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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　超音波検査の方法であって、
　生体の組織と、流体と、腔と、の標本のデータベースを作成することと、
　前記生体の関心領域に超音波パルスを送信することと、
　前記関心領域からエコーを受信し、前記エコーに基づいて、
　　前記関心領域の超音波パターンを集計し、
　　前記関心領域の超音波パターンと前記データベース中の特性とを比較することに基づ
いて、前記超音波パターンを処理することと、
　前記超音波パターンと前記データベース中の特性とを比較することに基づいて、前記生
体の関心領域内で、前記生体の第１の流体組成を前記生体の第２の流体組成と区別するこ
とと、
　を含む、方法。
【請求項２】
　前記関心領域に超音波パルスを送信することは、
　　組織と、流体と、腔と、のうちの少なくとも１つに、前記超音波パルスを送信するこ
と、
　を含む請求項１に記載の方法。
【請求項３】
　前記超音波パルスを送信することは、
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　　尿と、血液と、羊水と、肺流体と、肝胆汁と、その混合物と、のうちの少なくとも１
つに、前記超音波パルスを送信すること、
　をさらに含む請求項１に記載の方法。
【請求項４】
　前記超音波パターンを処理することは、
　　ゴールドバーグ数値と、高調波比と、減衰率と、のうちの少なくとも１つを計算する
こと、
　を含む請求項１に記載の方法。
【請求項５】
　前記超音波パターンを処理することは、
　　前記関心領域内の腔境界面の近傍のエコーパルスの一部分にウィンドウアルゴリズム
を応用すること、
　をさらに含む請求項１に記載の方法。
【請求項６】
　前記ウィンドウアルゴリズムを応用することは、
　前記腔境界面の近傍の前記エコーパルスの前記一部分に関連した１つ以上の高調波周波
数を割り出すこと、
　をさらに含む請求項５に記載の方法。
【請求項７】
　エコーを受信することは、
　　１次元の線と、２次元の面と、２次元の面の３次元の配列と、のうちの少なくとも１
つを受信すること、
　をさらに含む、請求項１に記載の方法。
【請求項８】
　前記生体の前記関心領域内の容積を割り出すこと、をさらに含む請求項１に記載の方法
。
【請求項９】
　前記生体の前記関心領域内の容積を割り出すことは、
　　膀胱と、子宮と、のうちの少なくとも一方の容積を割り出すこと、
　をさらに含む請求項８に記載の方法。
【請求項１０】
　膀胱と、子宮と、のうちの少なくとも一方の容積を割り出すことは、
　　流体が前記膀胱から放出された後に前記膀胱の容積を割り出すこと、
　をさらに含む請求項９に記載の方法。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　優先権の主張
　本出願は速達郵便ラベル番号ＥＶ５０９１７３４５２ＵＳによって２００５年８月２６
日申請した実用出願のＰＣＴであり、２００２年８月９日申請の英国特許出願番号ＧＢ２
３９１６２５Ａに対する優先権を主張するところの、２００３年７月１日申請のＷＩＰＯ
出願番号ＰＣＴ／ＥＰ２００３／０７８０７に対する優先権を主張するところの、２００
４年１２月１３日申請の米国特許出願通し番号１０／５２３，６８１に対する一部継続出
願であり優先権を主張する。
【０００２】
　本出願は２００４年４月３０日申請の米国仮特許出願通し番号６０／５６６，１２７に
対する優先権を主張するところの、２００５年４月２９日申請の米国特許出願通し番号１
１／１１９，３５５に対する一部継続出願であり優先権を主張する。本出願はさらに２０
０３年５月２０日申請の米国特許出願通し番号１０／４４３，１２６に対する一部継続出
願であり優先権を主張するところの、２００３年１１月５日申請の米国特許出願通し番号
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１０／７０１，９５５に対する一部継続出願であり優先権を主張する。
【０００３】
　本出願は２００４年２月１７日申請の米国仮特許出願通し番号６０／５４５，５７６お
よび２００４年４月３０日申請の米国仮特許出願通し番号６０／５６６，８１８に対する
優先権を主張するところの、２００５年２月１７日申請の米国特許出願通し番号１１／０
６１，８６７に対する一部継続出願であり優先権を主張する。
【０００４】
　本出願は２００４年１２月６日申請の米国仮特許出願６０／６３３，４８５に対する優
先権を主張する。
【０００５】
　本出願は２００４年９月９日申請の米国仮特許出願６０／６０８，４２６および２００
４年８月２７日申請の６０／６０５，３９１に対する優先権を主張する。
【０００６】
　本出願はさらに２００２年１１月５日申請の米国仮特許出願通し番号６０／４２３，８
８１およびに２００２年８月２日申請の米国仮特許出願通し番号６０／４００，６２４対
する優先権を主張するところの、２００３年５月１２日申請の米国特許出願通し番号１０
／４４３，１２６に対する優先権を主張するところの、２００３年７月３１日申請の米国
特許出願通し番号１０／６３３，１８６に対する優先権を主張するところの、２００３年
１１月５日申請の米国特許出願通し番号１０／７０１，９５５に対する一部継続出願であ
り優先権を主張するところの、２００３年１１月１０日申請の米国特許出願通し番号１０
／７０４，９９６に対する一部継続出願であり優先権を主張する。
【０００７】
　本出願はさらに２００２年６月７日申請の米国特許出願通し番号１０／１６５，５５６
に対する一部継続出願であり優先権を主張する。
【０００８】
　本出願はさらに２００２年１１月５日申請の米国仮特許出願通し番号６０／４２３，８
８１および２００２年８月２日申請の米国仮特許出願通し番号６０／４００，６２４に対
する優先権を主張するところの、２００３年８月１日申請のＰＣＴ出願通し番号ＰＣＴ／
ＵＳ０３／２４３６８に対する一部継続出願であり優先権を主張する。
【０００９】
　本出願はさらに２００２年６月７日申請の米国特許出願通し番号１０／１６５，５５６
の継続出願である２００３年５月９日申請のＰＣＴ出願通し番号ＰＣＴ／ＵＳ０３／１４
７８５に対する一部継続出願であり優先権を主張する。
【００１０】
　本出願はさらに２００２年１１月５日申請の米国仮特許出願通し番号６０／４２３，８
８１と２００２年８月２日申請の米国仮特許出願通し番号６０／４２３，８８１に対する
優先権を主張するところの米国特許出願通し番号１０／６３３，１８６、および２００２
年１１月５日申請の米国仮特許出願通し番号６０／４２３，８８１と２００２年８月２日
申請の米国仮特許出願番号６０／４００，６２４に対する優先権を主張するところの米国
特許出願通し番号１０／４４３，１２６に対する一部継続出願であり優先権を主張する。
【００１１】
　本出願はさらに２００２年８月９日申請の英国特許出願通し番号０２１８５４７．８に
対する優先権を主張するところの、２００３年７月１７日申請のＰＣＴ／ＥＰ０３／０７
８０７に対する優先権を主張するところの、２００４年１２月１３日申請の米国特許出願
通し番号１１／０１０，５３９、および２００２年８月９日申請の英国特許出願通し番号
０２１８５４７．８に対し優先権を主張するところの、２００３年７月１７日申請のＰＣ
Ｔ／ＥＰ０３／０７８０７に対する優先権を主張するところの、米国郵便サービス速達郵
便番号ＥＶ５１０３４０８２４ＵＳにより２００５年２月３日申請の米国特許出願に対す
る優先権を主張する。
【００１２】
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　本出願はさらに２００３年５月１２日申請の米国仮特許出願通し番号６０／４７０，５
２５および、２００２年６月７日申請の米国特許出願通し番号１０／１６５，５５６に対
して優先権を主張する。上記の全出願はここで完全に記載されるかのようにその全体が参
照により開示に含まれる。
【００１３】
　発明の属する技術分野
　本発明は生体組織、体液、および液体が充満した腔の超音波画像化に関する。
【背景技術】
【００１４】
　超音波画像化は生体の選択した位置に超音波変換器を配置してその生体に超音波エネル
ギーを投射することで実現する。次に生体の内部構造から反射する音波が変換器を介して
受信され、内部構造の画像を形成するために処理される。特定の超音波方法においては、
帰還信号の選択高調波の振幅が処理されて超音波画像が生成される。Ａ．ブアカズ、Ｅ．
マークス、Ｃ．ランシー、Ｎ．ボムの「Noninvasive Bladder Volume Measurements Base
d on Nonlinear Wave Distortions（非線形波の歪みに基づいた非侵襲性の膀胱容積の測
定）」Ultrasound in Medicine & Biology、第３０巻４号４６９－４７６頁で詳細に説明
されるように、簡略な一般条件では、生体の内部構造により発生した高調波は超音波エネ
ルギーを反射する組織特性によって最低でも部分的に判別されるので、受信エコー内に存
在する高調波を、超音波画像の有益な情報を生成するのに使用することができる。上記の
刊行物は引用によって本明細書に取り込まれる。
【００１５】
　選択される超音波画像アプリケーションにおいては、体液と隣接組織、または血液とそ
の他様々な体液のような異なる種類の体液の識別がしばしば望まれる。例えば、Ｂモード
の超音波画像化を使用して、選択する解剖学的部分を画像化する場合、その選択部分の体
液とある特定の隣接軟組織は、結果として得られる画像において比較的判別不能な場合が
ある。さらに、Ｂモードの超音波を使って選択部分内の血液と他の体液が画像化される場
合、同様に血液と他の体液が適切に区別されない画像が生成される可能性がある。
【００１６】
　したがって、診断医が異なる流体組成、あるいは体液と組織を簡単に識別または区別す
ることができる新しい画像化システムが必要である、さらに超音波画像において、異なる
組成の液体を含む腔間の境界、および体液と生体組織間の境界がもっと容易に検出できる
ことが望ましい。
【発明の概要】
【００１７】
　本発明は超音波画像化システムと方法から成る。一形態において、超音波検査の方法は
組織、液体、あるいは体腔の標本であるデータベースを作成し、患者の関心領域へ超音波
パルスを送信することを含む。エコーがその関心領域から受信され、受信エコーに基づい
て、関心領域の超音波パターンを収集してまとめる。パターンは関心領域のパターンをデ
ータベースに格納されたパターン情報と比較することで処理される。次に患者の関心領域
内の組成が判別される。
【図面の簡単な説明】
【００１８】
【図１】本発明の実施形態によるマイクロプロセッサーに制御されたトランシーバーの側
面立図を示す。
【図２】複数の３次元分散走査線によって円錐形に形成されトランシーバーから放射され
る超音波走査円錐を示す。
【図３Ａ】２次元の走査面の回転配列によって円錐形に形成されトランシーバーから放射
される超音波走査円錐を示す。
【図３Ｂ】回転配列の走査面を示す。
【図４】患者の腹部を走査するために使用中の手持ち式トランシーバーの描写である。
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【図５】通信クレードルに置かれた手持ち式トランシーバー装置の斜視図である。
【図５Ｂ】画像化システムの概略図を図示する。
【図６】サーバと接続された複数のトランシーバーの概略図である。
【図７】インターネットあるいは他のネットワーク上のサーバに接続された複数の膀胱壁
測定システムの概略図である。
【図８】画像上にオーバーレイされる図式化した走査線による走査面画像を図示する。
【図９】充満した膀胱と子宮を通過する走査線の概略図である。
【図１０】図９概略図のエコー振幅対走査線深さのプロットである。
【図１１】ほぼ空の膀胱と子宮を通過する走査線の概略図である。
【図１２】図１１概略図のエコー振幅対走査線深度のプロットである。
【図１３】体腔と周囲の組織を通過する走査線の概略図である。
【図１４】同質性の子宮液を持つ妊娠していない女性被験者のウィンドウ関数処理した高
周波音波放射領域図１３の別のスペクトルグラフである。
【図１５】異質性の子宮液を持つ妊娠していない女性被験者のウィンドウ関数処理した高
周波音波放射領域図１３の別のスペクトルグラフである。
【図１６】膀胱容積の高調波パワーを関数とする較正グラフである。
【図１７】羊水中の血液組成を関数とする高調波比の較正グラフである。
【図１８】メソッドの概略フローチャートである。
【図１９】図１８のサブアルゴリズム２０６の拡張図である。
【図２０】四表面区画要素の略図である。
【図２１】器官の漿膜下および粘膜下組織壁位置を通過する３本の走査線の略図である。
【発明を実施するための形態】
【００１９】
　本発明の実施形態を以下の図面を参照して詳しく説明する。
【００２０】
　本発明は線形あるいは非線形の音響特性を有する組織および／または液体の充満したい
腔の超音波画像化に関する。十分な理解を提供するために本発明のある実施形態の多くの
具体的な詳細を図１～２１および以下の記述で詳しく説明する。しかしながら、当業者に
は本発明は他の実施形態が可能であること、あるいは、以下の記述で説明される詳細のう
ちの幾つかなしで実行することができることは理解されよう。
【００２１】
　図１は本発明の一実施形態による超音波トランシーバー１０の側面立図である。トラン
シーバー１０はユーザーがトランシーバー１０を手動操作できるように適切に設定された
外の方向に延出するハンドル１２を備えたトランシーバーのハウジング１８を含む。ハン
ドル１２はユーザーが選択された解剖学的部分の超音波走査を始めることができるトリガ
ー１４と以下に詳しく説明する腔セレクター１６を含む。トランシーバー１０はさらに選
択された解剖学的部分が走査される際に患者の表面部分と接触するトランシーバードーム
２０と、超音波走査からの処理結果を表示してユーザーとトランシーバー１０間で操作上
の対話を可能にするディスプレイ２４を含む。また、ディスプレイ２４は選択された解剖
学的部分に対してトランシーバー１０の適切および／または最適な位置決めを示す英数字
データを表示するように設定することができる。他の実施形態において、選択された解剖
学的領域の２次元あるいは３次元の画像をディスプレイ２４に表示してもよい。ディスプ
レイ２４は液晶ディスプレイ（ＬＣＤ）、発光ダイオード（ＬＥＤ）ディスプレイ、陰極
線管（ＣＲＴ）ディスプレイ、あるいはユーザーに英数字データおよび／または図形画像
の提示が操作可能な他の適切なディスプレイ装置であってもよい。
【００２２】
　トランシーバー１０はさらに、異なる流体組成間の境界が識別できる高画質な超音波の
ハーモニックイメージングを協調して提供するマイクロプロセッサー（図１に不図示）お
よび計算アルゴリズム（図１に不図示）を含む。さらに、トランシーバー１０は体液と組
織間、異なる組織間および／または異なる体の器官の間を識別できるように適切に設定す
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ることもできる。計算アルゴリズムは以下でより詳細に説明する。トランシーバー１０は
また、トランシーバー１０からデジタル信号あるいはアナログ信号のいずれかの受信操作
可能で所望の超音波画像を生成するためにその信号を処理することができるコンピュータ
ーシステム（図１には不図示）に接続することもできる。さらに、コンピューターシステ
ムは少なくとも部分的にトランシーバー１０の操作を制御してもよい。コンピューターシ
ステムは、マイクロプロセッサーコンピューターまたは操作命令を実行しデータの操作が
可能なメインフレーム等の他のコンピューターシステムで構成することができる。したが
って、コンピューターシステムは、典型的なデスクトップあるいはラップトップコンピュ
ーター機器に限定されない。
【００２３】
　トランシーバー１０の操作を説明する。トランシーバー１０のトランシーバードーム２
０は走査される解剖学的部分に最も近い患者の表面部分に接して配置される。ユーザーは
次にトリガー１４を押し下げることでトランシーバー１０を始動させる。これを受けて、
トランシーバー１０は体へ超音波信号を送信し、選択された解剖学的部分の超音波画像を
生成するためにトランシーバー１０によって少なくとも部分的に処理された対応する戻り
エコー信号を受信する。ある特定の実施形態において、トランシーバー１０はおよそ２メ
ガヘルツ（ＭＨｚ）からおよそ１０ＭＨｚに及ぶ範囲の超音波信号を送信する。
【００２４】
　さらに図１に示すように、腔セレクター１６は患者の解剖学的構造への超音波信号の送
受信を調節して制御できる構造になっている。特に、腔セレクター１６はトランシーバー
１０が男性と女性患者の様々な解剖的詳細に調節できるようにする。例えば、腔セレクタ
ー１６が男性の患者用に調整される場合、トランシーバー１０は男性の患者の膀胱等の単
一の腔を探索するように適切に設定される。これに対して、腔セレクター１６が女性の患
者用に調整される場合、トランシーバー１０は膀胱と子宮を含む体の領域等の多数の腔を
有する解剖学的部分を画像化するように設定される。トランシーバー１０の別の実施形態
は腔走査の単一モード、あるいは男性および／または女性の患者に使用することができる
腔走査の複数モードを選択するように設定された腔セレクター１６を含むこともできる。
腔セレクター１６は、このように単一の腔の領域を画像化する、あるいは肺や心臓を含む
領域等の複合腔の領域を画像化できるようにしてもよい。
【００２５】
　図２はトランシーバー１０の操作をさらに詳しく説明するために用いる図１のトランシ
ーバー１０から放射している超音波走査円錐３０を示す。走査円錐３０は複数の３次元分
散走査線で形成される実質的に円錐の形をしている。走査円錐３０は複数の３次元の分散
走査線３１Ａ－３４Ｅを包囲するトランシーバー１０のドーム２０から放射しているのが
示されている。複数の走査線３１Ａ－３４Ｅは３次元の空間の線配列を表わす。線配列内
の走査線はトランシーバー１０から異なる座標方向に放射する１次元の超音波のＡライン
であり、集合体として得られて走査円錐３０を形成する。異なる座標方向は、一定の走査
線の長さｒ、回転角度θおよび傾斜角φから成る。したがって、線配列３１Ａ－３４Ｅ内
の走査線に沿った１つかそれ以上の点Ｐは距離ｒと角度の座標値φとθによって定義され
る。
【００２６】
　複数の３次元分散走査線３１Ａ－３４Ｅは複数の周辺走査線３１Ａ－Ｅと複数の内部走
査線３４Ａ－Ｄから成る。３次元の分散Ａライン（走査線）は、必ずしも走査面内に限定
されなく、代わりに内部領域の至る所および走査円錐３０の周辺に沿って走査する。３次
元の分散走査線は２次元の走査面を３次元の配列で占有するだけでなく、円錐の軸から円
錐の周囲を含むところまでの走査面間の空間も占有する。例えば、線３４Ｂは円錐形の軸
線であり、線３１Ｃと線３４Ａは線３４Ｂと同一平面上にあると仮定する。線３４Ａと線
３４Ｂは傾斜角φ1で隔てられ、線３１Ｃと線３４Ａは傾斜角φ2で隔てられている。同様
に、線３１Ｆと線３１Ｃは回転角度θ1で隔てられ、線３１Ｄと線３４Ｃは回転角度θ2で
隔てられる。
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【００２７】
　内部走査線は走査線３４Ａ－Ｃで示される。トランシーバー１０から放射する内部走査
線の数および位置は変数であり、走査円錐３０内の構造を十分に視覚化できるように選択
することができる。内部走査線は周辺走査線ではない。周辺走査線３１Ａ－Ｆは円錐の周
囲を占有し走査円錐３０の頂点付近で集束する。したがって走査円錐３０の周辺の限界を
表わす。
【００２８】
　図３Ａは２次元の走査面の回転配列で形成された円錐形でトランシーバーから放射して
いる超音波走査円錐を表す。ドーム２０から放射している走査円錐４０は回転配列として
集合した複数の走査面４２を含んでいる。回転配列内の走査面は角度θで角をなして隔て
られる。
【００２９】
　図３Ｂは回転配列の走査面を示している。走査面４２は第１辺（直角三角形の辺）４４
と第２辺４６の間をおよそφのピボット角度で回転して旋回する走査線４８によって形成
される。走査面４２の深さは走査線４８の有効長ｒで割り出される。走査面４２の面積は
走査線４８の長さｒと第１辺４４と第２辺４６の間をおよそφのピボット角度で移動しな
がら走査線４８によって走査された領域の積として割り出される。
【００３０】
　図４は本発明の一実施形態による体腔の液体を識別するためにデータ収集の方法を説明
するべく使用される、患者２６の外部に配置されたトランシーバー１０の等角図である。
トランシーバー１０は患者２６の表面部分に接して配置され、目標の位相がトリガーされ
る。ある特定の実施形態において、トランシーバー１０は次に２次元の連続的な取得モー
ドで操作される。それによって操作者が患者２６の外部を複数箇所横切って物理的にトラ
ンシーバー１０を移動させるにつれてデータが連続的に得られて、ディスプレイ２４（あ
るいは別の外部表示装置）に別々の走査面画像として表示することができる。この実施形
態において、ディスプレイ２４、あるいは別のディスプレイ装置上で連続的に見ることが
できるリアルタイムの２次元画像を連続的に得るために、操作者はトランシーバー１０を
腹部位であちこち動かしてトランシーバー１０のトリガー１４を押す。例えば、膀胱を含
む解剖学的部分が画像化されると、膀胱内に閉じ込められた尿が暗い領域として現われ、
尿の流体の面積を計算することができる。尿の流体の面積の英数字の表示（例えばcm2）
を計算しディスプレイ２４上に視覚的に表示することもできる。同様に、患者２６が妊婦
である場合、子宮内の羊水を画像化して該当する羊水面積を計算してディスプレイ２４上
に表示することができる。２つの寸法測定が得られると、走査円錐４０と類似の複数の走
査面配列として３次元走査を取得することで尿と羊水の量はそれぞれ膀胱と子宮において
測定される。あるいは、２次元の測定が３次元の分散走査線として取得される場合、３次
元の走査は走査円錐３０に類似の３次元の分散走査線の３次元の走査円錐として行われる
。腔セレクター１６（図１に図示）が被検者の単一あるいは複数の腔の容積を検知して測
定するように作動する。ある実施形態において、３次元の超音波画像を取得するためにト
ランシーバー１０が恥骨結合上に置かれた場合、単一腔は膀胱と子宮のうちの１つを含み
、複数腔は膀胱と子宮を含む。
【００３１】
　図５は本発明の別の実施形態によるトランシーバー１０の等角図である。トランシーバ
ー１０はサポートクレードル５０で受け止められるような構造になっている。サポートク
レードル５０は電源５１に接続されてクレードル５０に電気エネルギーを供給し、それが
トランシーバー１０に導電的にあるいは誘導的に伝達されてトランシーバー１０内に配置
された電源供給部に充電電流を供給する。さらにサポートクレードル５０はクレードル５
０内に置かれるとトランシーバー１０から超音波データを受け取るように設定され、その
データはユニバーサルシリアルバス（ＵＳＢ）を使ったリンク、ＩＥＥＥ１３９４準拠の
ＦＩＲＥＷＩＲＥバス、ＲＳ－２３２に互換性を持つリンク、あるいはさらに他のプロト
コル準拠の他の同様の通信リンク等のデジタル通信リンク３８を介して、外部処理装置（
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図３には不図示）に転送することもできる。他の実施形態において、通信リンク３８は無
線ローカルエリアネットワーク（ＬＡＮ）あるいは無線の広域ネットワーク（ＷＡＮ）等
の無線リンクでもよい。あるいはクレードル５０はリンク３８で電力を供給されることも
可能である。
【００３２】
　通信リンク３８はさらにトランシーバー１０から画像化データを転送しソフトウェアの
アップデートあるいは改訂を外部処理装置からトランシーバー１０に転送するための手段
を便利に提供することができる。ある実施形態において、クレードル５０はデータが通信
リンク３８を介して外部処理装置に転送される前にトランシーバー１０から受信したデジ
タルデータの保存が操作可能なメモリ素子を含むことができる。
【００３３】
　図５Ｂは画像化システム５５の概略図を示す。画像化システム５５はサポートクレード
ル５０内に配置されたトランシーバー１０を含む。通信リンク３８はクレードル１２に収
容されたトランシーバー１０をコンピューター６２と接続する。コンピューター６２はデ
スクトップ、ラップトップ、他のマイクロプロセッサーベースの携帯計算装置であっても
よい。トランシーバー１０からのデータはクレードル５０を通って通信リンク３８経由で
コンピューター６２に転送される。通信リンク３８は図５Ｂに示すような導電性リンクで
あってもよいし、無線周波数リンク、あるいは無線赤外線リンク等の光リンクであっても
よい。コンピューター６２には、超音波信号の処理、画像化プログラムの読出しや超音波
の高画質化手順を行なうための指示など、特定の実施形態のアルゴリズムを実行する実行
可能プログラムが内蔵されている。様々な超音波画像は１次元の超音波画像、２次元画像
、３次元のレンダリング、および読み出した画像化プログラムや指示からの高画質化画像
を含む超音波信号データを処理することで作成される。生成された画像はコンピューター
６２内に格納することができる。
【００３４】
　図６は本発明の別の実施形態によるネットワーク画像化システム６０の部分的な等角線
図である。画像化システム６０は上記で開示した１つかそれ以上の実施形態による１つか
それ以上のトランシーバー１０を含む。１つかそれ以上のトランシーバー１０はサポート
クレードル５０に置くことができ、そのクレードルは実施できるように携帯計算装置６２
に接続されており、その計算装置は通信リンク３８を介して１つかそれ以上のトランシー
バー１０から画像化データを受信するように適切に設定されている。通信リンク３８は図
６に示すような導電性リンクであってもよいし、無線周波数リンク、あるいは無線赤外線
リンク等の光リンクであってもよい。携帯計算装置６２は通信網７２上でサーバ６６と通
信する。図６に図示のネットワーク画像化システム６０には２つのトランシーバー１０が
示されているが、それ以上あるいはそれ以下のトランシーバー１０があってもよい。さら
に、超音波信号の処理はトランシーバー１０、携帯計算装置６２、サーバ６６の間で分担
されてもよい。例えば、トランシーバー１０は本発明の他の実施形態において、超音波信
号を処理しアルゴリズムを使って超音波画像を生成するように設定することができる。ま
たは携帯計算装置６２あるいはトランシーバー１０から超音波信号を受信後のサーバ６６
によってさえも超音波画像を生成することができる。ネットワーク画像化システム６０の
ある実施形態において、高画質の超音波画像を生成する画像化アルゴリズムはサーバ６６
上に存在する。各携帯計算装置６２はそれぞれトランシーバー１０から取得した信号をク
レードル５０を通して受信し携帯計算装置６２に格納する。その次に計算装置６２は、追
加の超音波の高画質化手順を行なうためにサーバ６６から画像化プログラムおよび指示を
読み出す。その後各個人用計算装置６２は１次元的な超音波画像、２次元画像、３次元レ
ンダリングや読み出した画像化プログラムと指示からの高画質画像などの超音波データの
処理により様々な超音波画像を生成する。生成された画像はサーバ６６上に格納すること
ができる。
【００３５】
　別のある実施形態では、画像化プログラムと指示はサーバ５０上のみに存在しサーバ５
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０上で実行される。各携帯計算装置６２はクレードル５０を通してトランシーバー１０か
ら取得した信号を受信して携帯計算装置６２に転送する。すると装置６２は信号をサーバ
６６に伝達し、１次元画像、２次元画像、３次元のレンダリング、その他の類似の画像を
含む所望の超音波画像を生成するために信号を処理する。超音波画像はサーバ６６上に格
納してもよいし、１つかそれ以上の個人用計算装置６２に転送してもよい。
【００３６】
　図７は本発明のまた別の実施例におけるネットワーク画像化システム８０の部分的な等
角線図である。本発明の実施形態の多くの要素を他の実施形態と関連させて詳しく説明し
たが簡潔にするためにこれ以上の説明は避ける。ネットワーク画像化システム８０は通信
網７２とサーバ６６の間に置かれた公衆データ網８２を含む。公衆データ網８２はＬＡＮ
、ＷＡＮあるいはインターネットを含んでもよい。したがって、公衆データ網８２と関連
する他の計算装置８４は携帯計算装置６２およびサーバ６６と画像化データおよび／また
は超音波画像を通信することができる。図７に図示のネットワーク画像化システム８０に
は２つのトランシーバー１０が示されているが、それ以上あるいはそれ以下のトランシー
バー１０があってもよい。
【００３７】
　図８は本発明の他の実施形態を説明するために使用される患者の体の部分の超音波画像
９０である。画像９０は扇状の走査面４２を形成するために複数の走査線４８を患者の選
択された解剖学的部分の方に下方に向けて投射することで形成される。走査面４２は選択
された解剖学的部分の３次元の画像化情報を取得できるよう走査円錐４０（図３Ａに図示
）を生成するためにトランシーバー１０を通って伸びる軸のまわりを回転することができ
る。したがって、超音波エネルギーが選択された解剖学的部分に投射されると、膀胱、膀
胱の前壁、膀胱の後壁を含む様々な内部構造が超音波エネルギーを反射する可能性がある
。図８に示すように、膀胱は尿等の流体量を含むかもしれない。前述の構造は一般に画像
の解像力に困難を生じる。特に、超音波画像は流体が充満した腔、あるいは流体が充満し
た腔の境界を形成する組織、あるいは画像化された解剖学的部分中のさらに他の構造細部
を適切に解像できない可能性がある。さらに、前述の構造は一般に非線形な方法で超音波
エネルギーに反応するので、反射した超音波エコーは、超音波の基本周波数の１つかそれ
以上の高調波を含んでいる。
【００３８】
　様々な流体および組織の非線形の動きの１つの測定法はゴールドバーグ（Ｇｏｌｄｂｅ
ｒｇ）数値（Ｇ）である。Ｇは、超音波エネルギーを受けると組織または流体の非線形効
果により一般に超音波減衰を高調波の歪みと関連づける無次元量である。したがって、Ｇ
値が約１である時、非線形効果は組織中の減衰効果に相当する。Ｇ値が水または尿のよう
に１よりはるかに大きい場合、非線形過程が支配的である。Ｇ値が軟組織のように１未満
である場合、減衰効果がより支配的である。例えば、脂肪組織はおよそ０．２７のゴール
ドバーグ値であり、血液、肝臓、筋肉はおよそ１のＧ値であることが知られている。これ
に対して、尿等の流体はおよそ１０４のＧ値である。
【００３９】
　さらに図９を参照して、走査面４２は女性の患者の膀胱および子宮を通って伸びる走査
線１０２を少なくとも１本含んでいる可能性がある。図９で「ケース１」と呼ばれるこの
状態において、膀胱は比較的大量の尿を含んでいる。図９に図示の解剖学的領域が走査さ
れる時、一般に膀胱と子宮はエコー輝度が低い領域として表示される。既知の画像処理ソ
フトウェアは（優先権主張の段落に挙げた１つかそれ以上の参考資料からの引用によって
本明細書に取り込まれる）エコー輝度の低い最も浅い領域を画像化するために使用するこ
とができる。画像の曖昧さがないようにエコー輝度が低い領域は一般に優先的に選択され
るので、膀胱は容易に識別できる。
【００４０】
　次に図１０を参照して、図９の解剖学的領域の典型的なエコー振幅の反応が示されてい
る。図１０に描写するようなエコー振幅の反応は、引用によって本明細書に取り込まれる
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１つかそれ以上のアルゴリズムを応用することで取得することができる。例えば、バーナ
ードその他の米国特許第６，６７６，６０５号、マクモロウその他の米国特許第５，２３
５，９８５号、ガングリーその他の米国特許第４，９２６，８７１号に開示された計算ア
ルゴリズムを使用することができる。
【００４１】
　（図９に図示のように）両方の器官が流体でかなり満たされた場合、膀胱と子宮の辺縁
は比較的検出可能であり、したがって一般に識別可能である。この場合、比較的充満した
膀胱は体のより浅部で比較的Ｕ字型の谷を示す。これに対して、子宮によって表示された
対応Ｕ字型のプラトーは一般に体のより深部で識別可能である。このように、本発明の実
施形態は上記のように両方の器官が体液で比較的満たされている場合に精度と診断を向上
できる一方で、１つあるいは両方の器官が充満されていない時の体の領域の画像化にも適
している。
【００４２】
　図１１は図９の解剖学的領域を図示したもので少なくとも１本の走査線１０４は膀胱と
子宮を通って伸びており、その膀胱は比較的少量の尿を含む。この状態は図１１で「ケー
ス２」と呼ばれる。図９のケース１の状態に較べて、膀胱の容積はケース２の状態で大き
く減少したので、エコー輝度が低い領域はこの場合は主に子宮である。現在の画像処理方
法においては、膀胱と子宮を識別するためにエコー輝度の低い領域の平均は閾値と比較さ
れるが、これは画像エラーを招くおそれがある。
【００４３】
　図１２は図１１の解剖学的領域に対応したエコーの振幅の応答である。比較的空の膀胱
は比較的狭い谷を示す。これに対して、子宮は比較的広いＵ字型の谷を形成する。結果と
して、膀胱が少量の尿を含んでいる時は子宮と識別するのはそれほど容易ではない。本開
示の実施形態は閉じた組織の界面に隣接する腔の中の流体の超音波信号の高調波の違いを
より正確に検出するアルゴリズムを使用することによって前述の問題により適切に対応す
る。
【００４４】
　図１３は図解したもので、本発明の実施形態による解剖学的領域を画像化する方法を図
示するために使用する。Ａモードの走査線１０６は第１体腔１１０、例えば、図９および
１１に描写したそれぞれケース１（比較的充満した膀胱の場合）とケース２（ほとんど空
の膀胱の場合）の膀胱と子宮に投射される。投射された超音波の波形は腔１１０に先行す
る組織に相当する走査線１０６の距離d1に沿った組織と走査線１０６に沿った腔１１０の
内部に相当する距離d2によって変わる。走査線１０６に沿った他の介在する腔、例えば子
宮もまた投射された超音波の波形を変える可能性がある。
【００４５】
　第１腔１１０は低エコーで領域RHと指定される。走査面４２に示す他の異なったエコー
領域には低エコー領域R3、 R4、 R5がある。走査線１０６に沿った体腔１１０内および通
過する超音波エネルギーは各腔のそれぞれの容積、すなわち腔１１０に相当するV1を割り
出すために画像解析アルゴリズムにかけることができる。第１体腔１１０の後壁あるいは
他の境界から反射された信号はＷＲ１として指定されたウィンドウ領域で処理されたウィ
ンドウ関数である。ＷＲ１領域は腔１１０の後壁界面に隣接した末端の組織の部分に及び
、さらに腔１１０の後壁界面に最も近い走査線１０６に沿った腔空間の部分にまで及ぶ。
【００４６】
　ＷＲ１領域で、ウィンドウ関数処理は基本周波数foと走査線１０６に沿ったＷＲ１空間
内に生成される選択された高次高調波2foから成る生データを決定する。走査線１０６が
生体に投射される際に異なる組織および／または流体に出くわすのでＷＲ１内で生成され
た高次高調波の大きさは変わる。したがって、腔１１０内の流体量と流体組成は腔１１０
の後壁界面に最も近い走査線１０６の近くで高次高調波2foの大きさを変える。
【００４７】
　図１４は図１３の高周波の音波が当てられた領域のスペクトルをグラフにしたもので、



(11) JP 5646447 B2 2014.12.24

10

20

30

40

50

妊娠していない女性の子宮とほぼ充満した膀胱である。基本周波数foはピーク値１４０を
持ち高次高調波2foはピーク値１４２を持つ。基本と高調波のピーク値の１４０と１４２
は対応するエコーの振幅の応答を処理するウィンドウ関数の結果である。高調波ピーク１
４２の大きさは基本周波数ピーク１４０でピーク１４２を割ることによって標準化するこ
とができる。したがって、ほぼ充満した膀胱の尿から生じる高いゴールドバーグ数値は周
波数比の高い等級に対応することを言及しておく。異なる尿量および／または子宮等の他
の器官の存在もまた周波数比の大きさを変える。第１腔１１０の第２高調波のピーク１４
２の大きさは子宮の存在、尿量、および膀胱内の尿組成によって影響される。尿の組成お
よび量はこのように割り出すことができる。
【００４８】
　図１５は図１３の高周波の音波が当てられた領域のスペクトルをグラフにしたもので、
大量の血液と子宮液を含んだ組織がある妊娠していない女性の子宮およびほぼ空の膀胱で
ある。スペクトルのグラフ化はウィンドウ領域ＷＲ１の内で基本ピーク１５０と対応する
エコーの応答の周波数領域処理から生じる高次高調波ピーク１５２を示す。図示のように
、妊娠していない女性のＷＲ１の内の高調波のスペクトルは実質的により大きい流体量を
持つ妊娠していない女性よりも一般に低いゴールドバーグ数値を示す。周波数比（2f0/f0
）の大きさは同様により低い。図１５に示すように可変組成で血液と混じり合った尿液は
また高次高調波ピーク１５２の大きさを変える可能性がある。したがって、流体が混じり
合った混合物は一般により低いゴールドバーグ数値を示すので、第１腔１１０の内で形成
された反射されたスペクトル成分は図１４に描写の混ざり物のない子宮液と比較して、さ
らに低い高調波比（2f0/f0）を持っている可能性がある。
【００４９】
　引き続き図１４と図１５を参照して、本発明の実施形態を説明する。本実施形態は非線
形の波の伝播と体液中の超音波エネルギーの減衰の変化に基づく。後壁の超音波スペクト
ルは反射された高調波成分を割り出すために処理されて、この高調波成分は周波数比を形
成することで基本の超音波エネルギー成分と比較される。次に結果値は下記に説明するよ
うに、介在組織iのｆ0と2ｆ0の間の選択された周波数jで減衰の差を調整することができ
る。
【００５０】
　選択されたウィンドウの基本周波数成分の減衰の合計は以下の方程式Ｅ１で表される。
【００５１】
　Ｅ１：Aｆ0 = 2d1 σ11 + 2d2σ21 ≒ 2d1σ11　　　 dB　ここでσijは周波数jにおけ
る組織ｉの減衰係数で距離d1とd2は図１３に示すものである。
【００５２】
　高次高調波周波数の成分の減衰の合計は以下の方程式Ｅ２で表される。
【００５３】
　Ｅ２：A2ｆ0 = 2d1 σ12 + 2d2 σ22 ≒ 2d1 σ12　　 dB
　高次高調波の基本波成分に対する減衰の差はしたがって方程式Ｅ３で定義される。
【００５４】
　Ｅ３：A 比率 = 2d1 (σ21- σ11)　dB
　例えば、約１．１ｄＢ／ｃｍの減衰率を持つ軟組織において、減衰係数σ12はf0＝３．
７ＭＨｚの時におよそ約３．７ｄＢ／ｃｍである、したがって、振幅比は方程式Ｅ４とな
る。
【００５５】
　Ｅ４：A 比率 = 2d1 (3.7 dB/cm)
　前述に基づいて、高調波のパワーの振幅と周波数比が導き出されて被検者および／また
は非生物の試験的装置から導き出される既知の流体量および流体組成と関連づけることが
できる。次にそれは流体量の測定あるいは高周波の音波が当てられた被検者の流体組成の
識別に有用なデータの符号用に、容易にアクセスできる参照テーブル、較正グラフあるい
は他の適切な手段に符号化される。
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【００５６】
　図１６は被検者の膀胱の容積の関数の高調波パワーの較正グラフの例である。高調波の
パワーは異なる生体組織および流体に対応するデータが含まれる参照テーブルから取得す
ることもできる。較正グラフはこのように高次振幅と基本周波数振幅が比率2f0/f0で表さ
れる時に尿量を割り出すことができる。別な実施形態は前述のウィンドウ関数で強化され
たそれぞれの参照テーブルのデータからの他の流体組成用の較正グラフを含むことができ
る。例えば、羊水と血液の混合物、あるいは羊水／血液／尿の混合物は特定の較正グラフ
を持つことになる。図１６に図示のグラフは代わりに線形の最小二乗の手順、スプライン
手順、多項式手順あるいは他の既知の曲線フィティング手順等の適切な曲線フィティング
手順を使って表すことができる。
【００５７】
　さらに他のある実施形態において、ゴールドバーグ数値は女性被検者の排尿後の走査で
膀胱と子宮を識別するのに使用することができる。子宮は一般に超音波画像で暗い構造と
して現われるので排尿後の走査で膀胱と誤って識別される可能性がある。これを避けるた
めに、本実施形態は排尿後の女性の膀胱の走査において高調波の振幅の計算を提供する。
選択された組み合わせの高調波振幅が選択された閾値より高い場合、走査はおそらく流体
を含む。そうでなければ、走査はおそらく女性被検者の子宮を含む。
【００５８】
　さらに別のある実施形態において、高調波振幅は１つかそれ以上の選択された超音波線
、あるいは全体画像内のすべての超音波線に基づいて計算することができる。さらに、高
調波は流体が充満した腔の後壁の後ろの領域等のＢモードの画像上で検出された特性によ
って誘導された関心領域内あるいは関心線で計算することもできる。
【００５９】
　さらに他のある実施形態において、高調波振幅の患者間のばらつきを、例えば周波数、
ピークツーピーク電圧値、パルス長および他の送信特性等の送信特性の組み合わせを使用
して標準化あるいは調整することができる。液体が充満した腔の前壁の深さ等の他の特性
はＢモードの画像から抽出することができる。
【００６０】
　図１７は羊水中の血液組成の関数を表した高調波比の較正グラフである。破線の較正線
は血液の割合をグラフで割り出すのに使用することができる。ゴールドバーグ数値を様々
な体液の組成、例えば被検者の肺内で生じた漏出液および滲出流体、あるいは羊水や尿内
の体液などの組成の違いを識別するために使用することもできる。さらに、羊水、尿等の
体液中の血液の存在を検出するのに使用することもできる。このように流体間の高調波比
の差は流体の組成を識別するのに使用することができる。例えば、図１７に示すように、
高調波比３はおよそ２０％の血液組成を持つ羊水に相当する。同様に、４．５に近い高調
波比はおよそ６０％の血液組成を持つ羊水に相当する。
【００６１】
　さらに別のある実施形態において、ゴールドバーグ数値は妊婦の子宮内の血液と羊水を
識別するために使用されてもよい。血液は著しく低いゴールドバーグ数値を持つので、羊
水と比較して血液を含む領域から生じる第２高調波の歪みは羊水を含む領域とは異なる。
このようにゴールドバーグ数値と高調波比は血液と羊水の区別および高周波の音波が当て
られた流体の識別を確認するために利用することができる。例えば、羊水量が少ない妊婦
の被検者である。子宮はその分血液でさらに溢血して羊水領域の識別がより困難になる。
この問題に対処するために、本発明の実施形態は識別処理の補助にゴールドバーグ数値お
よび高調波比を使う。もう１つの例で、Ｂモードの画像において血液は非常に暗く羊水と
外観が類似している。このように、Ｂモードの画像で羊水量を測定している間に血液が臍
帯、あるいは子宮壁の管内に検出され誤って羊水と識別される可能性がある。ゴールドバ
ーグ数値と一緒に第２高調波の歪みを使用するは羊水と血液を識別するのを助ける。
【００６２】
　さらに他のある実施例において、ゴールドバーグ数値は胸水の場合の肺中の流体量を識
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別、分類、測定するのに使用することもできる。
【００６３】
　別の実施例では、画像全体を通して高調波振幅の選択された組み合わせを示しそれによ
って一般に高調波があることで示される様々な流体領域の検出ができる超音波画像を作成
することができる。高調波反射の選択された組み合わせはソフトウェアプログラム、ある
いは代わりに従来のハーモニックイメージングの超音波装置の既存ソフトウェアプログラ
ムの改善として取り入れることができる。次に高調波比は係数、A比率で標準化すること
ができる。その結果は各種類の組織の減衰あるいは高調波特性のうちの１つを表す経験か
ら導出した参照テーブルあるいは較正グラフと比較することができる（図１６を参照）。
したがって、低いゴールドバーグ数値と低い高調波比率を持つ組織および体液はこうして
より高いゴールドバーグ数値と高調波比を持つ組織および体液と区別することができる。
前述の高調波比および参照テーブル（あるいは対応する較正グラフ）を説明したような方
法で使用することは、流体と組織の領域の表示をさらに区別して向上させるための別の基
礎を提供する。例えば、空に近い小さい容積の膀胱は子宮腔および隣接した組織と適切に
区別することができる。
【００６４】
　本発明の別の実施形態において、ある走査線に沿って生じるかもしれない「衝撃波形成
距離」を補正するために付加的調整を行なうことができる。衝撃波形成距離は、超音波の
基本周波数が高調波周波数に変形されるにつれて組織および近傍の流体で生じるエネルギ
ー伝達の結果としてゴールドバーグ数値に関連する。例えば、励起周波数３．７ＭＨｚは
ヒトの組織内で著しい高調波を発生させる。したがって、距離d2（図１３）はまた高調波
振幅比を調整するのに使用することができる。
【００６５】
　図１８は本発明の実施形態による流体量の測定と流体組成の分類のメソッド２００のフ
ローチャートを図示したものである。メソッド２００はブロック２０２の生体の組織、流
体、腔の減衰および／または高調波特性を含むデータベースの作成から始まる。データベ
ースは性別、年齢、形態学的な状態、生理的な状態、および病理学的な状態によってさら
に特徴づけがなされてもよい。メソッド２００は次にブロック２０４で患者の選択された
領域に高周波の音波を当てる。それから、患者の高周波の音波が当てられた領域の超音波
パターンはブロック２０６で集計される（下記の図１９を参照）。メソッド２００は次に
ブロック２０８で超音波パターンの処理と処理したパターンをデータベース情報と比較す
る。例えば、処理したパターンは図１６の量較正グラフと図１７の組成較正グラフを使っ
て比較されてもよい。次にメソッド２００は、患者の超音波パターンとブロック２１０の
データベースの内容の比較に基づいて、高周波の音波が当てられた領域の組成と高周波の
音波が当てられた領域の量の少なくとも１つを割り出すことによって終了する。ブロック
２１０で被検者から取得した超音波の測定データは次に量測定を得るために図１６に類似
の量較正グラフに応用することができる。同様に、ブロック２１０で被検者から取得した
超音波の測定データは流体組成の測定を得るために図１７に類似の組成較正グラフに応用
することができる。
【００６６】
　引き続き図１８に示すように、被検者からの処理されたパターンは、量情報を得るため
に図１６に描写するような参照テーブルあるいは較正グラフと比較することができる。あ
る一定の検出された流体の構成の割り出しあるいは分類を得るために、図１７に従って、
腔内に含まれる体液の種類はゴールドバーグ数値、高調波比、および高周波の音波が当て
られた領域内の減衰率の比較分析によって確認されてもよい。データベース内に格納され
たゴールドバーグ数値、高調波比、減衰率は次に流体組成を割り出すためにアクセスされ
る。流体組成はこのようにして前述のように較正グラフへのアクセス、参照テーブルから
の補間、あるいは回帰分析の応用により割り出すことができる。図１６および１７に示す
量と構成の参照テーブルあるいは較正グラフは、人間のシミュレーションモデルから得た
超音波情報データベース、個別のデータベースに格納された患者から得た臨床測定の蓄積
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、あるいはシミュレーションモデルと臨床測定の組み合わせから取得することができる。
他のデータベースは獣医学ベースのデータベースと共に、あるいはそのデータベースなし
で、動物のシミュレーションモデルを含むことができる。さらに他のデータベースは、人
間と獣医学からのデータベースの組み合わせを含むことができる。
【００６７】
　同様に高周波の音波が当てられた領域内の組織の種類あるいはその組み合わせは、高周
波の音波が当てられた患者の領域が示すゴールドバーグ数値、高調波比、減衰率とデータ
ベースに格納された同様の数値、比、率との比較分析によって割り出される。
【００６８】
　図１９は図１８のサブアルゴリズム２０６の拡張図である。サブアルゴリズム２０６は
高周波の音波が当てられた領域から受信したエコー輝度のパターンから、器官壁の容積、
器官壁の質量、器官壁の内周によって定義された器官の内部容積、および器官壁の外周に
よって定義された器官の外部容積の割り出しを可能にする。患者の少なくとも１つの器官
がある高周波の音波が当てられた領域の超音波パターンはプロセスブロック２０６－２で
集計される。壁の位置が識別されると、壁の位置、復調した大きさのデータ、および膀胱
の前壁の領域内の直交振幅復調信号のサブセットは、ある実施形態用の図１９に示すアル
ゴリズムにしたがってさらに分析するためにマイクロプロセッサーに送られる。まず第１
ブロック２０６－２で示すように、膀胱、子宮、あるいは他の器官に関連する超音波デー
タが取得される。一般に膀胱固有のデータは、トランシーバー１０を操作するユーザーが
表示画面の受信データを見ながら膀胱、子宮等の器官あるいは複数の器官が図２および３
Ａに描写するように十分に円錐の視野内にあるように必要に応じてトランシーバー１０の
位置合わせをして得ることができる。
【００６９】
　図１９を再び参照して、説明を膀胱等の特定の器官に限定して、エコー輝度データはト
ランシーバー１０によって収集される。膀胱の超音波検査データを入手した後、ひし形の
判断ブロックとして表示された第２プロセスブロック２０６－４に示すように超音波デー
タは膀胱がおよそ２００～４００ｍｌを含むかどうか判断するために処理される。クエリ
ー「２００ｍｌ≦容積≦４００ｍｌ？」に対して「Ｎｏ」であれば、第３プロセスブロッ
ク２０６－６に示すように、膀胱はおよそ２００～４００ｍｌまで蓄積することが許され
る。膀胱が好ましいおよそ２００～４００ｍｌの容積を既に含んでいることを意味する「
Ｙｅｓ」であれば、第４ブロック２０６－８に示すように次に膀胱壁の位置に取り掛かる
ことができる。超音波走査内の器官壁の位置や他の外部境界の割り出しは、現在市場に出
ている超音波装置の処理能力内である。しかしながら一般に処理はトランシーバードーム
から膀胱壁までの走査線の長さを割り出す。壁の位置を含むデータは、コンピューター６
２の記憶に格納され膀胱の容積がおよそ２００～４００ｍｌの範囲内であるかどうか判断
するために使用される。膀胱の容積がその範囲内である場合、第５ブロック２０６－１０
に示すように超音波データは壁の位置から実際の表面積を割り出すために使用される。高
調波比、パワー、ゴールドバーグのＧ－数値を使った前述の方法の応用はおよそ２００－
４００ｍｌの範囲内の流体を保持する膀胱の厚み、面積、容積、質量を割り出す精度を高
めるために使用することができる。表面積の計算は図２１を参照して以下で説明するが、
漿膜下の位置３７２Ａおよび３７２Ｂで定義された膀胱の外壁表面積と粘膜下組織の位置
３７４Ａおよび３７４Ｂで定義された膀胱の内壁表面積を計算することができる。第５ブ
ロック２０６－１０で表面積を計算している間に、第６ブロック２０６－１２に示すよう
に反射した超音波が膀胱の前壁から受信される。これらのタスクは並行処理が好ましいが
、順次処理でもよい。次に、第７ブロック２０６－１６に示すように、膀胱壁の厚さは壁
の位置で重複するコヒーレント信号から割り出される。膀胱壁の厚さの割り出しを以下に
詳しく説明する。最後に第７ブロック２０６－１６で示すように、膀胱壁の距離は膀胱の
粘膜下組織の前壁と後壁の位置の差として計算される。次に、第８プロセスブロック２０
６－２０で、膀胱の内部容積は膀胱の内壁の距離と膀胱の内壁の面積の関数として計算さ
れる。
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【００７０】
　上記の段落で述べた容積の限定は膀胱壁の質量、膀胱壁の容積、および膀胱の内部容積
を最適に測定できるように膀胱の容積の範囲として含まれる。容積と質量の計算はこの範
囲外の容積にも行えるが、測定の正確さが劣る結果となり、これは高調波比、パワー、ゴ
ールドバーグのＧ－数値を使った前述の方法を応用することで修正することができる。例
えば、２００ｍｌ未満あるいは空に近い膀胱は高調波比、パワー、ゴールドバーグのＧ－
数値を使った前述の方法で、膀胱壁の厚み、容積、質量、および膀胱の内部・外部の容積
を割り出す精度が高められる。例えば膀胱の容積が１０００ｍｌ～数リットルといった実
質的に４００ｍｌ以上の流体の容積をもつ膀胱に対して、本発明はより大きなサイズの膀
胱のために２０ｃｍを越える走査線を用いる。本発明は人間および動物の内部器官の厚み
、質量、および容積の測定に応用することができる。走査線の長さは走査する内部器官の
寸法に合わせて調整される。
【００７１】
　第５ブロック２０６－４の表面積の測定は壁の位置で定義された表面の一区画の補間関
数の面積を統合することで行われる。数学的な計算を以下に詳しく説明する。
【００７２】
　膀胱の表面をSと定義する。この表面は膀胱壁の位置の分析によって割り出された膀胱
の実際の表面に相当する。この形は前もって知られていないので、膀胱を球、あるいは楕
円体とモデル化することは表面の荒削りな近似値のみを定める。代わりに、表面Sは表面
の個々の区画si,jの一連の構成として定義される。ここでiとjは、地球表面を緯度と経度
の線に分けるのと同じように、表面の緯度と経度の要素を通して数える。膀胱表面の面積
Sは個々の表面区画の総和、S =Σsi,jと定義される。
【００７３】
　図２０は表面の４つの区画成分の略図である。図２０に３次元で描写するように、一例
として５つの走査面３２０－３２８が漿膜下の壁の位置３３２を３軸のグラフグリッド３
４０に対して実質的に縦方向にわたって送信されるのが見える。５つの走査面は第１走査
面３２０、第２走査面３２２、第３走査面３２４、第４走査面３２６、第５走査面３２８
を含む。走査面は前記の公式で添字付き変数jで表わされる。５つの縦断走査面に実質的
に垂直なのは５本の緯度的な統合線３６０－３６８で、第１統合線３６０、第２統合線３
６２、第３統合線３６４、第４統合線３６６、第５番統合線３６８を含む。統合線は前記
の公式で添字付き変数iで表わされる。
【００７４】
　一例として、表面の一区画の４つの関数が漿膜下の壁の位置３７２として図２０にハイ
ライトされている。前述のiとjの添字は膀胱表面の緯度および経度の線の指数に相当する
。ここで説明するために、iは経度線に相当しjは緯度線に相当するが、iとjの意味は数学
上同じ結果で交換可能であることを言及しておく。図２０に定めた走査面および統合線の
定義を使用して、表面の一区画の４つの関数は左上から始まって時計回り方向で、s322,3
62、 s324,362、 s324,364、 s322,364とする。
【００７５】
　表面の区画は、パッチ座標、si,j(u,v)の関数として定義される。パッチ座標uとvは、0
 ≦u, v < 1で、0は緯度あるいは経度のスタート座標（iとjの位置）を表し、1は緯度あ
るいは経度の次の座標（i+1とj+1の位置）を表すと定義される。表面の関数はデカルト座
標でsi,j(u,v) = xi,j(u,v)i + yi,j(u,v)j + zi,j(u,v)kと表すことができ、ここでのi
、j、kは、それぞれx-、y-、z-の方向の単位ベクトルである。ベクトルの形式では、表面
の一区画の関数の定義は方程式１に示される。kはそれぞれx-、y-、z-の方向の単位ベク
トルである。ベクトルの形式では、表面の一区画の関数の定義は方程式Ｅ５に示される。



(16) JP 5646447 B2 2014.12.24

10

20

30

40

【数１】

【００７６】
　表面の一区画の関数の定義が完了したので、図２０の第５ブロック２０６－１０に示す
表面積の計算に注目する。Sの表面積A(S)は、方程式６に示すように、面積の成分を表面S
にわたって積分すると定義される。
【数２】

【００７７】
　Sは多くの表面の一区画の関数から成るため、表面Sの面積の計算は、方程式７のように
、表面の一区画の個々の関数の面積の合計と書き換えられる。
【数３】

【００７８】
　全体表面の方程式Ｅ５と同じように、表面の一区画の面積は、方程式Ｅ８に示すように
、面積の成分を表面の一区画にわたって積分する。
【数４】

【００７９】
　表面の一区画の関数にわたる積分は表面の積分をパッチ座標uとvの二重積分に変形する
ことで計算の簡素化ができる。表面の積分と一区画の座標の積分との変形を方程式９に示
す。

【数５】

【００８０】
　方程式５を方程式４に代入、および方程式４を方程式３に代入することで、全体の表面
の面積を計算することができる。代入結果を方程式Ｅ１０に示す。
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【数６】

【００８１】
　表面の一区画の関数はその一次導関数に連続する任意の関数であってよい。図示の実施
形態において、３次Ｂスプライン補間関数は、表面の一区画の補間関数に使われているが
、任意の表面の関数を使うことができる。この補間関数は方程式Ｅ５に示すデカルト座標
関数のそれぞれに応用される。si,j一区画の関数のx座標の補間方程式を方程式Ｅ１１に
示す。

【数７】

【００８２】
　　　 tは行列とベクターの転置を示す。
【００８３】
　同様の計算が表面の一区画の関数のyi,jおよびzi,jの成分に対しても行われる。
【００８４】
　各一区画の関数に対する補間関数は立体表面なので、積分は求積公式を使ってそのとお
りに行なうことができる。この応用に使われた公式を方程式Ｅ１２に示す。
【数８】

【００８５】
　si,j(u,v)はデカルト座標のベクトル関数として定義された（方程式１）ことに戻って
、偏導関数のクロス乗積のノルムは以下の方程式Ｅ１３のように書くことができる。
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【数９】

【００８６】
　x-、y-、z-の物理的位置が補間関数で使用される場合、表面はx、y、zの単位の２乗で
計算される。この時点で図２０の第５ブロック２０６－１０の計算が完了する。
【００８７】
　質量計算の次の構成要素は膀胱筋壁の厚みの測定である。この厚みは膀胱壁の漿膜下と
粘膜下組織の表面の間で正常な厚みであると定義される。
【００８８】
　壁の厚みは壁の厚みの領域のＲＦ信号のフラクタル次元から計算される。フラクタル次
元は膀胱筋を通る界面反射の多様性により増加する。膀胱筋壁を通るフラクタル次元の増
加および減少は、放物線としてモデル化することができる。ここでフラクタル次元は膀胱
壁の領域の深さの関数である。次に膀胱の厚みはフラクタル次元の最大値の少なくとも９
７％である放物線モデルの領域であると割り出される。その計算は以下の方程式Ｅ１４に
表すことができる。

【数１０】

【００８９】
　壁の厚みは壁の厚みの領域のＲＦ信号のフラクタル次元から計算される。フラクタル次
元は膀胱筋を通る界面反射の多様性により増加する。膀胱筋壁を通るフラクタル次元の増
加および減少は、放物線としてモデル化することができる。ここでフラクタル次元は膀胱
壁の領域の深さの関数である。次に膀胱の厚みはフラクタル次元の最大値の少なくとも９
７％である放物線モデルの領域であると割り出される。その計算は以下の方程式Ｅ１５に
表すことができる。
【００９０】
　フラクタル次元の計算は図２０の第４ブロック２０６－１２に相当する。フラクタル次
元は長さwのウィンドウを計算する。現在の実施形態においてwの値は走査線に沿った標本
点の数の５であるが、その値は変えられる。フラクタル次元は、ある特定の深さｒが中央
位置となるウィンドウのＲＦ信号の最大値と同じウィンドウの最小値との差から計算され
る。この差にウィンドウの長さwが加えられて結果は次にウィンドウの長さで標準化され
る。次にその結果の対数は走査線nの合計標本数とウィンドウの長さの割合の対数で割ら
れる。走査線に沿った各深さのフラクタル次元の計算を方程式１０に示す。このフラクタ
ル次元の測定は走査線の中央のn－w標本を計算する。
【００９１】
　超音波信号に基づいてフラクタル次元の測定が計算された後、膀胱壁の厚みを計算する
ことができる。次の計算は図１９の第７ブロック２０６－１６に相当する。
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【００９２】
　膀胱筋壁の領域のＲＦ信号のフラクタル次元fdは次に深さrの関数として放物線の方程
式としてモデル化される。深さの単一点の方程式のモデルを方程式Ｅ１５に示す。この方
程式において、走査線rに沿った深さで放物線を定義する３つのパラメーター（a、b、c）
と任意の要素εの加算がある。添字iは、r、fd、εの特定値を示す。
【数１１】

【００９３】
　方程式Ｅ１５の形式の方程式は壁の領域の深さの各点を得る。観測数は可変で超音波信
号によって観測される膀胱壁の厚みに依存する。n組の観測と仮定して、添字iは１からn
までの観測を数える。方程式１５の形式のn組の方程式は方程式１６にある行列方程式に
まとめることができる。

【数１２】

【００９４】
　fd、ε、X行列の各行はn観測のうちの１つに相当する。方程式Ｅ１６の放物線パラメー
ターはベクトルβに集められる。
【００９５】
　次のステップは放物線のパラメーターの値を方程式Ｅ１５の形式のn組の方程式で、あ
るいは観測の組に基づいた行列方程式Ｅ１６で推定することである。パラメーターの最小
二乗推定が用いられ、この推定の計算を方程式Ｅ１７に示す。Ｅ１７において、t上付き
文字は行列の転置を示し、-1上付き文字は行列の反転を示す。
【数１３】

【００９６】
　フラクタル次元の最大値の位置は放物線モデルの一次導関数を０と設定して（方程式Ｅ
１９）、ｒを求めることによって割り出すことができる。フラクタル次元が最大の位置は
方程式Ｅ２０で得られる。
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【数１４】

【００９７】
　放物線のモデルで定義されるフラクタル次元の最大値を割り出すには、方程式２０を方
程式１８に代入してfdmaxを求めるだけでよい。結果値は方程式Ｅ２１に示される。
【数１５】

【００９８】
　フラクタル次元が最大値の９７％である位置を割り出すには、方程式Ｅ２１に０．９７
を掛けて、その結果を方程式Ｅ１８に代入して二次方程式の解の公式を使ってｒを求める
。フラクタル次元が最大値の９７％である位置r97%を方程式Ｅ２２で示す。

【数１６】

【００９９】
　r97%の２つの値が方程式１８から計算される。この２つの値の差によってある特定の走
査線に沿った膀胱筋壁の厚みが識別される。走査線は膀胱筋の表面に垂直あるいは垂直で
ない可能性があり、膀胱壁の厚さは膀胱表面に垂直な線に沿って測定されなければならな
いので、測定値の集団は実際の膀胱壁の厚みを割り出すために集約される。
【０１００】
　測定値は膀胱筋壁の任意の表面で行うことができる。図２２において、３本の走査線が
変換器に最も近い前壁と変換器から最も遠い後壁の２つの位置で膀胱筋と交差しているの
を示す。前壁と後壁の両方の厚みを割り出すために、前述の放物線のモデルを各位置で２
回応用することができる。厚みの最大値、最小値および中間値は質量の計算およびデータ
の履歴追跡に使用される。図示の実施形態において、この最後の厚さ割り出しは図１９の
第７ブロック２０６－１６で識別されたプロセスの完了を示す。
【０１０１】
　図２１は器官、ここでは膀胱の漿膜下および粘膜下組織の壁位置を通過する３本の走査
線の略図である。３本の走査線３６２、３６４、３６６が膀胱を貫通している。破線の部
分は、前方または前壁の位置３７０Ａおよび後方または後壁の位置３７０Ｂで膀胱筋壁を
通過する走査線の部分を表わす。第１走査線３６２、第２走査線３６４、第３走査線３６
６は漿膜下の前壁の位置３７２Ａと粘膜下組織の前壁の位置３７４Ａを通って送信される
のを示す。同様に、第１走査線３６２、第２走査線３６４、第３走査線３６６は膀胱の内
部領域３７５を横切っておよび粘膜下組織の後壁の位置３７４Ｂと漿膜下の後壁の位置３
７２Ｂを通って送信されるのを示す。漿膜下組織の前部と後部の位置３７２Ａおよび３７
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膀胱壁の内周を占有する。膀胱壁の厚み値３７６はそれぞれ走査線３６２－３６６に沿っ
た漿膜下組織の壁の位置３７２Ａと粘膜下組織の壁の位置３７４Ａの間、あるいは漿膜下
組織の壁の位置３７２Ｂと粘膜下組織の壁の位置３７４Ｂの間のそれぞれの差を得る。厚
みの最大値、最小値および中間値は膀胱壁の質量計算およびデータの履歴追跡に使用され
る。好ましい実施形態において、膀胱は均等な壁の厚みを持つと仮定されるので、壁の厚
みの平均値は走査データから導き出されて内壁容積３７５の割り出しに使用される。１つ
の面に３本の走査線のみが示され、それぞれお互いに７．５度ずつ離れている。面の走査
線数と面内で各走査線を分離する角度は変更できる。
【０１０２】
　膀胱壁の厚さおよび内表面積と外表面積が測定されると、膀胱の内部領域３７５の容積
は、膀胱領域３７５を貫通する各走査線に沿った粘膜下組織の前部と後部の位置３７４Ａ
と３７４Ｂの間のそれぞれの差を割り出すことで計算することができる。粘膜下組織の前
壁と後壁の位置３７４Ａと３７４Ｂの間の差は粘膜下組織の間の距離を定義する。次に膀
胱領域３７５の内部容積は、貫通する走査線の粘膜下組織の間の距離の関数および漿膜下
組織の境界あるいは膀胱の内周の面積として計算される。内部領域３７５の容積は表面積
に粘膜下組織の間の距離の関数を掛けたものであると仮定され、その仮定はさらに膀胱の
内周のまわりのすべての点で漿膜下組織の壁境界が均等であることに基づいたものである
。図示の実施形態において、この容積計算は図１９の第８ブロック２０６－２０に相当す
る。
【０１０３】
　ダウンロードしたデジタル信号経由で壁の厚みのデータ、質量のデータおよび内部領域
３７５の容積を取得する方法は、インターネットのウェブ基盤のシステム経由の遠隔操作
用のマイクロプロセッサシステムによって設定することができる。インターネットのウェ
ブ基盤のシステム「System For Remote Evaluation Of Ultrasound Information Obtaine
d By A Program Application-Specific Data Collection Device（プログラムアプリケー
ション固有データ収集装置によって取得された超音波情報の遠隔評価システム）」は特許
出願通し番号０９／６２０，７６６号に説明され、引用によって本明細書に取り込まれる
。インターネットのウェブ基盤のシステムは器官の厚みと器官の質量の割り出しを収集、
分析、格納する複数のプログラムを持つ。代替実施形態はこのように器官が時間と共に肥
大する速度を測定する能力を提供し、病気の追跡、病気の経過把握ができ患者に有益な指
示を提供する。
【０１０４】
　要約すると、前述の方法は新規な方法で現在のアルゴリズムを補い、異なる体液および
／または組織を容積と組成で識別することを有利に可能にする。特に、エコー輝度の低い
異なる領域を適切に識別することができる。この機能は胎児の腕や脚等の陰影の領域を頭
の領域から有利に識別することを可能にする。大動脈瘤検出の診断法において、前述の実
施形態は腸ガスに起因する陰影の領域をエコー輝度の低い他の領域から区別するために使
用することができる。胆嚢を画像化する走査において、前述の実施形態は胆汁あるいは他
の体液が超音波走査装置の視野内に入っているかどうかを割り出すために使用することが
できる。
【０１０５】
　本発明の好ましい実施形態および別の実施形態が上記のように図示され説明されたが、
本発明の精神および範囲から逸脱することなく数多くの変更を実施することができる。し
たがって、本発明の範囲は好ましい実施形態および別の実施形態の開示に限定されるもの
ではない。むしろ本発明は次の請求項の参照によって完全に判断されるべきである。
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