマス寸法を有する、
　請求項１記載の超音波トランスデューサ組立体。
【請求項４】
　前記撮像トランスデューサ素子の直線状アレイの前記第１及び第２の側部に沿って延在
する前記治療トランスデューサ素子の数は、実質的には前記撮像トランスデューサ素子の
数より少ない、
　請求項１記載の超音波トランスデューサ組立体。
【請求項５】
　前記治療トランスデューサ素子の各々は、上昇方向において互いから間隔を離される複
数の治療トランスデューササブ素子を形成するよう分けられる、
　請求項１記載の超音波トランスデューサ組立体。
【請求項６】
　前記撮像トランスデューサ素子は、前記治療トランスデューサ素子が作動するよう構成
される周波数より実質的により高い周波数において作動するよう構成される、
　請求項１記載の超音波トランスデューサ組立体。
【請求項７】
　超音波撮像及び治療システムであって：
　超音波トランスデューサプローブと；
　超音波システムと、
　を有し、
　前記超音波トランスデューサプローブは：
　アジマス方向において長手方向に延在する撮像トランスデューサ素子の直線状アレイと
；
　前記撮像トランスデューサ素子の直線状アレイの第１の側部に沿うアジマス方向におい
て長手方向に延在する治療トランスデューサ素子の第１の直線状アレイと；
　前記第１の側部に対向する前記撮像トランスデューサ素子の直線状アレイの第２の側部
に沿うアジマス方向において長手方向に延在する治療トランスデューサ素子の第２のアレ
イと、
　を有し、
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　前記超音波システムは：
　撮像トランスデューサ素子に対して結合される超音波信号パスと；
　前記超音波信号パスによって受信及び処理される前記電気信号に対応して画像を与える
よう前記超音波信号パスに対して結合される、ディスプレイと；
　前記治療トランスデューサ素子に対して電気信号を印加するよう、前記治療トランスデ
ューサ素子の第１及び第２の直線状アレイにおいて前記治療トランスデューサ素子に対し
て結合される、治療トランスミッタと、
　を有し、
　前記超音波信号パスは、前記撮像トランスデューサ素子の第１の直線状アレイの下方に
おける関心領域へと超音波を前記撮像トランスデューサ素子に送信させるように前記撮像
トランスデューサ素子に対して電気信号を送信するよう作動可能であり、更には、前記関
心領域からの超音波反射を示す電気信号を受信し且つ前記受信される電気信号を処理する
よう作動可能である、
　超音波撮像及び治療システム。
【請求項８】
　前記撮像トランスデューサ素子及び前記治療トランスデューサ素子が上方に取り付けら
れるトランスデューサ本体と、前記超音波システムに対して超音波トランスデューサプロ
ーブを結合させる役割を果たすコネクタと、を更に有し、
　　高強度超音波は、前記コネクタにおいて収容され、且つ前記治療トランスミッタに対
して結合される、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項９】
　前記超音波信号パスは、前記第１のアレイの一端から他端まで、前記電気信号を前記撮
像トランスデューサ素子に対して連続的に印加することによって、並びに、前記撮像トラ
ンスデューサ素子からの前記電気信号を受信することによって、前記関心領域をスキャン
するよう作動可能である、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１０】
　前記超音波信号パスは、前記アジマス方向における前記撮像トランスデューサ素子の第
１のアレイによって受信される超音波を導くように前記撮像トランスデューサ素子から受
信される前記信号を遅延させるよう、作動可能である、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１１】
　前記超音波信号パスは、前記撮像トランスデューサ素子の第１のアレイによって受信さ
れる超音波を前記関心領域における特定の深さまで集束させるように前記撮像トランスデ
ューサ素子から受信される前記信号を遅延させるよう、作動可能である、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１２】
　前記超音波信号パスは、前記アジマス方向において前記撮像トランスデューサ素子の第
１のアレイによって送信される超音波を導くように前記撮像トランスデューサ素子に対し
て送信される前記信号を遅延させるよう、作動可能である、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１３】
　前記治療トランスデューサ素子の各々は、前記撮像トランスデューサ素子のアジマス寸
法より実質的に大きいアジマス寸法を有する、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１４】
　前記撮像トランスデューサ素子の直線状アレイの第１及び第２の側部に沿って延在する
治療トランスデューサ素子の数は、撮像トランスデューサ素子の数より実質的に少ない、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
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【請求項１５】
　前記治療トランスミッタは、前記第１及び第２のアレイの一端から他端まで前記第１及
び第２のアレイにおいて前記治療トランスデューサ素子の隣接するサブセットに対して前
記電気信号を連続的に印加することによって前記治療トランスデューサ素子に対して前記
電気信号を印加するよう、作動可能である、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１６】
　前記第１及び第２のアレイにおける前記治療トランスデューサ素子の隣接するサブセッ
トは、前記第１のアレイにおける単一の治療トランスデューサ素子と、前記第２のアレイ
における単一の治療トランスデューサ素子と、を有する、
　請求項１５記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１７】
　前記治療トランスミッタは、前記第１及び第２のアレイにおける複数の前記治療トラン
スデューサ素子に対して前記電気信号を同時に印加するよう、作動可能であり、
　前記治療トランスミッタは、前記アジマス方向において前記治療トランスデューサ素子
によって送信される前記超音波を導くよう前記治療トランスデューサ素子に対して印加さ
れる電気信号を遅延させるよう、作動可能である、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１８】
　前記治療トランスデューサ素子の各々は、上昇方向において互いから間隔を離される複
数の治療トランスデューササブ素子を形成するよう分けられる、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項１９】
　前記治療トランスミッタは、前記上昇方向における前記治療トランスデューサ素子によ
って送信される超音波を導くように互いに対して前記治療トランスデューササブ素子に対
して印加される前記電気信号を遅延させるよう、作動可能である、
　請求項１８記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項２０】
　前記治療トランスミッタは、前記治療トランスデューサ素子によって送信される前記超
音波を前記関心領域における特定の深さまで集中させるように互いに対して前記治療トラ
ンスデューササブ素子に対して印加される前記電気信号を遅延させるよう、作動可能であ
る、
　請求項１８記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項２１】
　前記撮像トランスデューサ素子は、前記治療トランスデューサ素子が作動するよう構成
される周波数より実質的により高い周波数において作動するよう構成され、
　前記超音波信号パスは、前記撮像トランスデューサ素子に対して前記電気信号を送信す
るよう、また前記撮像トランスデューサ素子から前記電気信号を受信するよう、作動され
、
　前記撮像トランスデューサ素子は、前記治療トランスミッタによって前記治療トランス
デューサ素子に対して印加される前記電気信号の前記周波数より実質的により高い周波数
を有する、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項２２】
　前記治療トランスデューサ素子の第１及び第２の直線状アレイにおける前記治療トラン
スデューサ素子は、治療用超音波を前記関心領域における所定の深さに対して局部集中す
るよう、前記撮像トランスデューサ素子に向かって並びに互いに向かって内方向に、傾け
られる、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項２３】
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　前記治療トランスデューサ素子の第１及び第２の直線状アレイにおける前記治療トラン
スデューサ素子は、治療用超音波を前記関心領域における所定の深さに対して局部集中さ
せるよう、送信される超音波を前記撮像トランスデューサ素子に向かって導く役割を果た
すレンズを有する、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【請求項２４】
　前記超音波信号パス及び前記治療トランスミッタは、交互に作動するよう構成され、前
記超音波信号パス及び前記治療トランスミッタは交互に作動可能である、
　請求項７記載の超音波撮像及び治療システム。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、超音波映像及び治療の分野に係り、より特には、患者の生体構造の同一領域
において実質的に同時に超音波撮像及び超音波治療を与える方法及び装置に係る。
【背景技術】
【０００２】
　超音波診断法は、超音波エネルギを生成し且つ受けるよう超音波トランスデューサを使
用する、患者の生体構造の領域の撮像を有する。典型的には、超音波トランスデューサは
、患者の皮膚上に置かれ、超音波エネルギは、トランスデューサの下方における関心領域
へと送られる。トランスデューサは続いて、関心領域からの反射された超音波を受け、受
けた超音波を電気信号へと変換する。電気信号は続いて、ディスプレイ上に示され得る画
像を生成するよう処理される。
【０００３】
　造影剤は、診断用超音波画像の品質を向上させるよう使用され得る。造影剤は、例えば
、固体粒子の懸濁液、乳化液体の液滴、及び「超微粒気泡」として既知であるガス入り気
泡を有する。かかる造影剤の全ては、造影剤と取り囲む血液又は組織との間において大き
な音響不連続性（ａｃｏｕｓｔｉｃ　ｄｉｓｃｏｎｔｉｎｕｉｔｉｅｓ）を作るため、超
音波の反射を増大させる。異なる種類の造影剤の各々は、利点及び不利点を有する。例え
ば、超微粒気泡造影剤は、多少脆弱であり、また超音波エネルギによって容易に粉砕（ｆ
ｒａｃｔｕｒｅｄ）され得る。
【０００４】
　超音波は、現在、多種の治療用用途に対して開発されている。超音波の治療用用途の１
つは、ハイパーサーミア（ｈｙｐｅｒｔｈｅｒｍｉａ）として既知である。ハイパーサー
ミアは、腫瘍等である対象となる組織塊を加熱することを目的として集束される超音波を
有して該組織塊に当てる（ｉｎｓｏｎａｔｉｎｇ）ことを有する。組織塊に対する熱の適
用は、組織の成長又は縮小の遅延をもたらす。
【０００５】
　超音波の他の治療用用途は、例えば超音波診断法を使用して、患者に対して多量の小水
疱を与えること（ａｄｍｉｎｉｓｔｅｒｉｎｇ　ａ　ｑｕａｎｔｉｔｙ　ｏｆ　ｖｅｓｉ
ｃｌｅｓ）、及び、関心領域において小水疱の存在が検出されるまで小水疱の監視するこ
と、を有する。より高い強度の治療用超音波は、続いて、治療を目的として小水疱を破裂
させる（ｒｕｐｔｕｒｅ）よう領域に対して適用される。例えば、小水疱は、小水疱の破
裂時に放出される生体活性剤と組み合わされ得る。したがって、この技術は、関心領域に
おいて生体活性剤の目標とされる運搬を達成することができる。
【０００６】
　高強度超音波はまた、内出血が起きている皮下深さまで集束される超音波エネルギを有
して実験的に使用されている。この技術は、超音波が内出血を止めるよう集束される深さ
において、組織を加熱して凝固する。「ＨＩＦＵ」と称される高強度集束超音波は、国に
よっては、加熱によって腫瘍細胞を殺すよう使用される。
【０００７】
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　超音波はまた、深部静脈血栓症（“ＤＶＴ”）を治療する目的で、脚部の深部血管等で
ある血管におけるクロットを溶解するよう実験的に使用される。研究では、血管のクロッ
トは、血管から分離して肺へと移動する前に、超音波を使用して溶解され得る、ことが分
かっている。超音波はまた、末梢動脈障害を治療するよう同様に使用され得る。また研究
では、超音波は、超微粒気泡造影剤がクロットを有する静脈又は罹患した動脈へと取り込
まれている場合、より効果的に使用され得る、ということが分かっている。超音波は、超
微粒気泡を細分化し、超微粒気泡の分解（ｄｅｓｔｒｕｃｔｉｏｎ）は、明らかに、超音
波のみを使用して可能であるよりも大幅な撹拌を与える。
【０００８】
　治療用超音波は、典型的には、超音波診断法とは異なる周波数において実行される。具
体的には、低減衰を達成するよう、より低い周波数において治療用超音波を行うことが望
ましい。対照的に、より高い周波数は、より優れた画像解像度を得るよう超音波診断法に
おいて用いられる。結果として、一般的に、撮像及び治療のいずれに対しても同一の超音
波トランスデューサを使用することは、実用的ではない。従って、撮像トランスデューサ
は、通常、治療用超音波が必要とされる箇所を突き止めるよう使用される。処置箇所が突
き止められると、治療用トランスデューサは、治療用超音波を与えるよう使用される。
【０００９】
　治療用超音波を与えるかかるアプローチは、多くの制限と欠点を有する。多くの場合、
治療を施す医師は、撮像トランスデューサを使用することによって特定される治療箇所の
正確な位置に治療トランスデューサを位置付けることができない。また、治療箇所を撮像
することができずに治療が行われることによって、いつクロットが溶解されたかを確定す
ることが困難になり得、治療が継続され得ない。同様に、クロットが治療用超音波のパル
スのシーケンスに応じて溶解されていない場合、治療用超音波のパルスが反復されるべき
か否かを確定するよう治療箇所を再撮像することは、困難であり得且つ時間がかかり得る
。
【００１０】
　先行技術においては、超音波診断法が特にはハイパーサーミアを有する治療用用途であ
る治療用超音波を有して基本的には同時に実行されるようにするシステムを与えるよう、
努力がなされてきた。例えば、Ｕｎｇｅｒ外による米国特許第５，５５８，０９２号明細
書（特許文献１）は、生体活性剤の目標とする放出に対して小水疱を破裂させるよう使用
される、複合撮像及び治療トランスデューサを開示する。複数のトランスデューサの実施
が示され、該実施例中、治療トランスデューサ素子の一式は、撮像トランスデューサ素子
によって取り囲まれる。同様に、Ｓｃｈａｅｔｚｌｅ外による米国特許第５，３９１，１
４０号明細書（特許文献２）は、局部集中されたハイパーサーミアに対する治療用音波の
適用と同時に作動する画像診断性能を有する装置を開示する。該システムは、治療トラン
スデューサ素子によって取り囲まれる撮像トランスデューサ素子の一式を有するトランス
デューサ組立体を用いる。撮像及び治療性能を複合させたトランスデューサを有する他の
超音波システムは、Ｄｒｉｌｌｅｒ外による米国特許第４，４８４，５６９号明細書（特
許文献３）、Ｃｏｌｅｍａｎ外による米国特許第４，９３２，４１４号明細書（特許文献
４）、及び、Ｗｕｒｓｔｅｒ外による米国特許第５，００５，５７９号明細書（特許文献
５）において開示される。
【特許文献１】米国特許第５，５５８，０９２号明細書
【特許文献２】米国特許第５，３９１，１４０号明細書
【特許文献３】米国特許第４，４８４，５６９号明細書
【特許文献４】米国特許第４，９３２，４１４号明細書
【特許文献５】米国特許第５，００５，５７９号明細書
【発明の開示】
【発明が解決しようとする課題】
【００１１】
　かかる文献において記載される先行技術のトランスデューサは全て、処置箇所に対して
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均一な強度を有する治療用超音波を正確に運搬すること、及び強度治療中に治療が監視さ
れ得ることにおける有用性を制限する構造を示す。更には、かかるトランスデューサが実
質的に同時に撮像することができ、且つ治療を施すことができるという範囲において、先
行技術は、超音波治療をいつ継続していつ停止するかを迅速且つ容易に確定するというこ
の性能を活用する技術を認識していない。
【課題を解決するための手段】
【００１２】
　複合超音波撮像及び治療トランスデューサは、アジマス（方位角）方向において長手方
向に延在する撮像トランスデューサ素子の直線状アレイを有する。治療トランスデューサ
素子の第１及び第２の直線状アレイは、撮像トランスデューサ素子の直線状アレイの第１
及び第２の側部に夫々沿うアジマス方向において長手方向に延在する。直線状アレイにお
ける治療トランスデューサ素子は、治療用超音波を局所的深さ（ａ　ｌｏｃａｌｉｚｅｄ
　ｄｅｐｔｈ）に方向付けるよう撮像トランスデューサ素子に向かって内方向に傾けられ
る。撮像及び治療トランスデューサは、超微粒気泡造影剤で還流されている血管における
クロットを溶解するよう超音波システムを有して使用され得る。超音波システムは、撮像
トランスデューサ素子に対して結合される超音波信号パスを有する。超音波信号パスは、
撮像トランスデューサ素子に撮像トランスデューサ素子の下方における関心領域へと超音
波を送るよう、撮像トランスデューサ素子に対して電気信号を送信する。超音波信号パス
はまた、関心領域からの超音波反射を示す電気信号を受信し、ディスプレイ上に超音波画
像を与えるよう受信する電気信号を処理する。超音波システムはまた、治療トランスデュ
ーサ素子に対して高強度電気信号を印加するよう、治療トランスデューサ素子に対して結
合される高強度トランスミッタを有する。
【発明を実施するための最良の形態】
【００１３】
　図１では、本発明の一例に従う複合撮像及び治療超音波トランスデューサ１０が示され
る。トランスデューサ１０は、トランスデューサ１０の中心に沿って延在する撮像トラン
スデューサ素子１４の直線状アレイを有する。治療トランスデューサ素子１８，２０は、
撮像素子１４の対向する側部上に位置付けられるトランスデューサ素子１８，２０は、ト
ランスデューサ素子１８ａ－ｉ，２０ａ－ｉの一組の直線状アレイを形成するよう、アジ
マス方向において分割される。治療素子１８，２０は、撮像素子１４に向かって僅かな角
度において内方向に傾斜される。治療素子１８，２０を内方向に傾斜させることで、撮像
素子１４の下方における治療用超音波を局所的深さまで集束し得る。結果として、治療用
超音波は、撮像中に識別される治療箇所において正確に位置付けられ得る。所定の実施に
おいて、治療トランスデューサ素子は、撮像アレイの全長ではなくその一部分に沿っての
み延在し、例えば、撮像アレイの中央部分の一方の側部上に位置決めされる。
【００１４】
　撮像素子１４及び治療素子１８，２０は、基部２４上に取り付けられ、該基部からはケ
ーブル２８が延在する。高強度無線周波数（「ＲＦ」）増幅器３０は、治療素子１８，２
０に対して高強度電気信号を供給するようケーブルの端部におけるコネクタ３２において
取り付けられる。コネクタは、プローブの作動を制御し、且つプローブからのエコー信号
によって作られる画像を表示する、超音波システムに対して超音波プローブを接続するよ
う使用される。あるいは、ＲＦ増幅器３０’は、図１中において点線で示される通り、ト
ランスデューサ組立体において位置決めされ得るが、増幅器によってもたらされる熱は、
コネクタ３２からより容易且つ安全に出され得る。
【００１５】
　作動において、撮像素子１４は、対向する端部が達せられるまで撮像素子１４の１つの
セットから次のセットまで進むことによって一端において始まってスキャンされる。進む
間に、動作中である撮像素子１４の近接するセットは、望ましくは実質的に互いに対して
重畳する。例えば、１９２の撮像素子１４を有するトランスデューサ１０において、各セ
ットは、５０の撮像素子１４を有し得る。撮像素子１４からの超音波の送信中に作られる
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走査線の数は、撮像素子１４が超音波を受信する際に作られる走査線の数と同一であり得
るか、異なり得る。一例では、段階は、１２８の送信走査線及び２５６の受信走査線が作
られるよう、選択される。
【００１６】
　撮像素子１４が結合される超音波システム（図１中、図示せず）は、望ましくは、送信
及び受信される超音波を制御された深さに集束されるよう、撮像素子１４に対して印加さ
れる信号及び撮像素子１４から受信される信号を表示する。図２も参照すると、撮像素子
１４によって受信される超音波エコーは、２次元画像が作られ得るようにし、撮像素子１
４の下方における治療領域４０（図２）における解剖構造からのエコーは、画像平面４４
上へと投射される。続いて画像平面４４上へと投射されるエコーは、超音波治療が必要と
される治療箇所の上方にトランスデューサ１０を正確に位置決めするよう、超音波システ
ムにおけるディスプレイ上で見られ得る。超音波システムはまた、画像平面４４における
特定の深さに対して送信及び受信される超音波を集束するよう、並びに／あるいは、送信
及び受信される超音波のビームを導く（ｓｔｅｅｒ）よう、撮像素子１４に対して印加さ
れる信号及び撮像素子１４から受信される信号を遅延し得る。
【００１７】
　治療中、ＲＦ増幅器３０（図１）は、一度に１つ又は複数の治療素子１８，２０に対し
て高強度電気信号を与える。続いて治療は、段階的に進む。例えば、電気信号は、電気信
号が１８ｈ，ｉ及び２０ｈ，ｉに対して印加されるまで、まず素子１８ａ，ｂ及び２０ａ
，ｂに対して印加され、その後１８ｂ，ｃ及び２０ｂ，ｃに、またその後１８ｃ，ｄ及び
２０ｃ，ｄに、というように印加され得る。高強度電気信号が治療素子１８，２０の全て
に対して同時に供給された場合、素子１８からの超音波は、素子２０からの超音波と同様
に互いに干渉し得、それによって近接場歪みがもたらされる。この近接場歪みは、特には
トランスデューサ１０の近くにおいて、不均等な超音波強度に治療領域をさらさせ得る。
上述された通り、治療素子１８，２０の内方向傾斜は、治療用超音波を画像平面４４にお
ける特定の深さにおいて中心に集めるようにするが、治療用超音波は、治療領域４０を介
して延在する。トランスデューサ１０の一例において、画像平面４４の中心における最大
強度は、２ｃｍ乃至６ｃｍの深さにある。治療焦点に向かって治療素子を物理的にチルト
させる代わりに、レンズは、治療波（ｔｈｅｒａｐｙ　ｗａｖｅｓ）を所望される集束範
囲に導くよう用いられ得る。
【００１８】
　アジマス方向における治療素子１８ａ－ｉ，２０ａ－ｉの分割は、アジマス方向におい
て治療用超音波を導くよう、あるいは、画像平面４４における所望される深さに対して治
療用超音波を更に集束させるよう、素子１８ａ－ｉ，２０ａ－ｉによって送信される超音
波が互いに対して遅延されるようにする。
【００１９】
　図１中のトランスデューサ１０において、超音波は、撮像素子１４から６ＭＨｚで送信
され、超音波は、治療素子１８，２０から１ＭＨｚで送信される。しかしながら、他の周
波数は、代替的に使用され得る。
【００２０】
　図３において、複合撮像及び治療超音波トランスデューサ５０の他の例が示される。ト
ランスデューサ５０は、図１中に示されるトランスデューサ１０と実質的に同一である。
したがって、同一の構造特徴は、同一の参照符号を与えられ、その構造及び作動の説明は
反復されない。トランスデューサ５０は、撮像素子１４の一側上において個別のサブ素子
５４，５６，５８、及び撮像素子１４の他側上において個別のサブ素子６４，６６，６８
を形成するよう、アジマス方向及び上昇方向（ｅｌｅｖａｔｉｏｎａｌ　ｄｉｒｅｃｔｉ
ｏｎ）において分けられる治療トランスデューサ素子を有することにおいて、トランスデ
ューサ１０とは異なる。
【００２１】
　作動時には、超音波は、トランスデューサ１０に関して上述されたと同様に、素子５４
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，５６，５８及び６４，６６，６８によって段階的に送信される。具体的には、電気信号
は、素子５４－５８ｈ，ｉ及び６４－６８ｈ，ｉに対して印加されるまで、まず素子５４
－５８ａ，ｂ及び６４－６８ａ，ｂに、次に５４－５８ｂ，ｃ及び６４－６８ｂ，ｃに、
のように印加され得る。しかしながら、電気信号は、夫々の遅延を有して治療トランスデ
ューサ素子５４，５６，５８及び６４，６６，６８から送信される。より具体的には、信
号は夫々、素子５８，６８によって送信される信号の遅延に対して第１の遅延を有して、
素子５６，６６によって送信される。かかる遅延によって、治療素子５４，５６，５８及
び６４，６６，６８は、画像平面４４において特定の深さに集束し得る（図２）。アジマ
ス方向における治療素子１８ａ－ｉ，２０ａ－ｉの分割により、素子１８ａ－ｉ，２０ａ
－ｉによって送信される超音波は、アジマス方向において治療用超音波を導くよう、ある
いは、深さ方向において集束するよう、互いに対して遅延され得る。したがって治療用超
音波は、撮像中に識別された正確な治療箇所に運ばれ得る。
【００２２】
　図４は、トランスデューサプローブ１０，５０又は本発明の他の例に従うトランスデュ
ーサプローブを有して使用され得る超音波システム１００を示す。システム１００は、シ
ステム１００に対する電子回路の大半を有するシャーシ（筐体）１０８を有する。シャー
シ１０８は、ホイール１１４によって担持されるカート１１２上に取り付けられ、ディス
プレイ１１６は、シャーシ１０８上に取り付けられる。例えばトランスデューサ１０又は
５０、あるいは本発明の他の例に従うトランスデューサを有する、トランスデューサプロ
ーブ１２０は、シャーシ１０８上においてコネクタ１２６に対してケーブル１２２を介し
て接続される。
【００２３】
　シャーシ１０８はまた、全体的には参照符号１２８によって示されるキーボード及び制
御器を有し、ソノグラファが超音波システム１００を作動し、且つ、患者又は行われてい
る検査及び治療の種類に関する情報を入力し得るようにする。制御パネル１２８の後方に
は、タッチスクリーンディスプレイ１１８があり、該ディスプレイ上では、プログラマブ
ルソフトキーが、システム１００の作動を制御するキーボード及び制御器１２８を補完す
るよう表示される。
【００２４】
　作動時には、トランスデューサプローブ１２０は、患者（図示せず）の皮膚に対して置
かれ、皮膚の下方における関心領域における血液又は組織の画像を取得するよう固定され
る。得られた画像において治療箇所が認識されると、信号は、認識された治療箇所に対し
て高強度治療用超音波を導くよう印加される。撮像を行い且つ治療を施す特定の技術は、
以下においてより詳細に記載される。
【００２５】
　図５中、超音波１００の電気構成要素は示される。超音波トランスデューサ１２０の撮
像素子１４は、ケーブル１２２によって従来通りの設計を有する超音波信号パス１４０に
対して結合される。技術的に周知である通り、超音波信号パス１４０は、撮像素子１４に
対して電気信号を結合させるトランスミッタ（図示せず）、超音波エコーに対応する撮像
素子１４からの電気信号を受ける取得ユニット（図示せず）、特定の深さからの反響を隔
てること等である多種の機能を実行するよう取得ユニットからの信号を処理する信号処理
ユニット（図示せず）、及び、信号処理ユニットからの信号をディスプレイ１１６による
使用に対して適切であるよう変換するスキャンコンバータ（図示せず）、を有する。この
例における処理ユニットは、Ｂモード（構造）及びドップラー画像を作るようＢモード及
びドップラー信号の両方を処理することができる。超音波信号パス１４０はまた、上述さ
れたユニットの作動を制御するよう処理ユニット１５０と相互作用する制御モジュール１
４４を有する。超音波信号パス１４０は、当然のことながら、上述された構成要素に加え
て更なる構成要素を有し得、適切な例においては、上述された構成要素のうち複数は、省
かれ得る。
【００２６】
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　超音波システム１００はまた、トランスミッタ１５２を有し、該トランスミッタは、ト
ランスデューサ１２０において治療トランスデューサ素子に対して同様に結合されるＲＦ
増幅器３０に対して、ケーブル１２２によって結合される。トランスミッタ１５２は、処
理ユニット１５０に対して接続され、該処理ユニットは、トランスミッタ１５２からの信
号の送信を開始するようトランスミッタ１５２に対して信号を供給する。所望される場合
は、処理ユニット１５０からの信号はまた、上昇又はアジマス方向においてスキャンする
よう、あるいは特定の深さまで治療用超音波を集束するよう、トランスデューサプローブ
１２０において治療素子に対して印加される信号の遅延を制御し得る。
【００２７】
　処理ユニット１５０は、数例挙げると、セントラルプロセッサユニット（「ＣＰＵ」）
１５４、ランダムアクセスメモリ（「ＲＡＭ」）１５６、及び、リードオンリーメモリ（
「ＲＯＭ」）１５８である複数の構成要素を有する。技術的に周知である通り、ＲＯＭ１
５８は、ＣＰＵ１５４によって実行される命令のプログラム、及びＣＰＵ１５４によって
使用される初期設定データを記憶する。ＲＡＭ１５６は、ＣＰＵ１５４によって使用され
る命令及びデータのテンポラリストレージを与える。処理ユニット１５０は、システム１
００によって得られる超音波画像に対応するデータ等であるデータの永久ストレージに対
して、ディスクドライブ１６０等であるマスストレージ装置と相互作用する。しかしなが
ら、かかる画像データは、超音波信号パス１４０と処理ユニット１５０との間に延在する
信号パス１６６に対して結合される画像ストレージ装置において、最初に記憶される。デ
ィスクドライブ１６０はまた、望ましくは、プロトコルを記憶する。該プロトコルは、呼
び出され、多種の超音波検査及び／又は治療プロトコルを介してソノグラファを案内する
よう開始され得る。
【００２８】
　処理ユニット１５０はまた、キーボード及び制御器１２８と相互作用する。キーボード
及び制御器１２８はまた、ソノグラファ又は他の個人によって操作され得、超音波１００
が検査及び／又は治療の最後に自動的に生成されるレポートを作るようにする。処理ユニ
ット１５０は、望ましくは、１つ又はそれより多い画像及び／又は治療レポートを有する
レポートを印刷するレポートプリンタ１８０と相互に作用する。最終的に、画像又は治療
に対応するデータは、ネットワーク１７４又はモデム１７６等である適切なデータリンク
を介して臨床情報システム１７０又は他の装置に対してダウンロードされ得る。
【００２９】
　プローブへと一体にされた増幅器を有する撮像及び治療トランスデューサプローブ１０
，５０は、望ましくは上述されたプローブコネクタ３２において位置決めされ、撮像機能
と治療機能との間において超音波信号パス１４０のビームフォーマの経路を区分化するこ
とによって、標準的な撮像超音波システムによって作動され得る。例えば、治療トランス
デューサが８つのトランスデューサ素子を有する場合、かかる素子は、撮像専用である他
のビームフォーマ経路を有してビームフォーマの８つの経路によって制御され得る。従来
の１２８の経路ビームフォーマは、そのうちの８つの経路が治療素子を制御し、他の１２
０の経路が撮像トランスデューサアレイを作動させるように使用されるよう、プログラム
され得る。上昇ステアリング性能（ｅｌｅｖａｔｉｏｎａｌ　ｓｔｅｅｒｉｎｇ　ｃａｐ
ａｂｉｌｉｔｉｅｓ）を有するもの等であるより多くの治療素子を有する撮像及び治療プ
ローブに関しては、３２のビームフォーマの経路は治療に充てられ、９６の経路が撮像に
充てられ得る。他の割合は、トランスデューサアレイ及びビームフォーマの特別な構成に
依存して選択され得る。
【００３０】
　図６において、クロットを溶解するよう超音波トランスデューサプローブ１２０を有す
る超音波システム１００（図４及び５）を使用する技術２００の一例が示される。上述さ
れた通り、トランスデューサプローブ１２０は、トランスデューサ１０，５０の一方、又
は本発明の他の例に従うトランスデューサを有し得る。超微粒気泡造影剤は、最初に段階
２０４において投与される。クロットが存在し得る関心領域に造影剤が到達するよう十分
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な時間が経過した後、トランスデューサプローブ１２０は、段階２０６において関心領域
を撮像するよう使用される。クロットの存在は、関心領域における血管を介して流れる血
液の不足によって検出され得る。クロットの位置が突き止められると、治療は、段階２０
８において、トランスデューサプローブ１２０におけるＲＦ増幅器３０に対して信号を印
加するようトランスミッタ１５２（図５）をトリガすることによって開始される。ＲＦ増
幅器３０は続いて、高強度信号をトランスデューサプローブ１２０における超音波治療素
子に対して高強度信号を印加する。
【００３１】
　段階２０８において短期間の治療が施された後、トランスデューサプローブ１２０は、
段階２１０において処置箇所を撮像するよう再度使用される。続いて、段階２１４におい
て、該箇所において超微粒気泡の全てが粉砕されているかを確定するよう確認が行われる
。粉砕されていない場合、工程は、段階２０８に戻り、全ての超微粒気泡が粉砕されるま
で、段階２０８，２１０及び２１４を繰り返す。
【００３２】
　段階２０８，２１０及び２１４において撮像超音波と治療用超音波とを交互にすること
は、望ましくは、比較的小さな治療超音波のデューティーサイクルによって発生する。超
音波１００の一例では、治療用超音波を与える段階２０８は、０．５秒の継続時間を有し
、その後１０秒の継続時間を有する撮像の段階２１０が続く。この例における治療用超音
波は、故に、１／２０のデューティーサイクルを有する。１０秒の撮像時間中、医師は、
超微粒気泡が破壊された血管を観察し、超微粒気泡が他の破壊（ｄｉｓｒｕｐｔｉｏｎ）
期間に対して該箇所に残るかどうかを見る。１０秒間のインターバルにより、約１０心拍
サイクルが新しい超微粒気泡の流れを有して治療の位置を満たし得る。医師は、治療イン
ターバルをより長くあるいはより短く調整し得る。一般的に、医師は、超微粒気泡がクロ
ットの箇所に残っている限りは治療用超音波を印加することを望む。連続波（ＣＷ）超音
波は、整流拡散として既知である現象によって寸法において超微粒気泡にする、ことが分
かっている。該現象によって、超微粒気泡は、取り囲む組織及び血管から溶解されたガス
を引き出す。故に、医師は、気流がこの現象によって寸法において増大し得るよう、ある
期間適切なレベルにおいて超音波を印加することを望み得る。医師はまた、クロットにお
ける超微粒気泡がしばらく観察され得るよう、より長い撮像期間を有することを望み得る
。結果として、完全な手動操作が望まれ得、超音波システム上の制御器は、医師が治療エ
ネルギを印加することを望む限り作動される。医師が制御器を始動させていない際、超音
波システムは、治療位置を撮像するようプローブを制御する。このようにして医師は、自
分が望む際はいつでも、また望む限り長く、治療を行い得る。超微粒気泡の破壊及び補充
の度合い及び速度が導管によって、また患者によって変化するため、手動制御される工程
は、しばしば好まれる。
【００３３】
　超微粒気泡の粉砕は、多種の技術を使用して検出され得る。例えば、段階２１０におい
て作られる画像は、処置箇所から反射されるエコーの強度を確定するよう検査され得る。
エコーは最初、大変強度である。超微粒気泡の粉砕が継続するため、エコーの強度は減少
する。なんらかの閾レベルにおいて、実質的に全ての超微粒気泡は、粉砕されると考えら
れ得る。他の技術は、超微粒気泡の振動パターンを検査することである。治療用超音波は
、段階２０８において超微粒気泡に高周波の音波を充てる際、超微粒気泡は、特徴的な周
波数において振動する。この振動は、撮像段階２１０中に撮像素子１４を使用して検出さ
れ得、超微粒気泡が依然として存在することを示す。他の技術も使用され得る。
【００３４】
　超微粒気泡の迅速な破壊又は粉砕の発生に関わらず、ある時点において、実質的に完全
な粉砕が段階２１４において検出され、工程は、段階２１８に進み、新しい超微粒気泡が
処置箇所を潅流するよう待つ。処置箇所は、段階２２０において撮像され、超微粒気泡が
再度処置箇所に潅流されたか否かが確定される。処置箇所におけるクロットが溶解し始め
る際、超微粒気泡は、該箇所をより迅速に潅流する。故にクロットを溶解するよう治療を
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継続する必要性は、超微粒気泡が所定の期間後にクロットを還流させ得なかったことによ
って、あるいは、前に閉塞された管を介する血流の再開によって、段階２２２において検
出される。クロットが依然として存在することが段階２２２において確定される場合、工
程は、更なる治療に対して段階２０８に戻る。上述された工程は、クロットが段階２２２
において検出されなくなるまで、継続的に反復される。工程は、段階２２４で終了する。
【００３５】
　他の撮像及び治療技術は、限られた期間に超微粒気泡を破壊又は破裂させることであり
、超微粒気泡は、処置箇所において残り、超微粒気泡が血流によって補充される短期間に
該箇所を撮像する。例えば、処置箇所における超微粒気泡の９５％を破壊又は破裂させる
よう２０秒かかる場合、超微粒気泡の三分の２が１０秒間で破裂又は破壊され得る。故に
、手順は、該箇所において存在する超微粒気泡の三分の２を破裂又は破壊する１０秒の治
療パルスから始まり、その後７秒の撮像インターバル（約７心拍サイクル）が続き、その
間に略本来の超微粒気泡密度が回復される。続いて治療及び撮像は、この１０秒／７秒シ
ーケンスにおいて交互に入れ替わる。
【００３６】
　トランスデューサ１０，５０の特徴は、図６中に示される撮像及び治療工程２００に対
して順応することである。撮像領域と治療領域とを正確に重畳させることによって、トラ
ンスデューサ１２０は、撮像される領域が治療を受ける領域であることを確実にする。ト
ランスデューサプローブ１２０を動かす必要がない場合、超音波システム１００は、撮像
と治療との間のスイッチを素早く切り替え得る。複数素子治療トランスデューサを有して
実行され得る他の変形は、クロット全体にわたってより効果的に超微粒気泡を破裂又は破
壊するよう、上昇方向において血管の側部から側部へと治療超音波の集束領域をステアリ
ング又はスウィーピングすることである。トランスデューサプローブ１２０の特徴におけ
る他の利点は、当業者には明らかである。
【００３７】
　本発明は、開示された実施例を参照して説明されてきたが、当業者は、変更が本発明の
趣旨及び範囲から逸脱することなく形式上及び詳細にわたってなされ得る、ことを理解す
る。かかる修正は、当業者が十分に対応できるものである。したがって、本発明は、添付
の請求項によってなされる以外の制限を受けない。
【図面の簡単な説明】
【００３８】
【図１】本発明の一例に従う複合撮像及び治療超音波トランスデューサを示す等角図であ
る。
【図２】図１中のトランスデューサの超音波撮像及び治療パターンを示す概略図である。
【図３】本発明の他の例に従う複合撮像及び治療超音波トランスデューサを示す等角図で
ある。
【図４】図１及び３中に示されるトランスデューサ等である本発明の一例に従うトランス
デューサに対して接続される超音波システムの等角図である。
【図５】図４中の超音波システムにおいて使用される電気構成要素のブロック図である。
【図６】図４及び５中の超音波システム、又は、本発明の一例に従う血中クロットを溶解
する他の超音波システムを使用する方法を示すフローチャートである。
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