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第1章　序論

1．1．本研究の背景

　20世紀初頭におけるレントゲン撮影法の発明により，体を切開することなく疾患部を観察

することが初めて可能になった．20世紀後半には，超音波断層撮影やX線CTによる体内断

層像が得られるようになり，さらに，MRIやPET・SPECTなどの新しい撮像機器の出現によ

って，血流や代謝などの機能情報も画像化されるに至った．今日の高度な診断・治療技術は

これらの多様な医用画像の存在に負うところが大きい．

　病変部の詳細な観察には，他の組織に遮られることなく対象部位を表示できる，X線CT像

やMRI断層像が通常用いられる．ただし，一枚の断層像に表示される領域は対象部位のご

く一部にしか過ぎないため，診断の際には様々な位置，角度から撮像した多数枚の断層像を

面影しなければならない．また，対象部位の3次元構造はこれら複数の断層像から推測する

しかなく，医師の主観，読影力や経験への依存度も高い．3次元像は体内組織をありのまま

に表示するという点では断層像に及ばないものの，多数枚の断層像の情報を1枚の画像に

集約できること，3次元構造の把握が容易になるという利点から，レントゲン像や断層像の欠

点を補う診断用画像として高い期待が寄せられている．

　体内臓器の3次元表示は，3次元データ，データ処理装置，画像処理アルゴリズムの3要

素が揃って初めて可能となる。3次元データは基本的にX線CTやMRIにより得られた断層

面を積み重ねることで構築されるが，これまでは位置精度，撮影時間，被爆量などの制約か

ら，スライス方向に十分な解像度を得ることが難しかった．しかし，ヘリカルスキャンCTの実用

化や，MRI撮像シーケンスの改良などにより，高精細な3次元データを実用時間内に取得す

ることは，もはや困難iなことではない．

　このようにして得られた3次元データは通常，数十MBに及ぶ巨大なものとなるため，これを

扱うデータ処理装置には極めて高い性能が要求される．しかし，計算機の性能はこの十年で

飛躍的に向上し，また，今後の性能向上も十分に期待できるため，ハードウェア的な制約に

ついても，さほど大きな問題ではなくなっている．

　一方，画像処理アルゴリズムについては解決すべき課題がなお多く残されている，表示処

理に関しては，1980年代に考案されたボリュームレンダリングやマーチング・キューブ法が，

3次元表示の標準的なアルゴリズムとして広く利用されている．しかし，表示に先立って必要と

なる領域抽出処理については，臨床現場における実用化がかなり遅れている．これまでファ

ジィ，ニューラルネット，モルフォロジー，GAなど新しいアイデアを取り入れた領域抽出アル

1



ゴリズムが数多く提案されてきたが，適用範囲が極めて限定されていたり，問題をさらに複雑

化しただけに終わる例も少なくない．人間の持つ柔軟かつ高度な画像認識能力を計算機上

で実現するには，なお時間がかかるものと思われる．

1．2．本研究の内容

　以上述べた医用3次元画像に関する現状を鑑み，体内臓器に対する3次元像の実用化を

目的として本研究を行った．本研究における主な成果は，3次元像表示アルゴリズムの改善と，

領域抽出に関する新手法の提案の2点である．

　3次元表示に関しては，現在その一般的手法であるボリュームレンダリングを取り上げ，そ

の表示速度の向上手法について検討した．ここで提案した手法は，1．線形補間と最近傍近

似の長所を取り入れた高速補間法，2．Zバッファの高速作成法，3．サーフェスボクセルリスト

を用いた表示アルゴリズムの3点である．実際に撮影された3次元データを用いて，それぞれ

の手法による速度向上効果を評価した．

　領域抽出に関しては，画像の種類や抽出対象の制約を受けにくく，かつ臨床診断用として

十分な信頼性と実用性を持つ領域抽出アルゴリズムの考案を目指した．ここでは3次元デー

タへの適用が容易な，り一ジョングローイング（領域拡張）を領域抽出の基本アルゴリズムとし

て用いた．リージョングローイングの最大の欠点とされる抽出領域の過不足に対しては，領域

を過剰気味に抽出したあと，過剰抽出の原因となった連結部を削除し，領域抽出を再度実行

するという手順によってその解決を図った．

　上記処理において連結部を特定する必要が生じるが，微小な連結部を広大な3次元デー

タ空間から見つけ出すことは極めて困難である．そこで，連結部の検出を自動的に行う手法

として逆リージョングローイングアルゴリズムを考案した．自動処理において問題となる信頼性

の確保については，3次元像上で操作者の確認を求めるなどの手法で対応した．

　本抽出アルゴリズムをMRI，　X線CTデータにおける様々な体内臓器に対して適用し，その

有用性を確認した．ただし，この手法は原理上，ボリュームの小さな領域の抽出には適用でき

ないため，血管領域の抽出に関しては別手法による対応を図った．これはりージョングローイ

ングを血管枝単位に実行するもので，拡張路上における途切れ先への再接続や，各血管枝

に対応した拡張条件の適用が可能となるなど，血管の抽出に特化した手法となっている．本

手法の評価はMRAデータを用いて行った．

　今回開発したアルゴリズムはX線CTとMRI画像から取得した3次元データを対象としてい

るが，本アルゴリズムの汎用性は十分に高く，例えば，時空間3次元データからの動物体軌

跡の抽出とその表示などにも応用が可能である．
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1．3．本論文の構成

　以下，第2章では，X線CT，　MRI画像を対象とした3次元像表示アルゴリズムの概要と，本

研究において考案した表示高速化手法について述べる．第3章では脳，骨領域，大動脈な

ど，ある程度大きなボリュームを持つ臓器の抽出手法として考案した逆リージョングローイング

アルゴリズムについて詳述する．第4章では本抽出手法のMRIデータ4例，　X線CTデータ2

例への適用事例をもとに，その有効性と実用性について論じる．第5章では脳血管のような

細いひも状領域の抽出手法として考案した，枝分かれ式リージョングローイングアルゴリズム

について，MRAデータへの適用例とともに述べる．第6章は結論である．
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第2章 3次元表示処理

2.1.まえがき

3次元データに対しては,対象部位の体積計測,任意断面像(MPR),MIP投影像,3次

元像の表示など,従来の2次元データには適用できなかった様々な処理が可能になる.なか

でも3次元像表示は体内臓器の形状把握が極めて容易になることから,形成外科の分野など

で早くから利用されてきた【1].

体内臓器の複雑な形状を球や四面体などのプリミティブ(基本図形要素)の集合として表

わすことは難しい.そのため医用3次元データの表示には,通常のCGとは異なり,ボクセル

単位にレンダリングを行う手法が主流となっている[2】.特に80年代後半に考案されたボリュ

ームレンダリング[3】は,比較的単純なアルゴリズムでありながらリアルな3次元像が得られると

いう特長を持つため,今日広く用いられている.本手法で唯一の欠点とされる表示速度の遅

さも,計算機性能の向上,アルゴリズムの効率化,処理の並列化,ハードウェア化【4]などによ

って解消されつつある.

本章ではまずボリュームレンダリングのアルゴリズムについて述べたあと,本研究で考案し

たボリュームレンダリングの高速化手法について述べる.

2,2.3次元像の生成

3次元データを3次元空間に提示する方法として,ホログラムや光硬化樹脂を用いた実物

モデル作成などが挙げられる.しかし,光の干渉像であるホログラムは鮮明度が低く,診断目

的には適さない.また,光硬化樹脂モデルは材料費が高く,製作にも長時間を要するという

問題がある.これらの理由から,通常は2次元の表示デバイス上に3次元像として3次元物体

を表現する手法がとられる.3次元像の作成に用いられる基本手法として,次の4つが挙げら

れる[51.

1.陰面消去

2.陰影付け(シェーディング)

3.遠近感付加(パースペクティブ)

4.フォーカス･フォグなど

このうち3と4はシーンの臨場感を高めるのに有効であるが,医用画像においては特に要求

されることはない.以下,医用3次元像の生成に必須となる1と2について述べる.
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1．2．1．陰面消去

　3次元データには撮像空間内に存在する全物体の輝度情報が，その内部も含めて格納さ

れている．このため我々が通常見ているような3次元像を作成するには，物体内部や，裏に隠

れた物体を表示対象から除外する必要がある．この処理は陰面消去とよばれる．

　陰面消去は，後方の物体から手前の物体へと上書きしていくことによっても実現できるが，

この方法では描画した物体の大半が無駄となるため効率が悪い．そこで，普通は各物体の奥

行き情報をあらかじめ求めておき，最も手前にある物体のみを描画する方法がとられる．物体

の奥行き情報は，Zバッファとよばれる投影面と同じサイズを持つ2次元配列に格納される．そ

の各要素の値は図2－1に示すように，一番手前の物体表面までの距離（深度，またはZ値と

よばれる）となっている．

Picture　Plane
0

Volume　Data
255

256x256　x　256

Zbuffer

256x256

256

256

80

60

50

60

80

256

256

256x256

図2－1Zバッファ

　Zバッファの作成方法は，レンダリング対象がポリゴンかボクセルかによって大きく異なる．

ポリゴンデータの場合は，Zバッファの各要素を最大値（通常はデータ1辺のサイズ）で初期

化したあと，各々のポリゴンについてその奥行き座標とZバッファの値を比較し，小さい方の値

でZバッファの値を更新していく．一方，ボクセルデータの場合は，まずZバッファの各要素を

最小値（0）で初期化し，ついで，投影線上のボクセルを手前から奥に向かって走査し，表示

対象となるボクセルに達した時点の奥行き座標をZバッファに格納する．

　ポリゴンデータに対するZバッファ作成はやや複雑な処理になるが，ポリゴン内部のZ値は

頂点座標から計算できるため，その作成は比較的高速に行える．一方，ボクセルデータに対

しては，投影面の全画素について，その投影線上の全ボクセルに対する走査が必要となるた

め，Zバッファの作成には多くの時間を要する．実際，3次元像表示にかかる時間の大半はZ
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バッファの作成によって占められているといっても過言ではない.

Zバッファの一例を図 2-2に示す.このように,Zバッファそのものの表示でも,陰面消去の

効果により,物体の3次元形状がある程度表現されていることがわかる.

(a)頭部MRlデータ 仲)腹部X線CTデータ

図 2-2Zバッファ画像例 (輝度値はZ値を反転したもの)

2.2.2.陰形付け

図 2-2のZバッファ像から判別できるのは物体の輪郭程度に過ぎない.物体表面の凹凸を

明確に表示するためには,物体表面における光の反射をシミュレートした陰影付け(シェーデ

ィング)を行う必要がある.CGでは拡散光と鏡面反射を考慮したフォン･シェーディングモデ

ルが通常用いられるが,体内臓器の表示に鏡面反射は特に必要ではないため,拡散光のみ

を取り扱うランバート･シェーディングモデル(図 2-3)でも実用上は問題ない.

図 2-3ランバートシェーディングモデル



　拡散光は入射光の面上における乱反射によって生じるもので，その面の明るさは見る方向

によらず一定となる．よって，ランバート・シェーディングモデルでは，面の明るさは次式に示

すように単位面積に入射する光量のみで決まる．

　　　・＝Z・亙一lZl…θ　　　　　　　　　（｝1）

1：反射光の強度

2＞：反射面の法線ベクトル

五：入射光ベクトル

θ：入射光と反射面法線のなす角

　入射光の向きは任意に設定できるが，物体の視認性は光を正面から当てたときが最も良く

なるため，光軸方向は投影軸方向と一致させることが多い．このときの入射光強度を1とする

と，物体表面の明るさは，法線ベクトルの投影軸方向成分（＝COSθ）のみで表される．

　このように，反射光の計算には反射面の法線ベクトルが必要になるが，ボクセルの場合は

ポリゴンと違って，反射面自体が存在しない．そこで，図2－4に示すように，表示対象ボクセ

ルの中心に仮想平面を置き，周囲ボクセルの配置をもとに仮想平面の法線方向を決定する．

この方法はZバッファグラジェント法とよばれている．この方法による3次元像を図2－5に示

す．

　Zバッファグラジェント法を用いた3次元像では図2－2に示したZバッファ像に比べ，領域表

面の凹凸がより明確に表現されていることがわかる．しかし，平坦な面には等高線のような模

様が現われるとともに，エッジ部分は強調されて太くなっている．これは図2－4から明らかなよ

うに，仮想面の法線方向がボクセル間隔で粗く量子化されてしまうことが原因である．

　　　▲κ

κ＋10一一

対象ボクセル

図2－4ボクセル仮想面
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(a)頭部MRIデータ (b)腹部cTデータ

図 2-5Zバッファゲラジェントによる3次元像

このようにZバッファグラジェント法では,光軸に対する反射面の傾きが数種類に限定される

ため,濃淡階調に乏しい3次元像しか得られない.そこで,連続的な法線ベクトルを得るため

の手法として,グレイレベルグラジェント法が考案された.本手法については次節(ボリューム

レンダリング)の中で詳しく述べる.

.
ー

L
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⊇．3．ボリュームレンダリング

　ボリュームレンダリングは1980年代後半に考案された，ボクセルデータを対象とする3次元

像表示アルゴリズムである［3］．次の2つの特長を持つ．

　1．豊富な濃淡階調を持つ3次元像が得られる

　2．表面ボクセルを厳密に特定する必要がない

　ボリュームレンダリングでは，ボクセル濃度の傾斜方向を仮想面の法線方向とみなすことで

連続的（無段階）な法線ベクトルを得ている．最初に，この濃度傾斜を表すベクトルである，グ

レイレベルグラジェントについて説明する．

⊇．3．1．グレイレベルグラジェント

　あるボクセルについて，ボクセル値の最大変化方向とその大きさを表すベクトルをグレイレ

ベルグラジェントとよぶ．座標（κ那z）のボクセル輝度値をノ（棚z）とすると，3次元のグレイレベル

グラジェントξは次式で計算される．

　　　　　　　ξ＝（＆・9・・9・）　　　　　　　　　（宴2）
　　　　　　　　　　9、＝！（κ＋1，ア，z）一ノ（κ一1，y，z）

　　　　　　　　　　9，＝！（κ，ア＋1，z）一プ（κ，アー1，z）

　　　　　　　　　　9、＝！1（κ，ア，z＋1）一！（κ，ア，z－1）

　ボリュームレンダリングではグレイレベルグラジェントをボクセル仮想面の法線ベクトルとして

用いる．ボクセル仮想面を同輝度のボクセルから構成される等値面のひとつと考えれば，そ

の法線方向がグレイレベルグラジェントの方向と一致することは明らかである．図2－6に2値

／4値画像に対する，画素値2の等値面におけるグレイレベルグラジェントを矢印で示す．

ボクセル仮想面

麟講農

2 羅獣 繋

藏 2

1

0 0

（a）2値画像の場合 （b）多値（4値）画像の場合

図2－6グレイレベルグラジェントの例
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図 2-6(a)のグレイレベルグラジェントの方向は8種類(大きさは1とJiの2種類)しか存在し
ないが,仲)の4値画像になると方向は16種類(大きさは9種類)に増える.通常の医用画像は

数百～数千の濃淡階調をもつため,グレイレベルグラジェントの向きと大きさのバリエーション

はほぼ無限となる.したがって,グレイレベルグラジェントを法線ベクトルとして生成した3次元

像もほぼ無限の濃淡階調を持つことになる.

グレイレベルグラジェントを用いることで3次元像の高画質化が図られるが,その一方で,以

下に挙げる問題が新たに生じる.

1)ノイズに対する脆弱性

図 2-7(a),仲)はともにX線CTデータに対するボリュームレンダリング像である.(a)はオリジ

ナルのCTデータに対してボリュームレンダリングを行ったものであるが,ひどく荒れた画像に

なってしまっている.これは,グレイレベルグラジェントは隣接ボクセル値の差分量として計算

されるため,ノイズの影響を強く受けてしまうためである.これに対し,(b)はスムージング処理

によってノイズを除去した後にボリュームレンダリングを行ったもので,(a)に比べてはるかに高

画質な3次元像が得られている.このように,グレイレベルグラジェントを用いる表示手法はノ

イズに対して極めて脆弱であり,表示前のノイズ除去処理は必須である.

(a)オリジナルデータ 仲) ノイズ除去データ

図 2-7ノイズ有無の3次元画像への影響

2)データへのアクセス数の増大

グレイレベルグラジェントの計算には図 2-8に示すように,表示対象ボクセルに隣接する6

点のボクセル値が必要になる.また,回転などの座標変換を行う場合には,さらに各点のボク

セル値を,これを取り囲む8点のボクセル値から補間する必要がある.すなわち,一点のグレ
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イレベルグラジェントの算出には48点のボクセル値を用いた計算が必要となり，これは3次元

像のリアルタイム表示を困難にする．この対策手法については25．で述べる．

Pの値の補間計
　必要なボクセ

　　（8点）

、、や○

　ア・…’一レ○

グラジェント計算

必要なボクセノ

　　（6点） クセル

図2－81点のグレイレベルグラジェント導出に必要なボクセル

2．3．2．ボクセル反射光の積算

　ボリュームレンダリングでは，複数のボクセルからの反射光を積算するという，プロジェクショ

ン（投影）の考え方を取り入れている．これは2．3．1．で述べたグレイレベルグラジェントとともに，

ボリュームレンダリングの基幹をなす重要な考え方のひとつである．

　あるしきい値で定めた領域の表面ボクセルに対し，グレイレベルグラジェントを適用して作

成した3次元像を図2－9（a）に示す．この手法は表面のボクセルのみを用いてレンダリングを

行うことからサーフェスレンダリングとよばれている．画像自体は十分に高画質であるものの，

後頭葉のしわ部分の平坦さは明らかに実体とは異なっている．これは組織境界位置の判断

誤りによって生じたものであるが，こうした誤差の発生は，境界をしきい値処理によって一律に

決定している以上，避けることができない．

　同図（b）は，ボリュームレンダリングを用いて作成した3次元像である．同じデータであるにも

かかわらず，この画像では脳表面がごく自然に描写されている．これは，ボリュームレンダリン

グでは投影軸上の全てのボクセルの値を用いてレンダリングを行うため，表面ボクセルの判

定に伴う抽出誤差の影響を基本的に受けなくなるためである．
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（a）サーフェスレンダリング　　　　　　（b）ボリュームレンダリング

　　　図2－9サーフェスレンダリングとボリュームレンダリング

ボリュームレンダリングが通常の投影手法と異なるのは次の2点である．

1．ボクセル値そのものを積算するかわりに，各ボクセルにおける反射光量を積算する

2．領域表面のボクセルの反射光量を3次元像の画素値に大きく寄与させる

以下，順に説明する．

1》反射光量へのボクセル濃淡値の反映

　　2．2．2．で述べたように，ランバート・シェーディングではボクセル仮想面の明るさを，法線の

　光軸方向成分と入射光量の積で表していた．ボリュームレンダリングではこの仮想面の明るさ

　に，さらにボクセル値を乗じた値を仮想面からの反射光量としている．これによって透明度の

　高い（＝画素値の小さい）ボクセルからの寄与が自動的に少なくなり，レンダリングの対象を表

　面ボクセルに限定する必要がなくなる．

　　実際にはボリュームレンダリングにおいても，しきい値は利用されている．しかし，これは表

　面を決定するためではなく，ノイズや表示に不要な領域をカットすることが主な目的となって

　いる．図2．10にしきい値を変更した場合の表示部位の違いを示す．（a）は画素値20以上のボ

　クセルを対象としてボリュームレンダリングを行ったもので，筋肉，肝臓，腸管が表示されてい

　る．（b）のように筋肉をカットできるレベルまでしきい値を引き上げた場合には，血管，脊椎，腎

　臓の観察が可能になる．
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（a）しきい値20　　　　　　　　　（b）　しきい値140

図2－10ボリュームレンダリングにおけるしきい値と表示部位

2》入射光の減衰による表面ボクセルの強調

　　対象領域内の全ボクセルからの反射光を一律に積算してしまうと，レントゲン像のような投

　影像にしかならない．そこで，ボリュームレンダリングでは図2－11に示すように，各ボクセルへ

　の入射光を，ボクセルを通過することにその密度（画素値）に応じて減衰させている．これによ

　り，各ボクセルからの反射光は入射光が十分大きい対象領域の表面ほど強く，領域内部に入

　って入射光が減衰するとともに急速に弱まっていく．こうした条件の下で各ボクセルからの反

　射光を累積すると，対象領域表面のボクセルからの反射光を強く反映した投影像となる．これ

　は対象領域の3次元像に他ならない．

1　＝る 十 4 十 ム　＋．。．

Lo

L1
戸1

voxel＃0

1ヨIn1

voxel＃1

L2

「』’

　n2

v◎xel＃2

L3

図2－11各ボクセルからの反射光の積算
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入射光量の減衰率をα,輝度j(xJ,?)を持つn番目のボクセル-の入射光量をLnとしたと

き,n+1番目のボクセル-の入射光量Ln.1は次式で与えられる.

Ln..=Ln(1-a･f(x,y,I)) (2-3)

減衰率αは不透明度(opacity)ともよばれる.表示を行う際には不透明度αを表示対象領

域表面の特性に応じて調整する必要がある.例えば,表皮のように境界が比較的明瞭で,か

つ厚みの少ない部位に対しては不透明度を高目に設定する.逆に軟部組織のような境界の

あいまいな領域に対しては不透明度を低めに設定し,境界部分を構成する複数ボクセルから

の反射光を3次元像に反映させるようにする.図 2-12に不透明度を変えて作成したボリュー

ムレンダリング3次元像の例を示す.

(a)不透明度-0.1 O))不透明度-0.05

図 2-12 不透明度パラメータの影響
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2．4．視点変更

　ホログラムや実体モデルに代表される3次元ディスプレイの最大のメリットは，対象物体をあ

らゆる角度から自由に観察できることである．しかし，2次元ディスプレイ上に表示した3次元

像でも，操作者の望む方向の3次元像を瞬時に切り替えて表示できるのであれば，視差によ

る奥行き感の表現を除いて，3次元ディスプレイに大きく劣る点はないと考えられる．

　本節ではまず3次元像作成における一般的な視点変更の手法について述べ，その後，本

研究で考案した視点変更の高速化手法について述べる．

2．4．1．3次元座標変換

各辺のサイズがNの立方体データに対する，データ中心まわりの3次元回転の座標変換式

を次式に示す．この回転により3次元データ内の一点P＠ゑ。）は，P’（鼠ゲのに移される．

鳴一

（2－4）

　T。，Tア，T，はん，ア，z各軸回りの回転行列，θ，φ，ψは，κ，ア，z各軸回りの回転角を示す．な

お上式ではん，ア，zの順に回転を行うものとしている．全てのボクセルについてこの座標変換を

行えば，回転を行った3次元データが得られる．しかし，全ボクセルに対する座標変換は非常

に時間がかかるため，通常はレンダリング処理に必要なボクセルについてのみ，上式による

座標変換が行われる．

2．4、2．3次元補間処理

任意角度回転後の座標は実数値となり，整数値である元の格子点座標とはまず一致しな

い．したがって，変換座標のボクセル値は周囲格子点のボクセル値から補間する必要があ

る．

　代表的な補間手法には，最：近傍近似，線形補間，Cubic補間の3つがある［6］．最近傍近似

は，変換座標のボクセル値として変換座標に最も近い格子点の値を用いるもので，補間計算：

が不要になるため高速である．線形補償は，変換座標をとり囲む格子点の値から，距離に応

じた重み付け計算によってボクセル値を求めるもので，3次元データに対しては図2－13に示
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すように,7回の重み付け計算が必要になる.Cubic補間は64個の格子点の値をsinc関数

にあてはめて近似するものであり,真値との差がもっとも小さいとされる[7].ただし,計算量が

極めて多くなるため,3次元データに対してこれが利用されることは少ない.

図 2-13 3次元空間の線形補間

最近傍近似,線形補間を適用して作成したボリュームレンダリング像を図 2-14に示す.最

近傍近似を使用した(a)では,対象領域全体に縞模様が現れていることがわかる.これはグレ

イレベルグラジェントの算出において生じた誤差によるものである.この理由を図 2-15を用い

て説明する.

(a)最近傍近似を使用 O))線形補間を使用

図 2-14補間法の違いによる3次元画像の変化
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一e一一”最近傍格子点；

図2－15最近傍格子点からのグラジェント算出

　まず，投影軸上の格子点列が回転処理によって図の黒点（●）の場所に移されたと仮定す

る．最近傍近似では黒点の画素値として，それに最も近い格子点（○）の値が使われる．この

ときの黒点と格子点との位置ずれは高々半画素分しかなく，近傍絡子点との輝度の差もそれ

ほど大きくはない．したがって，任意断面表示のように，この値を直接表示する限りにおいて

は，エッジ部を除けば最近傍近似でもそれほど画質を損なうことはない．しかし，グレイレベル

グラジェントの計算には，この位置ずれが大きな影響を及ぼすことになる．

　ここでは図中央の座標変換後のボクセル（中央の●）におけるグレイレベルグラジェントに

着目して考える．この点におけるグレイレベルグラジェントの投影軸に直交する成分は，灰色

の点で示されるボクセル値の差分4一42である．ところが，最近傍近似ではこれを近傍格子

点の差分41’一みとして計算する．この場合，差分方向は本来の方向と異なるうえ，差分区

間も本来の距離と違ってくる．しかも，この勾配方向と距離は周期的に変動するため，グレイ

レベルグラジェントの誤差の大きさも周期的に変動する．その結果，図2－14（a）に示したような

縞模様が画像全体にわたって現れることになる．

　真の座標のボクセル値φ，42をそれぞれの周囲格子点の値から線形補間により求めれば，

グレイレベルグラジェントはより正確な値となり，図2－14（b）のように縞のない画像が得られる．

しかし，この方法は2．3．1．で述べたように計算量が膨大になり，3次元像のリアルタイム表示

が困難になる．そこで，最近傍近似を用いながら線形補間に準じた画像を出力する手法を考

案した．本手法の詳細については2．5．3．で述べる．
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2.5.3次元表示処理の高速化

現在,多くのパーソナルコンピュータ(以下,PC)は3次元描画を高速化するハードウェアを

備えている.しかし,これらは主にCGで扱われるポリゴンデータを対象としており,医用画像

で扱われるボクセルデータには対応していない.ボリュームレンダリング専用の--ドウェアも

市販されてはいるが,一般向けの機器ではないため極めて高価である.

したがって,現行pC上でボクセルデータに対する3次元表示をリアルタイムに行うためには,

ソフトウェアによる高速化が不可欠になる.以下,本研究において考案したボリュームレンダリ

ングの高速化手法について述べる.

2.5.1.高速化のための留意点

3次元像の表示速度は描画アルゴリズムだけでなく,コーディング手法やコンパイラの性能

にも大きく依存する.また,体感的な速さはインターフェイスの良し悪Lにも大きく左右される.

すなわち,アルゴリズムによる高速化を行うにあたっては,まず以下に挙げる点を十分に考慮

し,その改善を図っておく必要がある.

1)整数演算の利用

計算機における画素値や座標の計算は通常,浮動小数点を用いた実数演算によって行

われる.しかし,PCにおける実数演算速度は整数演算のそれに比べてかなり遅い.このため

速度が重視される処理では,実数演算から整数演算-の置き換えも検討すべきである.

実数演算の代わりに整数演算を用いる場合には,乗除算における有効桁数の低下が問題

になる.ただし,最終的に得る座標や画素値は高々3桁程度の整数値となることから,32ビッ

ト整数(有効桁数約8桁)による演算でも必要な精度は十分に確保できると考えられる.ただし,

計算途中のオーバーフローやアンダーフローを避けるため,乗除算を交互に行うなどの工夫

は必要になる.

2)ループ内処理の軽量化

3次元データに対する処理の多くは,x,y,Z各軸に対応する3重ループの中で行われる.全

体の処理時間は最内側のループにおける処理によってほぼ決まるため,このループ内は必

要最小限の処理に絞り込む必要がある.また,この部分をインラインアセンブラで記述すると

いった手法も大きな効果がある.

3)描画モー ドの切替え

例えば,視点を変えながら観察しているときと,停止させて細部を観察するときとでは,3次
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元像に要求される画質は全く異なる．回転時は描画速度優先，静止時は画質優先というよう

に，描画アルゴリズムを必要に応じて切り替えるようにすれば，体感速度を効果的に向上させ

　ることができる．

辱）無駄な計算の排除

　　ボリュームレンダリングでは，ボクセルを通過することに透過光量が減少し，3次元像への

寄与が少なくなっていく．したがって，透過光量が十分小さくなった時点で速やかに計算を打

ち切り，無駄な計算を極力除くようにする．また，データが存在しない領域や画像作成に不必

要な領域は，あらかじめ計算範囲から除外しておく．

2．5．2．Zバッファ作成の高速化

　2．2．1．で述べたように，ボクセルデータのレンダリングにおいて最も時間が費やされる処理

は，Zバッファの作成である．本節ではZバッファ作成の高速化手法について述べる．

一璽嗣ぐ… P／……………
でへ〉（〉つ悩昌
→○○○○○○選lQOO麟○○○○○O
z表面のボク悌鯵内部の枷レ

　　　（a）3つおきに走査⇒表面は正常に検出

　　　　　　　　　「▽ズ』………

二○○○○

　　（b＞4つおきに走査⇒後領域の表面を検出

　　　図2－16投影軸方向の飛び越し走査

1）投影軸（Z軸）方向の飛び越し走査

　物体表面のボクセルを検出するためには，投影軸上を1ボクセルずつ順に探索していく必

要がある．これを図2－16（a）に示すようにnボクセル毎に行うようにすれば，探索回数を1／nに
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減らすことが可能になる.この方法では領域内に入った後,1ボクセルずつ後戻りしながらそ

の表面を検出する必要があるが,その回数は最大でもn-1回であり,処理時間を大きく増加さ

せることはない.実際のデータに対してこの方法を行ったところ,n-2に対して約2倍,n-8に

対しては約4倍の速度向上効果が得られた.

この方法の欠点は,血管や骨盤のような厚みを持たない領域の検出が困難になることであ

る.例えば,図 2-16(b)のような場合には,手前の組織を飛び越えてしまい,後方の組織表面

が誤検出される.したがって,スキップ幅 nは表示対象に応じて適切な値を設定する必要が

ある.いくつかの頭部MRIデータに対して試したところ,脳などのある程度ボリュームを持つ

組織に対してはn-3-6,血管などの細い部位に対してはn-2-3がスキップ幅として適当な

範囲であった.

2)X,Y軸方向のサンプリング

3次元像上の隣り合う画素は同じ組織の表面に対応している可能性が高く,したがって,両

者のZ値も互いに近い値を取る確率が高い.そこで,2×2あるいは3×3の範囲ごとにZ値を

1点だけサンプルし,この点のZ値をサンプル範囲全体のZ値として使用する方法が考えられ

る.これによりZバッファの作成時間はそれぞれ 1/4,1/9に短縮される.

この方法ではZバッファの解像度も1/4,1/9に低下してしまうため,サーフェスレンダリングの

ような,正確なZ値を要求する表示手法には利用できない.しかし,ボリュームレンダリングの

場合,組織より手前に存在する低輝度のボクセルは3次元像に影響を与えないため(2.3.2.
参照),Z値は本来の値より小さければ特に問題は生じない.ここで用いたサンプル点以外の

Z値の算出手法を以下に示す.

1.2つのサンプル(●)間の点(○)のZ値は,両サンプル点の小さいほうのZ値とする

2.1の補間点(○)の間の点(◎)のZ値は,両補間点の小さいほうのZ値とする

←エ→｡← エ→ . サンプル点

▼ ▼
←〇一十 ◎← ○→
▲ ▲

←●一一十〇← ●→
▼ ▼

○◎ Z値補間点

④→◎←㊨

min(a,b)⇒ C

図 2-17非サンプル点のZ値補間
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c）サーフェスボクセルリストの利用

　　表示に用いるボクセルがあらかじめわかっていれば，これらのボクセル座標のみを参照す

　ることでZバッファを生成できる．ひとつの領域内には膨大な数のボクセルが存在するが，Z値

　を実際に決定しているのは表示領域表面のボクセルだけである．したがって，処理対象を表

　面のボクセルに絞り込むことで，Zバッファの作成時間を大幅に短縮することが可能になる．

　具体的な方法と実例については2．6．で詳述する．

2．5．3．最近傍近似により求めた3次元像の画質改善

　　2．4．2。で述べたように，最近傍近似で求めたグレイレベルグラジェントを使ってレンダリング

　を行うと，画像全体に縞模様が現れ，診断画像としての体をなさなくなる．しかしながら，最近

　傍近似の高速性はリアルタイム表示には欠かせない特質でもある．そこで，最近傍近似を用

　いながら縞模様の発生を抑制する手法を考案した．以下，本手法について述べる．

　　一一一一…　（・　　　O

i畿詰るト
○

○・一一一二艦モ卓i

　　　　　　　　　　　　　・1！・，

　　　　　　　　　　　　　　60Qρ
ア’

0　　　　2＿♂㌻
　　　　　　　　　　ド・、　．〆『」”

ア

　　　　σP’三一＼「王記産緬1

p汐’　塾傍格子劇

　　　　○　　　○　　　○

図2－18格子点差分からのグレイレベルグラジェント推定法

　例として図2－18における変換後の座標P’におけるグレイレベルグラジェントの導出手法を

示す．ここでは2次元の例で示すが，3次元でも考え方は全く同じである．グレイレベルグラジ

ェントの直交2成分（魁アりのうち，ズ成分は投影軸方向の濃度傾き，プ成分は投影軸に垂直

方向の濃度傾きを示す．両成分とも算出法は同じなので，ここではプ成分の導出法について

のみ記す．

　変i換座標Pにおける投影軸に垂直な方向プの濃度傾斜は，回転後の格子点Ql’，　Q2それ
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それの濃度値4・1，4・2の差分4・2－4’1として得られる．本来の手法では，このQl’，　Q2’の濃

度値げ’1，のは周囲格子点の値から補間計算によって求める必要がある．

　ここで座標P，に最も近い格子点Pに着目する．線分Ql’Q2’をその中心がPにくるように平行

移動させ，移動後のQl，，　Q2，に対応する点をそれぞれQl，　Q2とし，その格子点における濃度

値を41，62とする．

　線分QIQ2の長さと方向は線分Ql’Q2’と等しいため，差分留め一げ1は格子点Pにおける

y’方向の正しい濃度傾斜量を表している．また，PとPの座標のずれは各軸方向に半ドット以

下であるため，両点における濃度傾斜量の差もわずかなものになる．すなわち，本来の濃度

傾きげ’2－4’1の代わりに4一61を用いても，視覚上大きな違いは現れないことになる．

　ここで41と42をそれぞれ単独に求めようとすると，それぞれの周囲格子点の値を用いた補

間計算が必要になる．しかし，差分量42－41ならば，元のデータの座標系における直交2方

向の濃度変化量（42。一4玩42一砺）に，回転角に応じた重み付け加算を行うことで求められ

る．例えば，図めようにん軸と投影軸κ’のなす角がθである場合，ア’方向の濃度傾斜量は次

式で算出される．

　　　　ノ　　　　　　げ
　　　41－4・≡41－4・一一（41。一42、）・i・θ＋（4ザ4・・）cosθ　　　（2．5）

　3次元データに対しては，上式を3次元に拡張すればよい．すなわち，回転後の基準軸

κ，y，z方向の差分量べ，△～，△1は，回転前の基準軸方向の差分量をへ，△，，△。として次式

で求められる．

　ド

ム　＝T△＋T△　＋T△x　　　　　　駕　　　κ　　　　　滞ア　　　ア　　　　　xz　　　z

　ノ

ム　ニT△＋T△　＋T△
　　　　　　　　　　yz　　z　　　　κ　　　アア　アン　　　　アx

　ノ
ム　＝T△　＋T△　＋T△
Z　　　　　　ZX　　X　　　　　ろノ　　y　　　　　ZZ　　Z

ここにTヴは式（2－4）に示した回転行列T駆T、・T，・T、の（切成分である．

（2－6）

　上記方法によって求めたグレイレベルグラジェントを用いて生成した3次元像を図2－19に

示ナ．線形補間の像の方が若干なめらかになっているが，これは線形補間における8点加重

平均の影響が加味されていることも，その原因の一つと考えられる．
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ミ

刷

（a）最近傍近似の改良　　　　　　　　（b）線形補間（右）との比較

　　　図2－19改良した最近傍近似手法による3次元像

2．5．4．線形補間の高速化

　　元の格子点における差分値を用いると，格子点（図2－18におけるP）のグレイレベルグラジ

　ェントだけでなく，任意点におけるグレイレベルグラジェントの計算も効率化できる．

　　例として，図2－20において座標Pにおける投影軸方向のグレイレベルグラジェントの算出

　を考える．まずPを囲むP1，　P2，　P3，　P4の基準軸（縦・横）方向の格子点間差分を求める．次に，

　この4点の差分値から線形補間によりPにおける基準軸方向の濃度変化量（南中の実線矢

　印）を求める．これらを成分とするベクトルを投影軸方向に角度θだけ回転させたものが，回

転後の座標系（灰色矢印）に対するグレイレベルグラジェントとなる．

ア

投影軸

P2

○

P、！P

　　1格子点P1における
　　／x方向濃度差分

9／一一　一
P1　／

／

＼　ヒ／

回転後座標Pにおける

　x方向濃度差分

P・δ＼＼紹一匹
　　　　　　投影軸方向
　　　　　主　　　　　　　濃度差分
　　　　　　一　　　　　　　　　　　　　　　　　一　一　　　　　　　　　　　一　　　　　』　　　　　一　｝　　　　　　一　　一

　　　　　妻ρ’

図2－20格子点濃度変化から直接補間して求めたグレイレベルグラジェント

23

L



灰色の矢印の端点の値を線形補間によって求め，その間で差分を取る方法では，端点4

個についてそれぞれ補間計算が必要になるが，この方法では酋ア方向差分値に対する2回

の補間計算でPにおける茜yの2方向に対する差分値が算出できる．3次元に拡張した場合

には従来法の8回に対して茂メz成分に対する3回となり，計算効率はさらに向上する．

2．5．5．メモリアクセス削減による高速化

　　ボクセルデータはメモリ上に1次元的に格納されているため，空間的には隣り合うボクセル

　でも，メモリ上のアドレスは大きく異なる．現行CPU上に搭載されているキャッシュメモリは

　高々128～256KB程度しかなく，3次元データに対してはほとんど機能しない．ここでは，以

　下の手法を用いてメモリアクセスの削減を図っている．

1）グレイレベルグラジェントの予備計算

　　2．5．3．や25．4．で示したグレイレベルグラジェントの計算手法では，回転を行う前の茜ノz

　各基準面方向の隣接画素差分量が必要になる．この差分量はデータ自体を変更しない限り

　変わることはないので，全ボクセルに対して最初に一度だけ計算しておけば，回転処理時に

　隣接ボクセルの値から差分量を求める手間が省ける．全ボクセルに対する差分量計算に必

　要な時間は2563の3次元データの場合で3秒弱であることから，ここではこの計算を3次元デ

　ータの読み込みの際に行っている．

2）ボクセル値と各方向差分値の1レコード化

　　1レコードのサイズをCPUのレジスタ幅である32ビットに取り，これを8ビットずつに分割し，

　ボクセル値，x方向勾配，ア方向勾配，　z方向勾配を格納する．データ構造をこのような形にす

　ることで，グレイレベルグラジェントの計算に必要となるこれらの値を1回のメモリアクセスでCP

　U内に取り込むことができ，3次元データへのアクセス回数を効果的に削減できる．
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26．サーフェスボクセルリストの利用

2．6．1．ボクセルリストの作成

　Zバッファを作成するには，3次元データ全体に対する走査が基本的に必要になる．しかし，

Z値を最終的に決定するのは組織表面を構成するボクセルだけである．したがって，あらかじ

め組織表面のボクセルを求めておくことにより，これらを直接参照してZバッファを作成するこ

とが可能になる．この方法ではZバッファの作成において，必要最小限のボクセルにしかアク

セスしないため，大幅な高速化が図られる．

　あるボクセルが組織表面に属するか否かを判別するには，それに隣接するボクセルが対象

領域に含まれているかどうかを調べればよい．すなわち，ひとつも含まれていなければ外部

のボクセル，全てが含まれていれば内部のボクセル，そのどちらでもなければ組織表面のボ

クセルとなる．

　隣接ボクセルの取り方には6近傍，18近傍1，26近傍の3種類があるが，ここでは26近傍を

用いている．6近傍を用いた場合では表面ボクセルの取りこぼしが多発し，図2－21（a）に示す

ように，3次元像上にこれが欠損画素となって現れる．26近傍処理でも若干の欠損が生じて

いるが，この程度であれば，得られたZバッファに対して3×3サイズの最小値フィルタを施す

ことで，欠損画素をほぼ完全に埋めることが可能である．

（a）6近傍で検出 （b）26近傍で検出

図2－21隣接ボクセルの取り方による表面ボクセルの取りこぼし
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　　3次元抽出データからの表面ボクセルの検出処理は，与えられたデータに対して一度だけ

行えばよい．処理に要する時間も1領域あたり1～2秒とわずかなので，試作したシステムでは

　データ読み込みの際，2．5．5。で述べたグレイレベルグラジェントの予備計算とともにこの処理

　を行っている．

2．6．2．サーフェスボクセルリストの高速化効果

　　通常のボクセル走査を行った場合と，ボクセルリストを利用した場合の3次元像作成時間を

　表2－1に示す．この計測はPentium皿（700MHz）搭載PC上で行った．

　　通常のボリュームレンダリングでは，投影軸上に表示物体が存在しない場合，入射光量が

　いつまでも減衰しないため，投影軸上のボクセル走査は最後のボクセルに至るまで行われる．

　このため，表示対象領域が小さくなるほど，その表示にはかえって時間がかかることになる．

　　一方，サーフェスボクセルリストを用いた場合は，処理時間は対象領域表面のボクセル数

　にほぼ比例するため，小さな領域ほど高速に表示される．例えば，脳血管の表示においては

　15倍以上の高速化が図られている．

　　頭蓋骨のように表裏両面が存在する領域や，脳領域のように凹凸の多い領域ではサーフ

　ェスボクセルリストの効率が若干低下する．それでも，従来法と比べれば平均して2～3倍の

　高速化が実現されている．

表2－1ボクセルリストを使用した場合の画像作成時間（単位：秒）

表面ボクセル率 通常のボクセル走査 ボクセルリスト使用

対領域i対全体 最近傍i線形補間 最近傍近似i線形補間
　　　　表皮頭部…　　　脳領域MRI　l脳血管 15％　　4．2％

P3％　　　1．6％

X1％　　0．1％

370　　　916

S50　　　1217

S91　　　1059

187（2．0）　　1　　358（2．6）

X6（4．7）　i182（6・7）

R1（15．8）184（1Z6）

8％　　　1．6％

S2％　　　1．9％

448　　　669

R25　　　640

132（34）　　　　　268（2．5）

P10（2．9）　　　　　218（2．9）
頭部1表皮
｣ユ骨領域　　　1骨領域　　　…腹部i大動脈CT　左腎臓　　　　腸管

42％　　2．0％

Q8％　　0．3％

S5％　　　0．3％

W4％　　0．4％

330　　　692

R11　　　682

Q40　　　617

S03　　　828

93（3・5）1194（3・6）38（82）　　　　　　　98（7．0）30（8．0）　　　　　　　74（8．3）46（8．8）　　　　　110（7．5）

※カッコ内は通常手法に対する速度比
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～．7．ポリゴンベースのレンダリング

　今日のPCの多くはグラフィックアクセラレータとよばれる3次元CGエンジンを備えている．

これらは基本的にポリゴン表示を高速化するものであり，ボリュームレンダリングのような，ボク

セルデータを対象とする表示法には役にたたない．しかし，この数年間におけるグラフィック

アクセラレータのめざましい性能向上を受けて，ボリュームレンダリング以前から行われてきた

ボクセルデータをポリゴンに変換して表示する方法が，再び脚光を浴びるようになってきた．

～．7．1．マーチング・キューブ法

　ボクセルをポリゴンに変換する手法のひとつに，1987年に発表されたマーチング・キューブ

法がある．これは8つのボクセルを頂点とする単位立方体に対し，図2－22に示すように，複

数の三角形パッチによって構成された等値境界面を生成するものである［8］．

図2－22マーチング・キューブ法による等値面生成の例

　　　（左：領域外（白点）1点，右：領域外3点）

　等値境界面を生成する頂点の組合せは28－256通り存在するが，鏡像や回転により同形

状になるものをまとめると，三角形の組合せパターンは15種類だけとなる．各ボクセルをこれ

らの三角形パッチの集合として扱うことにより，グラフィックアクセラレータを用いた高速表示が

可能になる．三角形パッチの頂点座標はボクセル値の比率によって決められるため，各パッ

チの法線はボクセルサイズによって離散化されることがない．その結果，グレイレベルグラジェ

ントを用いた場合と同様，豊富な濃淡階調を持つ3次元像が得られる．

　マーチング・キューブ法では1ボクセルに対して複数の三角形パッチが生成されるため，パ

ッチの数は膨大なものになる．そこで，統合可能なパッチを検出してパッチの総数を減らす試

みも行われている．
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　マーチング・キューブ法によって作成した3次元像を図2－23に示す．原寸表示した3次元

像は，サーフェスレンダリング像とほぼ同等のものとなる．ボリュームレンダリンングに対する優

位性は図2－24のような拡大表示を行ったときに現れる．ボリュームレンダリングのようなボクセ

ルベースの表示法では，拡大するとエッジ部分にエイリアシングによるギザや，スムージング

によるぽけが生ずる．これに対し，マーチング・キューブ法を用いたポリゴンベースの表示法

では，パッチの頂点座標がボクセルサイズの影響を受けないため，拡大してもその精細さが

保たれる．

（a）頭部MRI像

乙麺

襲
　　　叢

獣

（b）腹部X－CT像

図2－23マーチング・キューブ法による3次元像

（a）マーチング・キューブ法

酵　　　　灘
　μしい

・、脳

畢　轟，、

〆

回護『

（b）ボリュームレンダリング

図2－24拡大に伴う画質の劣化
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2．8．むすび

　本章ではボクセルベースの代表的な3次元表示手法であるボリュームレンダリングについ

て，まずその基本原理を簡単に説明し，ついで本研究において考案した表示高速化手法に

ついて述べた．

　ボリュームレンダリングは一種の投影処理であるため，3次元像の作成には多くの時間を要

する．計算機性能も年々向上しているが，その一方で3次元データの解像度も年々高まって

いるため，高速化アルゴリズムの重要性は今後も変わることはないと思われる．

　ボリュームレンダリングでは，あいまいな部分はあいまいなままに表示されるため，ポリゴン

をベースとした明瞭な画像に比べると若干ぼやけた印象を受ける．しかし，これは不確かな情

報を付加することを回避した結果と考えれば，一概に欠点とはいえない．

　一方，ポリゴンベースの手法はCG用のグラフィックアクセラレータを備えた今日のPCアー

キテクチャとの親和性が高く，高速・高機能な3次元表示システムを安価に構築できるというメ

リットを持つ．また，手術シミュレーションなどのように，臓器領域のモデル化が必要となるアプ

リケーションにも適している．ただ表示像のリアルさにおいては，ボリュームレンダリングの方が

現状においてやや優るように思える．このように，両手法にはそれぞれ一長一短があり，互い

の欠点を補いながら共存していくものと思われる．

　3次元像がいかに高画質になり，高速表示できるようになっても，それが正しく対象臓器を

表していなければ診断画像としての価値を持たないことは明らかである．この意味で，領域抽

出は表示手法より重要性が高く，また，実現の困難な処理でもある．次章ではこの領域抽出

手法について述べる．
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第3章　領域抽出

3．1．まえがき

　撮像技術の進歩により，医用画像の解像度は年々向上し，撮影時間は年々短縮されてき

た．例えば，90年代初頭のMRIでは，1283の3次元データを撮影するのに1時間以上を要

していたのに対し，現在では2563の3次元データがわずか15分足らずで取得可能となって

いる．このように3次元データの取得自体は非常に容易になったにもかかわらず，3次元像は

臨床現場において積極的に利用されているとはいい難い．この最：大の理由は，3次元像作成

に必要となる領域抽出手法の実用化が遅れているためと考えられる．

　領域抽出は本来，高度な画像認識力と経験：的知識が要求される処理であるため，その実

現は今日の高い性能を持つ計算機をもってしても難しい．ここで次善の策として考えられるの

が，全てを自動化するのではなく，人間の画像認識力を効果的に利用して抽出を行う方法で

ある．本章では，これまで用いられてきた基本的な抽出アルゴリズムとその問題点について述

べた後，本研究において考案した，対話型領域抽出手法について述べる．

3．2．従来の領域抽出手法

3．2．1．しきい値処理

　　ある組織におけるボクセル輝度値がある程度定まっている場合には，しきい値処理によっ

　てその組織を抽出することが可能になる．

　　図3－1（左）は腹部のX線CT像である．骨のX線吸収率は軟部組織のそれに比べてはるか

　に高いため，CT像では骨領域だけが高輝度で表示される．したがって，　X線CT像上の骨領

　域はしきい値処理によって容易に抽出できる．ただし，各骨領域の輝度はほとんど等しいた

　め，ここから肋骨と脊髄を分離するといったことはできない．また，軟部組織については，図

　3－1（右）の濃度ヒストグラムから明らかなように，どの領域の輝度もほぼ同じになるため，輝度

　情報を用いた領域抽出は基本的に不可能である．

　　図3－2（左）はMRIで撮影した上半身のスライス像である．　MRIでは基本的に水素原子の

　密度分布が画像化されるため，水分含有率の高い軟部組織が明瞭に映る．しかし図3－2

　（右）の濃度ヒストグラムからわかるように，それぞれの組織の輝度範囲は互いに重なり合って

　いるため，各組織をしきい値処理によって抽出することはやはり不可能となる．

　　ところで，MRI画像では組織間の境界（エッジ）が比較的明確に現れることから，エッジを

　利用した抽出手法が考えられる．この代表的なものには，エッジ抽出法，リージョングローイン
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グ（領域拡張）がある．これらについて以下に述べる．

画1
素i
数l
　i

　i

　l

背景

鱒

軟部組織

図3－lX線CT像とそのヒストグラム

画・

素
数

背景

・．

　　　←脳領域→
　←、軟部組織→

骨領域

　　　　　　　　　　　　　図3－2MRI像とそのヒストグラム

3．2．2．エッジ抽出

　　2次元データ上の対象領域の輪郭線を得る処理はエッジ抽出とよばれ，次の手順で行わ

　れる［17］。

　　1。画像全体に微分処理を施し，各領域の輪郭を構成している点数を求める

　　2．求めた羅列の中から，対象領域だけに属している点列を選びだす

　　3．選びだした点列を連結して一本の閉曲線として構成する

　　しかし，3次元データに対しては，エッジ抽出による領域抽出は次の理由で困難となる．
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1．境界面を作成するため，隣接スライス問における輪郭線の対応付けが必要になる

2．形状の複雑な領域は，図3－3に示すように，スライス上で多数の孤立領域に分かれる

　ため，各領域に対して抽出対象臓器に属するか否かの判断が必要になる

大動脈

動脈

脊椎

図3－3スライス上で分離する領域

3．2．3．リージョングローイング

　リージョングローイングは，抽出対象領域内の一点から，同じ領域と見なされる隣接画素を

取り込んでいくことによって領域抽出を行う手法である．2次元のリージョングローイングの原

理図を図3－4に示す．リージョングローイングは多次元データへの拡張が極めて容易であり，

また，形状の複雑さによらず領域全体を抽出することが可能である．したがって，3次元デー

タに対する抽出手法として適している［18］，［19］．

　リージョングローイングの最大の欠点は，抽出対象以外の領域（以後，「外部領域」と記す）

との接続が一切許されないことである．もしこれがひとつでも存在すれば，拡張点が外部領域

に入り込み，この領域まで一緒に抽出してしまうことになる．外部領域との接続（以後，「連結

部」と記す）は拡張条件を厳しくすることである程度抑制できるが，完全になくすことは難しい．

また，制約を強めることによって，対象領域全体を抽出することも困難になる．

　このようにリージョングローイングによる抽出手法は，抽出精度と信頼性の両面において大

きな問題を抱えているといえる．
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　　　　　図3－4リージョングローイング

3．2．4．提案手法の概要

　　リージョングローイングにおける上記問題の解決を図るため，提案手法では，拡張条件によ

　る外部領域へのはみ出しの抑制は行わず，はみ出しが生じた場合はこれを後から取り除く方

　法をとることにした．これによって次のメリットが得られる．

　　1，拡張条件を緩めることにより，対象領域のより広い範囲を抽出できる

　　2．拡張条件を厳密に最適化する必要がなくなるため，条件設定が容易になる

　　この方法の問題点は，はみ出し領域の削除作業が新たに必要になることである．この手間

　が対象領域の抽出作業よりも多くなるようでは，リージョングローイングを行う意味がなくなる．

　そこで，はみ出し領域の削除を効率的かつ高信頼に行う方法として次の2つの手法を考案し

　た．

　　1．逆リージョングローイングアルゴリズム

　　　指定したはみ出し領域に対し，その原因となった連結部の検出と除去を自動的に行う

　　2．3次元モニタ

　　　リージョングローイングの経過観察を含む，3次元データに対する操作環境を提供する

　　以下，本手法のベースとして用いたりージョングローイングアルゴリズムについて詳しく述べ

　た後，3次元データに対する修正作業，逆リージョングローイングアルゴリズムによる連結部除

　去，3次元モニタについて順に述べる．本手法の実際のデータへの適用例については第4

　章において示す．
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3．3．リージョングローイング

　本節では3．2．3．で触れたりージョングローイングの性質と動作について，さらに詳しく述べ

る．なお本論文では拡張元の点を「親」，これに隣接し抽出領域に取り込まれた点を「子」と記

している．リージョングローイングでは，親がその周囲に子を作り終えると世代交代が行われ，

子が新たな親となってその周囲にさらに新たな子を作成する．この一世代分を「拡張サイク

ル」，最初の親（＝開始点）から数えた世代交代数を「世代番号」と記す．なお開始点の世代

番号は0とする．

3．3．1．隣接点の取り方

　図3－5に示すように，リージョングローイングにおける隣接点の取り方には，2次元拡張で

は4近傍と8近傍の2種類，3次元拡張では6近傍，18近傍，26近傍の3種類が考えられる．

隣接点の取り方によって拡張中の領域形状は若干異なり，6近傍では正8面体，26近傍では

正6面体となる．ただし，最終的に抽出される領域は基本的にどの場合も同じである．

　6近傍では親子間の距離は常に等しくなるが，18近傍では1，拒の2通り，26近傍では，

1，拒，語の3通りの距離をとる．したがって，隣接画素間の差分量を拡張条件として用いる

場合には，拡張条件を親子間の距離に応じて調整する必要がある．
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points

　8
points
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図3－5リージョングローイングにおける隣接点の取り方

3．3．2．拡張条件

　拡張を対象領域内に限定して行うためには，拡張条件を適切に設定する必要がある．拡

張条件と抽出領域の関係は一般的に図3－6に示すようになる．拡張条件を厳しくすると（a）や

（b）のように対象領域の一部しか抽出されず，逆に緩くすると（c）や（d）のように外部へのはみ出

しが発生する．対象領域が全て含まれ，かつ，はみ出しがひとつも発生しないような拡張条件
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が理想であるが，このような条件が存在するとは限らない．また，存在したとしても，これを見

つけることは容易なことではない．

o

　　　　　　　　拡張条件
厳しい　　一一一一一一一レ

〆紬出すべき纐

緩い

抽出開始点

（a） （b） （c） （d）

図3－6拡張条件と抽出領域

　　拡張の可否を決める基準となり得る項目を以下に挙げる．それぞれの項目には一長一短

があるが，これらを適切に組み合わせて用いることにより，それぞれの長所をいかした，きめ

　細かな条件設定が可能になる．

1》親子ボクセル間の輝度差

　　隣接するボクセル同士の輝度値が等しいか十分に近ければ，それらは同じ領域に属すると

見なすことができる．ただし，この条件は領域境界部分のように，輝度が同じ方向に向かって

徐々に変化しているような場合には制約条件として機能しない場合がある．

2）子ボクセルの輝度範囲

　　X線CT像における骨領域のように，抽出すべき領域の輝度範囲がある程度決まっていれ

　ば，これを拡張条件として利用できる．また，この条件を用いることで，1）の条件が機能しない

場合でも拡張を強制的に中断させることが可能になる．

3）テクスチャの類似度

　　拡張点近傍における平均値や分散などの統計量は，肝臓や腎臓のようにある決まった濃

淡パターンを持つ組織の抽出に有用と考えられる．
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4）拡張領域の形状

　　目的領域とはみ出し領域との問に存在する連結部は，細くくびれた形状を呈する場合が多

い．したがって，拡張を行いながら拡張点周囲の形状を常にチェックし，その結果をもとに拡

張を制御する方法が考えられる．ただし，拡張点の周囲形状は拡張がある程度進行しないと

わからないため，この方法を実際に適用することはかなり困難である．

　3）と4）の条件判定にかかる計算量は1），2）に比べてはるかに多く，実用的な処理速度を

得ることは難しい．そこで，ここでは1）と2）を組み合わせて拡張条件として使用することにし

た．両条件は互いの欠点を補うように働くため，各条件を単独で用いるよりも，さらに良好な抽

出結果が得られる．以後，1）を局所条件，2）を大域条件と記す．

　拡張条件の具体的な設定方法を以下に示す．大域条件に対応する輝度範囲は，式（3－1）

で示すように，拡張開始点Poの輝度嗣子を中心に，±αの範囲と定める（図3－7参照）．拡

張開始点Poめ値を基準値としているのは，拡張開始点は通常，抽出すべき領域の代表点と

して与えられるためである．

　　　1云．1一剤くα　　　　　　　　　　　　　（3－1）

　局所条件は式（3－2）で示すように，∫サイクル目の拡張における親Piと子Pi．1のそれぞれの

ボクセル輝度をf，f．1とするとき，その差が±βの範囲内にあることとする．

　　　iん一州・β　　　　　　　　　　　　　（3－2）

大域条件（＜α）

　　彰∂

＜ト●→・

　　ウP・

P∫

P酌ル！

局所条件

　（＜β）

図3－7大域条件と局所条件

　一般に，複数の拡張条件を組み合わせる場合には，各条件を全て満足することを条件とす

るか，式（3－3）のような重み付け加算値によって評価するかの2通りの手法が考えられる．
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（1一γ）・1ノ；＋1一ん【＋γ・1／1＋1一ノ三1＜δ （3－3）

　上式においてγは局所条件の寄与率，δは拡張の容易さを決定するパラメータである．

　前者はパラメータα，βの目安を，画像データの輝度ヒストグラムなどからある程度つけるこ

とができ，その設定も比較的容易である．後者は片方の条件が多少範囲外にあっても，もう片

方の条件が十分満足されていればよい，といった柔軟な判定が可能になるが，設定すべき条

件を直感的に見つけることは難しい．ここでは条件設定が簡単に行える，前者の手法を用い

ることにした．

3．3．3．はみ出しの発生要因と対処法

　　リージョング馬溜イングにおけるはみ出しは，主に次の2つの要因によって生じると考えられ

　る．

1．ノイズ画素による領域同士の連結

2，ほぼ等しい輝度値を持つ領域同士の接触

　1の要因によるはみ出しは，より厳しい拡張条件を用いることである程度低減できるが，完

全になくせるとは限らない．また，はみ出しの原因となるようなノイズは，抽出処理の前に取り

除いておくことが望ましいが，ノイズのみを正確に除去することもまた難しい．例えば4．2．5．で

後述するように，スムージングによるノイズ除去は，領域の境界をぼかしてしまうため，2の要

因によるはみ出しをかえって多発させる結果を招くことになる．

　2のように複数の領域が同じ輝度値で接している場合，その分離には解剖学的知識が必

要になる．例えば，頭部MRI画像において脳と眼球は視神経を通じて連結しているため，リ

ージョングローイングにおいてこれらを分離することは本質的に不可能である．連結部がごく

小さい場合には，縮小・拡大演算による連結部の削除も可能になるが，他の領域に影響を与

えないように，対象範囲を限定して行うなどの工夫が必要になる．

　いずれの場合も，ある拡張条件の下ではみ出しが生じるか否かは，実際にリージョングロー

イングを行ってみなければわからない．したがって，最適な拡張条件を見つけるためには，条

件を少しずつ変えながら何回も試行する必要がある．一回のリージョングローイングに要する

時間は1分足らずであっても，試行回数が多くなれば相当量の時間が費やされることになる．

　提案手法ではりージョングローイングにおけるはみ出しの発生を許しているため，試行の繰

り返しによる拡張条件の最適化は不要である．また，余裕を持たせた拡張条件を使用できる

ことは，目的領域をより広く抽出する上でも有利となる．
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3.4.はみだし領域の削除手法

3.4.1.はみ出し領域の修正

はみ出し発生による抽出失敗例を図 3-8に示す.(a)は頭部MRIデータから脳領域を対象

として抽出を行ったものの,抽出領域が脳領域から視神経,眼球を伝って表皮に広がってし

まっている.仲)は大動脈の抽出を試みたものであるが,これも脊椎,骨盤,腎臓全てが一緒

に抽出されてしまっている.目的とする領域抽出結果を得るためには,これらの余分に抽出さ

れた領域を除去する必要がある.

(a)頭部MRIデータ (b)腹部X線CTデータ

図 3-8はみだし発生による抽出失敗例

ここで3次元データに対する修正処理をどのようにして行うかが問題になる.2次元のモニタ

に映し出されている3次元像上では,奥行き方向の距離がわからず,また,3次元の座標指

定も行えない.このため,3次元データに対する修正作業はどうしてもスライス像上で行わざる

を得ない.

上の抽出結果に対するスライス像の一例を図 319に示す.ここから不要領域を削除するに

は,輪郭トレース,あるいは,消しゴムのようなツールを用いてこの画像上で不要な領域を順

次消去していけばよい.しかし,数百枚のスライス像に対するこうした作業を,臨床現場にお

いて行うことは到底不可能である.
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（a）頭部MR1データ （b）腹部X線CTデータ

図3－9はみ出し発生結果のスライス表示

3．4．2．スライスを用いた連結部探索

　はみ出し領域が大きくなるほど，その除去には多くの手間がかかるようになる．しかし，はみ

出しが発生直後のまだ小さいうちならば，その削除の手間は比較的少なくてすむ．このはみ

出し領域の発生源となった連結部を削除してからもう一度リージョングローイングを行えば，

今度ははみ出しが生じないため，はみ出し領域全体を除去した場合と全く同じ抽出結果が得

られる．以下，この連結部の除去手法について述べる．

　連結部を除去するには，まず抽出領域の中から連結部を構成しているボクセルを特定する

必要がある．しかし，連結部は通常極めて小さく，しかも，抽出対象とはみ出し領域とに挟ま

れて存在するため，3次元像上での視認は不可能である．したがって，その探索はスライス像

上で行わなければならない．

　図3－10に連結部を含むスライスを示す．赤丸の部分に連結部が存在している．しかし，こ

のような微小な連結部を数百枚のスライスの中から探し出すこともまた困難な作業である．さら

に，スライスの切断方向によっても連結部の見え方が異なるため，一方向だけでなく複数方

向のスライスを調べる必要がある．

　連結部を効率的に探す手法として，リージョングローイングの過程を逆にたどる方法が考え

られる．各抽出時点における抽出領域を表示させながら抽出時点をさかのぼっていくと，はみ

出し領域が連結部に向かって徐々に縮小していき，連結部に達した時点で消滅するのが確

認できる．ここから連結部のおおよその位置がわかるので，その付近をスライス像上で探せば，

連結部を見つけ出すことは決して困難なことではない．
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(a)頭部MRIデータ (b)腹部X線CTデータ

図 3-10スライス上で確認された連結部(赤円内)

3.4.3.抽出履歴データ

リージョングローイングの過程を逆にたどるためには,各抽出時点において抽出された領

域を示すデータが必要になる.各抽出時点における抽出領域をそれぞれ3次元データとして

保持すると膨大な量になるため,ここでは3次元データと同サイズの3次元配列をひとつだけ

用意し,ここに各ボクセルがどの拡張サイクルで抽出されたかを示す世代番号を格納すること

にした.この配列データを｢抽出履歴データ｣とよぶ.抽出履歴データの具体例を図 3-11に

示す.

抽出対象領域 はみだし領域
⊆⊆⊆⊆⊇ 冨 ⊆⊆⊆⊇

11

図 3-11抽出履歴データと世代番号
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　未抽出領域の世代番号は最大値（例えば，255）としておく．これにより，抽出世代ηまでに

抽出された領域は，抽出履歴データの中でη以下の値を持つボクセルの集合として即座に

取り出すことができる．

　抽出履歴データを利用して，世代を逆に辿りながら抽出領域の3次元表示を行うことによっ

て，連結部のおおよその位置を特定できる．この連結部をスライス上で削除した後，もう一度

最初からリージョングローイングを実行すれば，今度ははみ出しを生じさせることなく対象領

域を抽出できる．この方法は3．4．1．で述べた，はみ出し領域全体を削除する方法に比べて

必要な作業量ははるかに少なくなる．

　なお，連結部を除去した後のリージョングローイングは最初からやり直す必要はなく，連結

部が生じた世代（図3－llの例では世代番号5）の直前から始めれば十分である．この任意の

拡張サイクルにおける抽出状態の再現も，すでに述べたように，抽出履歴データを用いること

で瞬時に行うことが可能である．

　抽出履歴データは，3．5．において述べる，連結部の自動検出に用いる逆リージョングロー

イングアルゴリズムにおいても重要な役割を果たしている．
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3．5．連結部の自動探索

　前節で述べたように，リージョングローイングにおいてはみ出しが生じた場合，はみ出しの

原因である連結部を除去してしまえば，はみ出し領域全体を除去する必要はもはやなくなる．

しかし，連結部の検出およびその除去は，複数のスライスにまたがって行う必要があり，しかも，

実際のデータでは連結部が複数個存在しているため，それらの削除にかかる手間は決して

少なくはない．そこでこの作業を軽減するため，連結部の検出と除去を自動的に行う手法を

考案した．本節ではこの手法について述べる．

3．5．1。拡張点数推移からの連結部の特定

　リージョングローイングにおける各世代の拡張点の数は，開始点の1個からまず増加し，そ

の後いくつかのピークを経た後，徐々に減少して最終的に0となって終了する．この拡張点

数のカーブは抽出領域の形状を反映していることから，これを連結部の検出に用いる手法が

考えられる．図3－12は連結部Cにおいて接続している領域A，Bからなるデータに対し，領

域A内の一点からリージョングローイングを行った例である．下の2つのグラフは拡張点数の

推移を示しており，（a）は拡張開始点を連結部Cからやや遠いP、に取った場合，（b）は連結部

に近いP2に取った場合を示している．

　A

4→
P薯

　　　　C
　　　ノ

李＿　：二
ぐ　　　レ

　壷　　　　＼

B

拡

張

点

数 A

拡

張
点

数

（P1）　　　　　　　　（C）

　（a）P1から開始した場合

A
ノ　　B

世代番号　（P2）
（位置〉

　　（C）　　　　　　　世代番号
　　　　　　　　　（位置）
（b）P2から開始した場合

図3－12リージョング三一イングにおける拡張点数の推移
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　（a）では，領域A内において開始点P、から連結部Cまでの距離iが最も長くなるため，拡張点

が連結部Cに達した時点で，領域Aの抽出は既に終えている．したがって，連結部Cを通過

するときの拡張点はこの場所以外には存在せず，拡張点の数は連結部Cにおいて極小とな

る．この後，拡張点が領域Bに入ると拡張点の数は再び増大する．したがって，拡張点数のグ

ラフは2つの山を持つ形になり，連結部Cは谷間に対応する世代番号を持つボクセルとして

特定できることになる．

　ただし，この方法は，拡張開始点P、と連結部Cとの距離が十分に離れていなければ成立し

ない．もしP2のように拡張開始点を連結部に近い場所にとった場合には，（b）のグラフのように

谷間が現れず，連結部の検出が不可能になる．すなわち，この方法を使うには連結部の位

置が既知でなければならず，したがって，連結部の特定方法にはなり得ない．

　そこで，今度は図3－13に示すように，はみ出し領域Bの内部を起点とするり一ジョングロー

イングを考える．しかし，この場合も，連結部において拡張点数が極小値を持つためには，開

始点を連結部から十分離れた位置にセットする必要があることに変わりはない．

A
　寺　　　＼
　レ　づ　　　　　くド

　↑　　　〆　〈一
P1

C
ノ

拡

張

点

数 A

B

5

　　　P3
←1マ

　　　チ

（P1＞ 拡張方向
　　　　　　　世代番号
（C）　拡張方向　（P3＞　（位置）

図3－13逆方向のリージョングローイングにおける拡張点数の推移

　ここで，はみ出し領域Bから開始するリージョングローイングにおいて，常に領域Bから領域

Aへと向かう方向性を持たせることを考える．これは，先のりージョングローイングにおいて生

成された抽出履歴データを用い，「世代番号が小さいこと」を拡張条件とすることで実現でき

る．領域Bは連結部Cから生じた領域であるため，連結部Cの世代番号は領域B内で最小の
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値となっている.よって領域Bのどこから拡張を開始しても,連結部Cは領域Bの中では必ず

最後に通過する場所となる.したがって,この抽出世代を逆にたどるリージョングローイング

(以後,｢逆リージョングローイング｣と記す)における拡張点数の推移は,図 3-13下段のグラ

フに示すように,連結部において常にくびれを持つ形になることが期待できる.

図 3-11に示した2次元の抽出履歴データに対して,世代番号が1小さいこと拡張条件とす

る逆リージョングローイングを実行した結果を図 3-14に示す.灰色のマス目は逆リージョング

ローイングにおいて抽出された領域,下のグラフは各抽出世代における拡張点数を示してい

る.抽出世代5-6の所において拡張点数の谷間が現れており,これは確かに連結部と一致

していることがわかる.

01234567891011121314

図 3-14逆リージョングローイングの拡張点の推移

3.5.2.逆リージョングローイングにおける拡張促進

図 3-14の拡張点数の推移グラフを見ると,連結部(世代番号5-6)において拡張点数は

確かに極小値となっているが,その前後の拡張点数も高々2-4しかなく,連結部である谷間

はそれほど明瞭にはなっていない.そこで,連結部を際立たせるために,連結部前後におけ

る拡張点数を増やすことを考える.ここでは逆リージョングローイングの1拡張サイクルごとに
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次の1～4のステップからなる再起的な拡張手法を適用することで，各拡張サイクルにおける拡

張点数の増加を図った．

　1．親は，世代番号が1少ない隣接点を子として登録する

2．子は親と同じ世代の隣接点を新たな親として追加する

　3．追加された親は最初の親と同様の手順で子を生成する

4．2．と3．を新たな親または子が作れなくなるまで繰り返す

　図3－14の最初の拡張サイクルにおける再帰的拡張の具体例を図3－15に示す，

新たに生成される親

最初の子
　　　　　　　　　＼

親⇒子の拡張条件：

　　　抽出世代番号がr小さい

子⇒親の拡張条件二

　　　抽出世代番号が「大きい

生成された親から生まれた子

図3－15再帰的拡張による拡張点数の増加手法

　上記の再帰的拡張を用いることにより，両領域内での各拡張世代における親・子の数は著

しく増加する一方，連結部の拡張点数は変化しない．その結果，拡張点数のグラフには連結

部において急峻な谷間が現れることになる．

　図3－11の抽出履歴データに対して，再起的拡張を用いた逆リージョングローイングを実行

した結果を図3－16に示す．逆リージョングローイングの開始点（＝抽出世代14）を親として生

成される子は，隣接する抽出世代13の2点だけであるが，この2点の子からは新たに2点の親

が生成され，これらがさらに子を生成する．この拡張サイクルにおいては最終的に9個の子が

生成される．拡張点の数は連結部に近づくにつれて急激に減少し，連結部における拡張点

の数は図3－14のときと同じく1個だけとなる．このあと拡張点が抽出対象領域に入り込むと，

その内部で再び再帰的拡張によって拡張点の数は一気に増加する．その結果，拡張点数の

推移は図3－16下段のグラフのようになり，連結部の抽出世代の特定を容易かつ確実に行う

ことが可能になる．
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　　　　抽出対象領域　　　　　　はみだし領域
r一一一一一⊥一一一一一 u一一一一一ゴー一一「
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　リ　ジョン
　　　　　　　　　　　　　　　　1415161　グローイング

　　　8　7　6

　98761545幽6
　876　514345
　76、543234
76［54312123
6・54321012
フ6’5432123
　7・6543234
　8　7　615．4　34　5

　　876：5－45、6
　　　　7　6　5：6

5

4

3

4

5

：6

5

4

8

7

6

1112：13：14：15

101112131
9

8　9

7　8、9

8　9
9

開始点

　　　　1516
10｛112｛31415

　1011121314
　　1011121314
　：101望1213141

壌01112131415
1f12131415望6
121314151617

14：15161718
15161718

抽出世代

拡張点数

代

0　1　2　3　4　5　6　7　8　9　1011121314

10

5

1

図3－16再帰的拡張を適用した逆リージョングローイング

3．5．3．連結部の判定方法

　　前節で示したように，連結部は逆リージョングローイングにおける拡張点数推移の谷間とし

　て現れる．したがって，この谷間の深さを数値で表せば，その値の大小をもとに連結部を自動

　判別することが可能になる．谷間の深さを表す指標としては，各世代における拡張点の増加

　率が基本となるが，抽出領域の形状によっては，前後の山が目立たなかったり，谷間が長く

　続いたりして，増加率に基づく判別が不可能になる場合がある．このような場合も考慮した連

　結部の自動判別手法について以下に述べる．

1》拡張点数の増加率による判定

　　再帰的拡張を適用した逆リージョング四二イングでは，連結部を抜けて抽出対象領域に進

　入した時点で拡張点の数が急増する．したがって，連結部を検出するには，各世代に対して

　ひとつ前の世代との拡張点数の比率を求め，この中から最大の比率をとる世代を選べばよい．
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ここでは，ノイズの影響による拡張点数の変動を考慮し，前後3世代間の移動平均比をその

世代における拡張点数比として用いた．この計算式を式（3．4）に示す．

　　　E＠）一1事概論　　　　　　（・4）

E（η）は抽出世代ηとη＋1問の拡張点数の比率（移動平均比），瓦は逆リージョングローイン

グの世代番号’における拡張点数，αは拡張点数平均値の算出区間長を示すパラメータで

ある．逆リージョングローイングが終了した後，全ての抽出世代ηに対して移動平均比E（η）を

求め，これを最大とするηを連結部の世代番号とする．

　先に示した各世代の拡張点数データに対し，平均値算出区間α＝3として求めた移動平均

比E（η）を図3－17の折れ線で示す．この例では世代5と世代6の境界にあたるE（6）が最大と

なることから，抽出世代番号6の点が連結部として自動判別されることになる．

　　　　　　逆リージョングローイング進行方向

拡張点数　←＝＝コ　移動平均比
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　く区間＝3）

15

10

5

0

012345678910111213．14

図3－17拡張点数の移動平均比

2）拡張点数からの連結部判定

　　拡張点が連結部を抜けて対象領域に入った瞬間に拡張点数が急増するためには，対象

　領域中に連結部と同じ抽出世代番号を持つボクセルが多数存在している必要がある．図

　3－18の（1）に示すような領域の場合，連結部の前後における拡張点数の比率は数十～数百と

　なり，連結部は1）の方法で確実に判定できる．しかし，同図（2）のように連結部から離れた位

　置に拡張開始点がある場合には，連結部を通り抜けた後の拡張点数の増加は緩やかになり，

　連結部の判定が難しくなる．このような場合には，連結部手前における拡張点数の減少傾向

　や，拡張点数そのものから連結部の判定を行う．
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抽出対象

抽出対象進入後
最初の拡張領域

⑧

開始点

拡張点数 （逆）拡張方向

（1）対象領域に入って急激に広がる⇒検出可能

抽出対象
抽出対象進入後
最初の拡張領域

⑧開始点

拡張点数 （逆）拡張方向

←コ

〈2）対象領域先端に接し．ゆっくり広がる⇒検出困難

　　　　　抽出対象進入後　　　抽出対象

　　　　　最初の拡張領域

開始点

　　㊤

拡張点数
（逆）拡張方向

　　　（3）対象領域内で広がらない⇒検出困難

図3－18抽出対象領域の形状と拡張点数の推移
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　　ただし，この場合はくびれの位置が明確ではないため，その判定結果は必ずしも正確なも

　のとはいえなくなる．そこで，特定された連結部は削除する前に操作者に提示し，これを取り

　除くかどうかを操作者の判断に任せる手法をとっている．（3．5．5．を参照）

　　なお図3－18（3）のように，ボリュームの小さい領域や細長い形状を持つ組織では，連結部

　をくぐり抜けた後での拡張点の増加は見込めず，連結部の自動検出は不可能になる．このよ

　うな領域（例えば，血管）を抽出する手法については第5章で述べる．

3）逆リージョングローイング開始点に近い連結部の優先

　　実際のデータに対して逆リージョングローイングを行うと，拡張開始点（拡張世代＝0）に到

　達するまでに複数の連結部が現われることがある．例えば，図3－19の例では連結部が5ヶ所

　に存在しており，この場合，どの連結部から削除するかが問題になる，

拡張点数

り一ジヨシグロrfング

　開娼点

く＝＝＝董＝＝＝コ逆リージョングローイング方向

5↑4やド

　　　　　　　　　　　抽
　　　　　　　　　　　鍵

　　　　　　　　　ゆ番
　　　　　遡端猫甜げ号

図3－19連結部の候補とその選択

　それぞれの連結部については式（3．4）により拡張点数の移動平均比がすでに計算されてい

る．したがって，これが最大となる候補を選択する方法がまず考えられる．しかし，移動平均

比の大きさは連結部周囲の局所的な形状に大きく左右されるため，離れた連結高間での値

の比較はほとんど意味を持たない．

　3．6．で後述するように，逆リージョングローイングの開始点は，はみ出しの発生が認められ

た時点で，操作者により，そのはみ出し領域上にセットされる．したがって，連結部は開始点

の近くに存在する可能性が高くなる．また，図3－19の例において削除すべき連結部が2番目

であった場合，その内側の連結部3を誤って削除してしまうと元の状態に戻すことは不可能に

なるが，それより外側の連結部1を誤って削除したとしても，抽出結果に影響を与えることはな

い．

　以上の理由から，複数の連結部候補が現れた場合には，最初に出現した連結部を優先的
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に除去していくことが，連結部である可能性と安全性の両面からみて妥当と考えられる．

　ここでは各世代における移動平均比E（のの大きさにも若干の含みを持たせることを考え，

1）の条件に開始点からの距離に応じた重みを加えた式（3．5）を連結部の判定に用いている．

全区間においてE肋）を最大とする刀が最終的な連結部の世代番号となる．

　　　五1’（η）＝（η／ηo）（γ『5）／2E（η）　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（3．5）

　ηは抽出世代番号，ηoは逆リージョングローイング開始点の抽出世代，γは重みを決定す

るパラメータで0～10の間で選択する．γを大きくするほど，開始点に近い連結部を選択する

確率が高くなる．したがって，操作者はこのγを調整することで，連結部の選択に関して自分

の意向を反映させることもある程度可能である．

3．5．4．複数のはみ出しへの対処

　リージョングローイングにおいて生ずるはみ出し領域の数はひとつだけとは限らない．複数

のはみ出し領域が生じた場合には，それぞれの領域に対して連結部の探索・除去を行う必要

がある．この場合，はみ出し領域が互いに分離していれば，各領域に逆リージョングローイン

グを適用することによって各々の連結部を特定できる．しかし，図3－20のように2つ以上のは

み出し領域が結合してひとつのはみ出し領域となっている場合は，谷の位置が各連結部の

世代番号とずれるため，連結部の正確な世代番号が得られなくなる．この対処法について以

下に述べる．

A

　　　　　　　　　B
　　C1　　　　　　　余

C2

G1を経由する拡張

G2を経由する拡張

A

B
拡張点数

逆リージョングローイング

　　拡張方向

観察される拡張点数

C2　C1　拡張世代

図3－20複数のはみ出しが存在する場合の拡張点数の推移
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　図3－20の例における逆リージョングローイングの過程では，はみ出し領域B内の一点から

スタートした拡張はまず領域Aに向かって成長し，途中でClに向かう拡張とC2に向かう拡張

に分離する．ここでClに向かう方向のみについて逆リージョングローイングを続行すれば，　Cl

を特定することが可能になる．Clを除去したあと，改めてBの内部から逆リージョングローイン

グを行えば今度はC2を特定できる．

　これを実現するために，隔り一ジョングローイングの1拡張サイクルごとに，拡張部分（子領

域）の連結性をチェックし，拡張部分が2つに分かれた場合はその片方のみを新たな拡張領

域（次世代の親）とする処理を追加する．連結性のチェックは，「拡張点の抽出世代と一致し

ていること」を拡張条件とするリージョングローイングにより行っている．その手順を以下に示

す．

1．逆リージョングローイングの1サイクル（再帰的拡張処理を含む）が終了する

2．1．で新たに拡張された領域のうち連結している領域のひとつを，同世代領域を抽出対

　象とするリージョングローイングによって取り出す

3．2．で得られた領域を次サイクルにおける逆リージョングローイングの親とする

4．逆リージョングローイングの1サイクルを開始し，1に戻る

複数の連結部を持つはみ出し領域（図3－21）に対する逆リージョングローイングの具体例

を以下に示す，

　　　抽出対象領域　　　　　　はみだし領域

一一一一一一人一一一一
鼈鼈鼈

　9　8

　8　7

　7　6
7：6　5

6　5　4

7　6　5

　7　6
　8　7幽

　　8

8　7「6

7　6　5

6　5　4

5　4　3

14　3　2

3　2　1

4　32
5　4　3

6　5　4E

7　6　5

　7、6

4　5　6

3　45
2　34
11　213

0　1　2

123
2　34
34　5
4　5

5　6

　　　　　　藩41516「17　　逆リージョン
連結部
　　　川2矧4到　二四イング
　　　101112131　　516

「5

45
3　4

4

8

6

9　1011．12，13．14，15「

　9　1011121314
718910．1111213
8　9　1011121314
9　1　　　　131415

　1110111213
910
　9

分断された拡張領域

7　8　　　01t12131415・181

　　　111213141516

連結部

図3－21複数の連結部を持つ場合の逆リージョングローイング
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　　1．逆リージョングローイングをはみ出し領域内の一点（世代番号14）から開始

　　2．世代番号10の親世代において拡張領域（世代番号9）が2つに分離

　　3．拡張領域の任意の一点から同世代領域を抽出対象とするリージョングローイングを開始

　　4．連結部A側の同世代連結領域を抽出（B側が抽出される場合もある）

　　5．この領域のみを「親」領域として逆リージョングローイングを続行．

　　6．この領域の起点となった連結部Aを特定⇒除去

　　7．リージョングローイングを開始点（世代番号0）から再実行．

　　8．連結部Bによって前と同じはみ出し領域（連結部Aは含まず）が発生

　　9．逆リージョングローイングによって，連結部Bを特定⇒除去

　　10．3度目のリージョング黒闇イングにより対象領域の抽出が完了

3．5．5．削除連結部確認のためのりージョングローイング

　　前節までに述べてきた手法によって，はみ出し領域内部の一点を指定するだけで，はみ出

　しの原因となった連結部を自動的に特定し，削除することが可能になった．しかし，診断画像

　には極めて高い信頼性が要求されるため，自動処理結果に対する操作者のチェックは不可

　欠といえる．

　　しかし，連結部のサイズは極めて小さく，3次元像やスライス像上でこれを確認することは難

　しい．また，連結部だけを表示しても，それが削除領域として妥当かどうかは判断できない．

　そこで，連結部そのものを表示するかわりに，連結部が原因となって生じたはみ出し領域を表

　示することを考えた．もしこれが確かにはみ出し領域として妥当なものであれば，それは連結

　部が正しく検出されたことを意味することになる．

（a）頭部MRIデータ　　　　　　　　（b）腹部X線CTデータ

　　図3－22はみ出し領域の提示による連結部の確認
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　確認画像の例を図3－22に示す．連結部から生じた領域は赤色で示されている．この領域

がはみ出し領域であることを操作者が確認して初めて，連結部の削除が実際に行われる．

　はみ出し（赤色）領域の抽出は，連結部を起点とし，拡張条件を「抽出世代番号が1大きい

こと」とするリージョングローイングによって実現している．

3．5．6．連結部の削除

前節で述べた連結部確認用のリージョングローイングにより，はみ出し領域全体が抽出さ

れる．この領域をデータから一気に削除してしまうことももちろん可能である．しかし，この方法

には以下の問題が考えられるため，ここで削除する領域はあくまで連結部のみとした．

1．図3－23に示す領域のように，一見はみ出し領域に見えて実ははみ出し領域ではない

　場合がある．この場合，領域全体を削除してしまうと元の状態に戻せなくなる．

2．3次元像として提示された画像は，はみ出し領域の表面に過ぎず，その内側に，本来

　抽出すべき領域が存在している可能性がある．したがって，データに対する削除処理

　は最小限にとどめておいた方が，安全性の面からも望ましいと考えられる．

柚出対象領域

　　　　　讐＋　　。領域。運結点

。』コL・一ジ・ング四・グ

メ

　k

←千沿齧
はみ出しと

みなされる領域

1

削除した領域全てが

抽出エラーとなる

灘顯獄ま

図3－23はみ出し領域全体削除と連結部削除の違い
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　　図3－22の赤色領域がはみ出し領域として妥当であると確認できたら，その領域上をもう一

　度クリックすることにより，連結部の削除が行われる．妥当なはみ出し領域が得られなかった

　場合は，逆リージョングローイングの開始点を別の場所にセットするか，連結部の判定基準を

　変更して連結部の再探索を行う．（3．6．4。参照）

3．5．7．本抽出手法のまとめ

　　本抽出手法は4つの異なるタイプのリージョングローイングの組合せによって実現されてい

　る．各リージョングローイングの目的，開始点，拡張条件を表3－1にまとめて示す．

　　　　　　　表3－1本アルゴリズムで用いているリージョングローイング

順序 目的 開始点 拡張条件

1　　　　　対象領域の抽出

2　　　　　連結部の検出

3　拡張領域内の連結領域の抽出
4　　　　はみ出し領域の表示

対象領域内の1点　　　ボクセル間輝度差

はみ出し領域内の1点　　抽出世代一1
拡張領域内の1点　　　　同抽出世代

　連結部内の1点　　　　抽出世代＋1

領域抽出処理手順の概略フローチャートを図3－24，詳細フローチャートを図3－25に示す．

図3－24（左）は通常のリージョング二一イングによる抽出手順，同訓右は本提案手法によるも

のである．提案手法では，はみ出し発生に対する処理（網掛部）が追加されるとともに，この部

分に対話的手法を取り入れることにより，抽出結果の信頼性を高めている．

開始 開始

抽出条件設定 抽出条件設定

対象領域内の拡張
（主り一ジョングローイング）

拡張点あり

　y●5
終了

対象領域内の拡張
（主リージョンゲローイング〉

　　　拡張点あり

　　　　ye5

　　はみ出しあり
囎O

　　　　yo5

終了

連結点を抽出して削除
（逆リージョングローイング）

図3－24領域抽出処理の概略（左：従来手法，右＝本手法）
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　　　　START

抽出対象に拡張開始点をセット

拡張条件（局所・大域）をセット

対象領域内の拡張

抽出済み領域の3D表示

　アルゴリズムまたは実行モジュール名

⊥
　　　3次元モニタ
　　　（スライス表示による3D座標入力モード）

チ　　　メインリージョングローイング
　　　3次元モニタ
　　　（リアルタイム3次元像表示モード）

no

no

新規拡張点あり

　　　　yes

はみ出し領域発生

yes

抽出領域をファイルに出力

はみ出し領域内の一点を指定

1世代前に向かって拡張

拡張点の連続部分の切り出し

その世代の拡張点数を記録

END

no
抽出世代；0に到達

　　　　　yes

拡張点数推移から連結部特定

連結部からはみ出し領域抽出

はみ出し領域の3D表示

no
その領域ははみ出しか

　　　　　ye5

3次元モニタ

（3D表示を介した表面座標入カモード〉

逆世代り一ジョングローイング　　　逆

　　　　　　　　　　　　　　　　　リ
同世代リージョングローイング　　　L

　　　　　　　　　　　　　　　　　ヨ

　　　　　　　　　　　　　　　　　多

　　　　　　　　　　　　　　　　　甲

　　　　　　　　　　　　　　　　　∫

　　　　　　　　　　　　　　　　　グ

連結部判定ルーチン

順世代リージョングローイング

3次元モニタ
（各領域色別の3次元表示モード）

3次元モニタ

（3D表示を介した表面座標入力モード〉

連結部を削除

拡張時点を連結出発生時に戻す

図3－25領域抽出処理の詳細フロー
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3.6.3次元モニタ

提案する抽出手法の最大の特徴は,人の持つ画像認識力を抽出処理において有効利用

することで,信頼性の確保と抽出効率の向上を両立させている点にある.本手法において行

われる対話的操作はリージョングローイング開始点の設定,逆リージョングローイング開始点

の設定,削除領域確認の3つである.これらの操作を効率よく行うために,3次元像をベース

としたマンマシン･インターフェイスを構築した.本論文ではこれを3次元モニタとよんでいる.

本節では3次元モニタ上で行われる処理,並びにその実現手法について述べる.

3.6.1.抽出対象領域の指定

抽出対象の指定は,まず抽出領域を広く含む適当なスライスを表示させ,この上に拡張開

始点をセットすることで行われる.その様子を図 3-26に示す.

.-r

~

.~~■~~~■lI
I

._古

_

図 3-26拡張開始点設定画面

画面上にはサジタル,コロナル,トランスの3方向のスライスが表示され,どのスライス上でも

開始点のセットが可能である.各スライス上に赤丸で表示されているポインタは全て同一の3

次元座標を指しており,あるスライス上でポインタを動かせば,他の画像はそのポインタを含
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むスライスに切り替わるとともに，ポインタも所定の位置に移動する，

　リージョングローイングの開始点は通常は1個だけ指定すればよい．しかし，左・右脳室や，

指の骨のように，分離しているのが明らかで，かつ，ほぼ同質の領域を抽出する場合は，各

領域に拡張開始点を設定することにより，複数領域の抽出を一度に行うことも可能である．

3．6．2．リージョングローイングのモニタリング

　リージョングローイングにおいて，はみ出しが発生した後の領域拡張はもはや意味がなく，

しかも，それが収束するまでにはかなり長い時間を要する．したがって，抽出処理を効率良く

行うためには，はみ出しが生じた時点で拡張をすみやかに中断させ，連結部の削除処理に

移行する必要がある．ここで，はみ出しの検出手法が問題になる，

　はみ出し領域には決まった形がないため，これを計算機に自動判別させることは極めて難

しい．一方，人間にとっては形状の不規則性から，それをはみ出し領域と識別することはむし

ろ容易となる．すなわち，はみ出しの検出は人の画像認識力を利用して行うことが合理的と考

えられる．また，ここに人が介在することにより，一連の処理に対する信頼性も高められる．た

だし，これを実現するには，リージョングローイングの各拡張サイクルにおいて抽出された3次

元領域を逐次表示する機能が必要になる．

　抽出領域の表示はスライス像でも3次元像でも行えるが，それぞれに一長一短がある．スラ

イス像表示を用いた場合，データ全体を見渡すために多数のスライスを同時に提示する必要

がある．これはディスプレイの物理的制約や，観察にかかる手間を考えると現実的な手法とは

いえない．一方，3次元像を用いた場合では，数方向からの画像提示で抽出領域の観察は

十分に可能であり，また，形状把握の容易さから見落しや見誤りも少なくなるといったメリット

がある．ただし，3次元像の作成時間は1拡張サイクルにかかる時間よりはるかに長く，通常の

表示手法では拡張過程をリアルタイムに表示することは不可能である．

　ここでは以下1）～3）に示す手法を用いることで，リージョングローイング抽出過程における

3次元像のリアルタイム表示を実現している．

1）表示方向を軸方向に限定

　　任意方向の3次元表示を行うには，回転後の座標の輝度値を，周囲格子点の輝度値から

　補間する必要がある．特にボリュームレンダリングを行う場合，2．4．2．で述べたように，グレイレ

　ベルグラジェントの計算量は膨大なものとなる．そこで，ここでは投影方向を各軸に平行な6

　方向（3軸×2方向）に限定することで補間演算を不要とした．

　　6方向からの3次元像表示を行えば，はみ出しがどこから生じてもその観察は十分に可能と

　なる．また，6枚程度の画像であれば，通常のディスプレイでも問題なく並べて表示できる．
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2）Zバッファ作成の高速化

　　3次元表示処理においてもっとも時間を要する処理はZバッファの作成である．ここではリ

　ージョングローイングの拡張過程で得られるボクセル座標を利用し，Zバッファを直接作成（更

　新）している．すなわち，新たに抽出領域に追加されたボクセルに対し，その奥行き座標と各

　Zバッファの深度とを比較し，もしボクセル座標の方が小さければ（観察者側にあれば），Zバ

　ッファ上の深度値を更新する．これは投影軸上のボクセル走査に比べてはるかに軽い処理と

　なり，6枚のZバッファ全てについて行っても，それに要する時間はごくわずかである．

3》追加ボクセルのみに対するレンダリング

　　1拡張サイクルの問に3次元像上で変化する画素は，抽出領域に新たに加わったボクセル

　に対応する画素だけである．したがって，拡張サイクルごとに3次元像全体を作成する必要は

　なく，新たに追加されたボクセルに対応する画素についてのみレンダリングを行えばよい．

　　以上の手法を用いることにより，拡張中の領域をリアルタイムに3次元表示することが可能と

　なった．3次元像の作成時間が大幅に短縮されたことによって，6方向からの3次元像の同時

　表示（図3－27）も十分な余裕をもって行うことができている．

図3－27拡張中領域のモニタリング画面
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3．6．3．逆リージョングローイング開始点指定

　モニタ画像上ではみ出し領域が確認できた段階で，リージョングローイングを中断し，逆リ

ージョングローイングによる連結部の削除処理に移行する．

　逆リージョングローイングを開始するにあたっては，まずその開始点をはみ出し領域内にセ

ットする必要がある．通常のリージョングローイングでは，拡張を領域内部から開始させるため

に，スライス像を用いて開始点をセットする必要があった．しかし，逆リージョングローイングの

開始点は3次元画像上で行うことが可能となっている．この理由を以下に述べる．

　3．5．1．で述べたように，逆リージョングローイングは，はみ出し領域のどの位置から開始さ

せても常に連結部に向かって進行するという性質を持つ．すなわち，開始点ははみ出し領域

に属してさえいればよく，もちろんその表面であってもかまわない．表示物体表面の奥行き座

標は3次元像表示のために作成したZバッファ内に格納されているため，Zバッファを参照す

ることで，リージョングローイングのモニタ画像上で物体表面ボクセルの3次元座標を指定す

ることが可能になる．

開始点を含む断面 三次元データ空間

三次元モニタ

図3－283次元モニタ上の逆リージョングローイング開始点設定

　図3－28において，モニタ上で指定した2次元座標を（X，Y）とすると，物体表面の3次元座

標は，（X，Y；Z（X，Y））で与えられる．ここにZ（X，Y）はZバッファの（X，Y）成分である．6枚の3次

元像はそれぞれZバッファ（Zl～Z6）を持っており，図3－27のどの3次元像からでも，はみ出し

領域表面のボクセル座標を指定することが可能となっている．
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3.6.4.連結部削除の確認

6枚のいずれかの3次元像上ではみ出し領域の一点を指示すると,リージョングローイング

はその時点で中断され,指示した点を開始点とする逆リージョングローイングに移行する.逆

リージョングローイングの途中経過は3次元像としては表示されないが,拡張点数の推移がグ

ラフ(図 3-29)によって示されるので,その広がり方から連結部の存在を確認できる.

△
検出された

連結点

△ △
逆リージ]ングローインク はみ出し領域
開始点 の末端

拡
張

点

数
△

リージ]ングローイング
開始点

負示義序順 領域の種類 備考

1 [:=コ リージョングローイングによる抽出領域
2 ⊂=コ 逆リージョングローイングによる抽出領域
3 [二コ 逆リージョングローイングによる抽出領域
4 巳=ヨ 接続部からのリージョングローイングによる抽出領域

はみ出し領域含む

連結部まで
連結部以降
はみ出し領域のみ

図 3-29逆リージョングローイングにおける拡張点数推移の例

3.5.5.で述べたように,連結部の削除は操作者の確認を得た上で行われる.確認画像(図

3-30上段)において,赤色部分は検出された連結部を起点として生成された領域であり,この

上をクリックすると連結部の除去が行われる.その後,連結部が生じた時点(同図下段)に戻

ってリージョングローイングが再開される.

赤色で示された領域がはみ出し領域として不適当であった場合は,赤色以外の領域をクリ

ックすることで連結部の削除処理がキャンセルされる.この場合は,逆リージョングローイング

開始点や連結部の検出条件を変更して別の連結部を探索する.どうしても妥当な連結部が

得られない場合は,拡張条件を再設定した上で,リージョングローイングを最初からやり直す

必要がある.

3.6.5.抽出領域の格納と表示

抽出結果は3次元データと同サイズの1byte/voxelデータに格納される.抽出結果は2値の
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データとなるため，この抽出結果データには8種類までの抽出結果を個別に格納できる．各

抽出結果は任意の組合せで表示させたり，図3－31に示すように領域ごとに色分けして表示

することが可能になっている．

灘獲燧，

臨濤

図3－30連結部削除確認画面（上）と削除後の画像（下）

（a）頭部MRIデータ （b）腹部X線CTデータ

図3－31各抽出領域の色別表示
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3．7．むすび

　本章では体内臓器の3次元表示に必須となる領域抽出手法について述べた．提案手法で

は，人の持つ高度な画像認識力を効果的に利用することで，実用性ならびに信頼性の向上

を図っているところに特長がある．領域抽出アルゴリズムには様々な手法が提案されているが，

本質的に高度な認識処理が要求される処理であり，今目においても解決すべき問題の種は

尽きない．計算機が人間に匹敵する画像認識力を備えるのはまだ時間がかかると思われるが，

臨床現場からは一日でも早い実用化が強く求められている．このような状況下において，本

章で述べた，対話操作を効果的に組み込んだ抽出手法の有用性は極めて高いと考えられ

る．

　本手法の3次元データに対する適用例については，次の第4章で示す．
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第4章　データ適用例

4．1．まえがき

　本章では前章において述べた表示・抽出手法の3次元データ適用例を示し，その結果をも

とに本表示・抽出手法の実用性を評価する．各データに対して必要となる前処理については

各藩において説明を加える．今回の評価に用いた3次元データの仕様を表4－1に示す．

表4－13次元データの仕様

No．撮影方式　部位 解像度 抽出対象部位 備考

1　　MRI　　頭部
2　　MRI　　頭部
3　　MRI　　頭部
4　　MRI　　手
5　X線CT　頭部
6　X線CT　腹部

256×256×96

256×256×32

256×256×109

256×256×120

256×256×113

512×512×153

　　　脳
脳（灰白質・白質）

脳，脳室，血管

　　指骨，腱

　頭蓋骨，脳
大動脈，骨，腎臓

インターり一ブ撮影

スライス解像度低

　　高解像度

造影剤使用

　最初に，MRI3次元データ1を用いて，リージョング宵闇イングにおける拡張条件の一般的

な設定法について示す．データ2ではスライス解像度の低い非等方データに対する処理例を，

データ3では解像度がやや高いデータに対する処理例を示す．データ4は手を撮影したデー

タであり，このデータからは骨と腱の抽出例を示す．データ5と6はX線CT3次元データで，5

は頭部，6は腹部撮影像である．頭部データからは頭蓋骨と脳領域を，腹部データからは大

動脈，骨領域，腎臓各領域の抽出を行った．

　なおMRI，　X線CTデータとも1画素あたり2byteのデータであり，実質10～12bitの濃淡階

調を持つが，ここでは処理の都合上，全て1画素1byte（8bit＝256階調）のデータに変換して

取り扱っている．1byte化による濃淡解像度の低下を最小限に抑えるために，撮像データの

濃淡ヒストグラムを考慮した階調変換を行っている．
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4.2,頭部MRlデータ (I)

本データは島津製作所製MRIで撮影された頭部データである.解像度256×256画素のト

ランス(体軸横断面)像96枚から構成されている.図 4-1に本データの中央部付近を含む各

軸方向のスライス像を示す.体軸方向のスライス間隔は約3ミリで,これはスライス像における

画素ピッチの約2倍となっている.同図(右)に本データから作成した表皮3次元像を示す.

図 4-1頭部MRIデータ(Ⅰ)

(左)中央部付近のトランス像,(中)同コロナル･サジタル像,(右)表皮3次元像

4.2.1.スライス間の輝度補正

このデータではまず奇数スライスを撮影し,その後に偶数スライスの撮影が行われている.

この撮影方法を用いることでスライス方向の解像度は向上するが,隣接スライスの撮影時刻

が大きくずれる.このため本データでは,図 4-2に示すように,2スライスを周期とする輝度変

化が生じている.

図 4-2 インターリーブ撮影による輝度のばらつき

(左からスライスNo.16,No.17,No.18,No.19)
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図4－3各スライスの平均輝度と分散

　図4－3に，スライスごとに求めた平均輝度を青線で，輝度分散値を赤線で示す．頭頂部か

ら眼球部付近までの1～44スライス間において，輝度・分散値の周期的な変動が認められる．

なお頭頂部（左側）ほど平均輝度・分散値が低下しているのは，頭頂部に行くに従って頭部

の表示領域が小さくなるためである．スライス間の輝度のばらつきは，ボクセル値に基づく拡

張判定を誤らせる原因となるため，特にスライス間のばらつきが大きい1～44スライスに対し

て平均輝度と分散の合わせ込みを行った．画素値の変i換には次式（4－1）を用いた．

鰹（κ，ア）ニ1手（君（κ，ア）一耳）＋瓦

　　　　σ0
ただし，

　　　君＝課罪（κ・ア）／8ゴzθ（81）・瑞㌔釜計（切／翫θ（動）

　　　σ12＝Σ（君（κ，ア）一耳）2，σ。2一Σ（島（・らア）一瓦）2

　　　　　（κ，ア）⊂角　　　　　　　　　　　　　　　　　（κ，y）⊂80

（4－1）

　P1仇ア）は補正前，　P1’（κ，ア）は補正後の画素値である．　PO個ア）は基準スライスにおける画素値

である．ここでは45番目のスライスを基準スライスとしている．80，31は組織の表示領域であり，

8彪θ（50），8彪θ（31）はその面積を示す．補正値が画素値範囲の上限（255），下限（0）をこえる

場合は，255，0に丸める．

　画像全体の平均・分散値は背景の大きさで変わるため，画素値の修正は，背景を除いた

領域である80，81のみを対象として行っている．本処理を行った結果，各スライスの平均輝度
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は図4－3の緑線で示されるように平坦化された．なお頭頂部付近に現れたピークは頭皮の出

現によるものである．また，図4－1（中下）のサジタル像を見ると，咽頭から顎のあたりにかけて

撮影位置の変動が若干認められるが，脳領域の抽出には影響しない部位であることから，ス

ライス問の位置合わせ処理は今回省略した．

4．2．2．脳領域の抽出

　　以上の画素値の補正を施したデータに対し，前章で述べたアルゴリズムを用いて脳領域の

　抽出を行った．まず適当に定めた拡張条件を用いて抽出を行い，脳領域抽出において生ず

　るはみ出しの傾向を調べた．拡張条件の詳細な検討については次節で述べる．

　　MRI像では脳領域上部を覆っている頭蓋骨の輝度が他の組織に比べてかなり低いため，

　頭頂部から頭皮にはみ出しが生じることはほとんどない．一方，脳領域下部には視神経をは

　じめとする様々な組織が密集しているため，はみ出しが高い確率で生じる．はみ出しの発生

　例を図4－4に示す．

図4－4脳領域抽出におけるはみ出しの発生例

脳領域抽出におけるはみ出しの発生パターンは，次の2パターンに集約される．

1）視神経を経由した眼球・皮膚領域へのはみ出し

2）視床下部に隣接する血管や軟部組織へのはみ出し
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　脳領域と視神経は組織的につながっているため，この2つをリージョングローイングの過程

において分離することは不可能である．しかし，連結部の位置と形状はほぼ決まっていること

から，この除去を手作業で行うことはそれほど難しくはない．一方，視床部には血管や神経な

ど様々な組織が混在し，連結部の位置や数が抽出処理のたびに異なる．したがって，これら

を手作業で除去することはかなり厄介な作業となる．

　1），2）いずれの場合においても逆リージョングローイングによる連結部の検出と除去は可

能であった．ただし，連結部の数が多くなると除去の手間が増え，ミスの生じる可能性も高くな

る．提案手法でははみ出しの発生をある程度許すことから，拡張条件を厳密に最適化する必

要はないものの，はみ出しが多数発生するような拡張条件を用いることは，やはり避けるべき

である．

4．2．3．拡張条件と抽出領域

　　拡張条件があまりに不適切な場合，削除すべき連結部の数が増えるだけでなく，連結部の

　くびれが膨らみ，これを連結部として識別することが困難になる．適切な拡張条件を解析的に

　求めることは難しいが，画像の性質を調べたり，過去の類似例を参照したりすることで，ある程

　度見当をつけることは十分に可能と考えられる．

　　本節では，リージョングローイングに用いる大域パラメータと局所パラメータの一般的な決

　定方法について考察する．

実験方法と結果

　　4．2．1．で述べた輝度補正を行ったデータに対し，大域条件を5～100の問で12段階，局所

　条件を2～40の間で10段階に変えた拡張条件を用いて脳領域の抽出を行った．なお，ここ

　では逆リージョングローイングにおいて，次の2っの条件のいずれかが成立した世代を連結

　部として判定している．

　1）各世代における拡張点数の移動平均比（3．5．3．参照）が3以上であること

　2）拡張点数10以下となる世代が2世代以上連続すること

　拡張開始点まで世代をさかのぼっても上記条件を満たす拡張世代が見つからないときは，

この拡張条件のもとでの抽出は不可能とみなすことにする．また，はみ出しの削除回数が30

を超えた場合も抽出不可とする．

　実験結果を表4－2に示す．表中左の斜体数字ははみ出し連結部の削除回数，右の数字

は最終的に抽出された領域のサイズ（単位は100ボクセル）を示している．抽出不能となった

条件には×印を付した．図4－5に各条件における抽出領域サイズをグラフの高さで示す．

　条件を緩めるにつれてはみ出しの発生数は増加する傾向にあるが，同程度の拡張条件を
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用いた場合でもその数にはかなりのばらつきが見られる．これは，リージョングローイングから

はみ出し領域の削除に移行する時点，並びに，複数のはみ出しが生じた場合にどれを先に

削除するかが操作者の裁量に任されており，これらが試行のたびに異なることが原因である．

ただし，拡張条件がほぼ同じならば，最終的に抽出される領域のサイズにほとんど変化が現

れないことから，はみ出し領域として指定した場所や，その削除手順の違いが抽出結果に与

える影響はほとんど無視できると考えてよい．

　　　　　　　　　　　　表4－2拡張条件と領域抽出結果

局所条件，（隣接点間輝度差）

大

域
条
件

蘭

始
点

間

輝
度
葦

2 4 6 10 14 18 22 28 34 40

5 12101 5111 9104 10110 7109 5108 5115 5115 114 4113
10 8　99 5114 9124 ノ7126 9134 21139 138 137 136 9136
15 9101 5115 10130 14147 14150 30156 22152 21150 152 24155

20 8　97 5115 8129 14163 13167 13171 11173 22177 掃5 17173

25 9101 5115 8132 10167 10183 20182 κ κ κ κ

30 10　99 5115 9132 17183 10203 2∫211
40 10101 115 6130 15192 20228 κ
50 ／01 9　115 8133 13195 23236
60 1｛フ101 9115 9133 ノ6200 24261
70 1〔〕1 1繍 132 202 254

85 101 114 132 2倒 267

100 5100 4114 1．2132 12205 24270
左（赤字）消1」除回数　右：抽出領域サイズ（×100ボクセル）

I

I

l

！II

40・

局所条件

o尋鴎
　　大域条件

抽出領域サイズ

図4－5拡張条件と抽出領域サイズ
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4．2．4．拡張条件の効率的な設定法

　　4．2．3．の実験結果から，本データについては局所条件14，大域条件60以上のときにもつ

　とも広い領域が抽出されることがわかる．しかし，このような総当り的な方法では手間と時間が

　かかりすぎて実用にならない．そこで，本節ではデータの性質を利用した拡張条件の設定法

　について考察する．

1）大域条件の設定

　　33．2．で述べたように，拡張候補となる点はまず大域条件によって絞り込まれる．したがっ

　て，大域条件は目的領域が全て含まれるように設定する必要がある．大域条件を満たす領域

　は開始点の輝度値を中心とする，ある輝度範囲内の領域である．したがって，いくつかのスラ

イスに対するしきい値処理画像を調べることで，大域条件の適切な設定値がわかる．

　　6段階のしきい値処理を，開始点を含むスライスに対して行った例を図4－6に示す．これら

から脳領域の抽出に適した大域条件は，（4）の輝度範囲（166～255）であると推察できる．

　（1）

226～245

　（2）

206～255

　（3）　　　　　④
186’『）255　　　　　166～255

　（5）

146～255

　（6）

126～255

図4－6大域条件と抽出範囲

2）局所条件の設定

　　局所条件は画素と画素との間に設けられた，拡張に対する障壁と考えることができる．図

　4－7は1）で求めた大域条件（166～255）のもとで，局所条件を変更した場合の障壁の現れ方

　を示したものである．個々の白点が障壁を表している．

　　同母（1）の局所条件（βニ0）では開始点（図中の赤点）の周囲が全て障壁となるため拡張は

　起こらないが，局所条件を緩めるにつれ障壁が減り，抽出される領域も増えていく．しかし，

　大域条件の押合と違って，これらの画像から局所条件の最適値を得ることは困難である．障
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壁点の密度分布から最適局所条件との関係を見いだせる可能性はあるが，これを行うために

は相当な量のデータに対する統計的な処理が必要になる．

　現在のところ，局所条件は試行錯誤的に探すしか方法がない．しかし，大域条件を先に決

めておくことで，試行回数を実用になるレベルまで減らすことは可能である．これまでの経験

から，局所条件の設定は，まず大域条件の1／2の値で一度試し，そのときのはみ出しの数を

みて増減するという手順で行っている．

（1）

β＝0

（2）

β＝20

　（3）

β＝30

（4）

β＝40

（5）

β＝50

図4－7局所条件による拡張障壁の増減

3）領域膨張処理の併用

　　領域の辺縁部では画素値が急激に低下しており，辺縁部まで完全に抽出するには，拡張

　条件をかなり緩く設定する必要がある．しかし，これは同時に多数のはみ出しを発生させるこ

　とにもなる．そこで，辺縁部を取り込む手法として，抽出された領域を一律に膨らませることを

　考える．この領域膨張処理によって付加されるボクセルの大半は，対象領域の辺縁部か領域

　間の空白かのいずれかに属する．ボリュームレンダリングによる表示では空白領域は3次元

　像に反映されないため，これが抽出領域に含まれていても特に問題にはならない．抽出領域

　としては正確さを欠くため，体積計測などの用途には向かないが，対象臓器の3次元表示を

　目的とする場合には，効果的な手法のひとつである．

4．2．5．ノイズ除去処理の効果

　　MRI装置内で検出される磁気信号は極めて微弱なものであるため，撮像データには多く

　のノイズが混入している．そのため通常の画像処理では，ノイズ除去処理が前処理として行

　われる．リージョングローイングによる抽出処理においてもノイズを予め除去しておくことで，ノ
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イズが原因となって生じるはみ出しを抑制できると考えられる.そこで,1)ノイズ除去処理な

し,2)3次元スムージングフィルタ適用,3)3次元メディアンフィルタ適用の3種類のデータを

用いて,本抽出処理におけるノイズ除去処理の有効性を調べた.各処理データの中央部付

近のスライス像を図 4-8に示す.

2),3)の前処理データに対し,4.2.3.と同様の手法を用いて,各拡張条件におけるはみ出
しの発生回数と抽出領域のサイズをそれぞれ求めた.その結果を表 4-3に,各拡張条件に

対する抽出領域サイズを表したグラフを図 4-9に示す.

(1)前処理無し(オリジナルデータ)

(2)3次元スムージングフィルタ処王空後

(3)3次元メディアンフィルタ処理後

図 4-8前処理を行ったデータ (中央スライス表示)
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表4－3ノイズ除去データに対する領域抽出結果

　　　　　　局所条件．（隣接点間輝度差）

大
域
条
件

　
開

始
点

間

輝
度

差

）

2 4 6 10 14 18 22 28 34 40

5 0　77 0　84 0　85 0　85 o 85 0　85 0　85 0　85 o　巳5 0　85
10 0112 0129 ∫131 1　131 1 131 ノ　132 1132 1　藷32 1　132 ア132
15 0128 4　154 4164 3166 3 166 κ
20 0137 3181 5188 κ κ

25 0140 3200 7213
30 0142 2221 12225
0142
O143
2229
U243

κκ

スムージングフィルタ適用
60 0143 3247
100 0143 3248

左（赤字）：削除回数 右：抽出領域サイズ（×100ボクセル）

局所条件．（隣接点間輝度差）

大
域
条
件

　
開
始
点

間

輝
度
差

）

2 4 6 10 14 18 22 28 34 40

5 2　92 2　97 2　99 2　99 99　2　99 99 99 99 2　99
10 ノ104 1122 2126 2128 128　2128 128 2128 128 2128
15 ノ　111 ノ　145 3154 4156 3 158　　158 3158 158 158 3158
20 1118 ∫　165 3「79 3185 186　4　187 187 4　「87 18フ 2183
25 1121 1183 3203 3211 4 212　5213 4214 214 214 4214
30 1122 ！　198 3220 κ
40 122 1219 κ
50 122 ∫232 メディアンフィルタ適用
60 122 1239
100 ノ　122 1241

左（赤字）：削除回数 右＝抽出領域サイズ（×100ボクセル）

スムージングフィルタ適用房

局

所

　条

　件

抽出領域サイズ　メディアンフィルタ適用

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　局
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　所
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　条16
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　件12

　　　　　大域条イ牛　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　大域条f牛

図牛9ノイズ除去データに対する拡張条件と抽出領域サイズ
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1》オリジナルデータ（ノイズ除去処理なし）

　　本データに対する処理結果はすでに4．2．3．（表4－2と図4－5）において示した．

2）スムージングフィルタ適用データ

　　このデータにおいて，はみ出しを発生させずに領域抽出を行うには，拡張条件をかなりき

　つく（局所条件二2）設定する必要があった．この条件下で抽出された領域は本来抽出すべき

　領域の半分にも満たないものであり，抽出結果として意味を持たない．

　　はみ出しの発生を許した場合，はみ出し除去の回数は多くても5回以内に収まっており，オ

　リジナルデ田上の場合（10～20回）に比べて明らかに減少している．これはノイズによる連結

　部の多くがスムージング処理によって除去されたためと考えられる．ただし，その回数をこえる

　と一気に抽出不能となる．これはスムージングによるぽけによって連結部のくびれが膨らむた

　め，これを連結部として認識できなくなることが原因と考えられる．

　　このデータでは図4－9（左）に示すように，図4－5に比べて拡張条件の設定可能範囲が狭

　く，その中で最適な条件を選択したとしても，抽出される領域のサイズは，オリジナルデータに

　対する抽出領域のサイズに比べて小さなものとなった．

3）メディアンフィルタ適用データ

　　メディアンフィルタは画像をぽかさずにノイズ成分を除去できるという特長を持つことから，2

　次元画像の画質改善にしばしば用いられる．しかし，同時に細部の形状を変形させてしまうと

　いう副作用があり，これも連結部の検出に悪影響を与える．実際，メディアンフィルタを適用し

　たデータも，スムージングフィルタを適用したデータと同様，抽出領域のサイズはオリジナル

　データの場合よりも小さくなる傾向を示した．

　すなわち，オリジナルデータに対してフィルタ処理によるノイズ除去を行うことは，最初の予

測に反し，以下の欠点があることがわかった．

　1）連結部の肥大により，その検出が困難になること

　2）拡張条件の設定可能な範囲が狭まること

　3）1），2）の結果として目的領域全体の抽出が困難になること

　以上の結果から，今回提案した抽出手法においては，ノイズ除去処理はむしろ避けた方が

よいという知見を得た．この結果をふまえ，この後に示すデータに対しても，特にノイズ除去処

理は行わず，オリジナルのデータに対して直接抽出処理を行っている．
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4．3．頭部MRlデータ（皿）

このデータは（米）Natio副Libr町of　MedicineのVis副H㎜an　Projectにより，鴨b上に

公開されているものである［33］．頭部MRIデータには水素密度，　Tl強調，　T2強調の3種類

があり，すべて体軸に垂直なスライス像である．各々の中央部スライス像を図4－10に示す．

　献体データのため撮影条件が良好で，ノイズや位置ずれはほとんど見られない．しかし，ス

ライス間隔は5mmと大きく，図4－10の中・下段に示すように，体軸方向の解像度が著しく劣

っている．したがって，3次元画像処理を行うには決して理想的なデータとはいえない．本節

では，このようにかなり極端な非等方的データに対する抽出処理結果について述べる．

妻

ゴノA
ｷ

睾1

～，

璽監＝＝＝溺■■麟測■　　姦！芝㌃一

一臨議一ぐ　　　　　　訟；・＝翻　，距猛’レ唆

　　（a）水素密度像　　　　　　　（b）T1強調像　　　　　　　（c）T2強調像

　　　　　　　　　　　　図4－10頭部MRIデータ（皿）
　　　　　　　　上からトランス（オリジナル），コロナル，サジタル断面

4．3．1．スライス補間

　　まず各軸方向の解像度を揃えるためにスライス補間を行った．このデータではスライス方向

　の解像度は他のおよそ1！8程度となっており，データを等方化するにはスライス間に補間画像

　を7枚挿入すればよい．しかし，中間部の補間画像ではパーシャルボリューム効果（図4－11）

　によって，本来のボクセル値から大きく外れた値が現れる．これは先の例（4．2．1．参照）と同様，

　本抽出手法にとって好ましいことではない．
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　ここでは，±1／4スライス位置の補間画像（図4－11の2／8，6／8補間像）のみを作成し，これら

を用いてスライス解像度（スライス数）を2倍にした．このようにすることで，撮影スライスとその

中間画像（4／8補間像）を用いた場合に比べて輝度のばらつきが抑えられる．なおこれ以上の

補間はスムージング効果が顕著になるために行わない．

撮影スライス 補間2／8 補間4／8 補間6／8 撮影スライス

図4－11パーシャルボリューム効果

4．3．2．灰白質と白質の抽出

　脳領域は灰白質領域と白質領域から構成されている．このデータの場合，図4－12（a）から

わかるように両者の輝度レベルが大きく異なっており，両者を同じ領域として抽出することは

困難である．そこで，ここでは両者を別々に抽出した上で，それらを結合する方法をとった．

図4－12（a）に対するしきい白白自画像を参照して，輝度レベル128～196を白質領域（画図

（b）），それ以上の輝度を持つ領域を灰白質領域（同国（c））とした．

（a）　Level：0～255 （b）Level：128～196 （c）　Level：196～255

図4－12しきい値処理（バンドパス）画像

75

L



4．3．3．抽出結果と考察

灰白質領域の抽出では，領域内の最大輝度値255の点を拡張開始点にとり，輝度値196

以上を大域条件とした．この大域条件の下では低輝度の白質領域が拡張に対する障壁とし

て作用するため，局所条件による制約は特に必要ではなかった．

　白質領域の抽出では，輝度値164の点を拡張開始点とし，輝度レベル132～196を大域条

件として設定した．視床部には白質と同程度の輝度を持つ組織が密集しており，はみ出しが

頻発する．したがって，局所条件による制約をかなり厳しくする必要があり，この条件のもとで

抽出できた白質領域はそのごく一部のみとなった．

　そこで，白質領域を輝度レベル164～196と128～164に二分割し，個別に領域抽出を行っ

た．この場合，大域条件による制約を強化した分だけ局所条件を緩くできるため，両者を合わ

せた抽出領域は若干広がる．それでも図4－13（b）に示すように，抽出領域は決して十分なも

のとはいえない．

　図4。13（c）は灰白質と白質の抽出領域の和をとったものである．脳領域の上部は灰白質部，

下部は白質部によってカバーされている．しかし，白質領域の抽出がやはり不十分であるた

めに，これらの和領域は完全な脳領域にはならず，数多くの隙間や穴が生じてしまっている．

　広い輝度範囲を持つ領域を抽出する場合，いくつかの輝度範囲に分割して抽出する方法

が有効であることは次節の例からも明らかである．今回のデータにおいて満足な抽出結果が

得られなかったのは，スライス方向の解像度が低すぎたために，スライス間の領域拡張が正

常に行われなかったことが原因と考えられる．

（a）灰白質部 （b）白質白

図4－13脳領域の抽出結果
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4.4.頭部MRlデータ (Ⅲ)

この3次元データはノース･キヤロライナ大学softLabが提供している,ChapelHillVolume

RenderingTestDataSetである.データ名が示すように,3次元表示アルゴリズムの検証用デ

ータであり,脳領域を表示するために頭皮領域の一部が削除されている.したがって,本来

は抽出処理の評価に適したデータとはいえないが,ここで削除されている領域は通常のリー

ジョングローイングでも問題なく分離できる部分であるため,本データを抽出アルゴリズムの評

価に用いても特に支障はないと考えられる.

本データは解像度256×256ドットのサジタル像 109枚から構成されている.中心付近各軸

方向のスライス像を図 4-14(1)に示す.スライス方向の解像度は他の約半分となっているため,

4.3.1.で述べたスライス補間処理を用いて 256×256×216のほぼ等方的な3次元データに

再構成している.このデータに対する表皮のボリュームレンダリング像を図 4-14(2)に示す.

(1).中心部のサジタル･コロナル･トランス像

図 4-14頭部MRIデータ(Ⅲ)

(2) 3次元表示

4.4.1.脳領域の抽出

本データも 4.3.のデータと同様,灰白質と白質の輝度が大きく異なるため,それぞれの領

域を抽出した後で各領域を結合する方法をとることにした.中央付近のサジタル像に対する

しきい値処理画像を図 4-15に示す.このデータでは灰白質,白質の輝度レベルが 4.3.の

データと逆転しており,灰白質の輝度レベルは 100-140,白質の輝度レベルは 140-180と

なっている.
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(a)Level:0-255 (b)Level:100-140 (C)Level:140-180

図 4-15しきい値処理(バンドパス)画像

1)灰白質領域の抽出

灰白質領域の輝度範囲がおよそ100-140であることから,大域条件は120±20の範囲に

セットした.局所条件は,はみ出しの多発により抽出不能となる手前の12とした.このときのは㌔

み出しの数は16個で,それぞれについて逆リージョングローイングによる連結点削除処理を

行い,図 4-18(a)に示す抽出結果を得た.

このデータでは灰白質領域と視床部組織との輝度が近接しているため,4.3.の例とは逆に,

灰白質領域の抽出時に視床下部-のはみ出しが多発した.図 4-16(a)に示すスライスだけ

でも,視床部の3ヶ所で連結部の存在が確認できる.はみ出しの典型例を同図(b)に示す.

(a)スライス上での連結部 仲)はみ出しの例

図 4-16灰白質領域抽出時のはみ出し
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2)白質領域の抽出

白質領域抽出における大域条件は,輝度値 160を中心とする±20の範囲に設定した.白

質領域の輝度値は隣接領域に比べて十分に高いため,局所条件による制約を設けなくても

はみ出しの数は13個と,許容範囲内に収まった.

図 4-17(a)に示すように,白質領域と眼球は視神経を通じて眼球と接続しているため,同園

(b)のようなはみ出しが必ず発生する.しかし,視神経と白質との連結部はくびれ状になってい

ることから,連結部の検出と削除は特に問題なく行うことができる.

(a)スライス上での連結部 (b)はみ出しの例

図 4-17白質領域抽出時のはみ出し

3)灰白質 ･白質領域の合成

図 4118(a)の灰白質領域と同図仲)の白質領域の和領域を同図(C)に示す.

(a)灰白質領域 仲)白質領域

図 4-18各抽出領域とその和領域
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4)領域周辺部のボクセル付加

このデータでは頭皮の部分が予め削除されているため,辺縁部を完全に含んだ脳領域の

3次元表示が可能である.そこで,この画像と抽出結果の3次元像とを比較することにより,本

抽出処理において,脳領域の辺縁部がどの程度まで抽出されているかを評価した.

図 4-19(a)はオリジナルデータを頭頂部から見たボリュームレンダリング像,同図03)は抽出

結果を同じ方向から表示したものである.両者にはしわの数やその位置に差異はないものの,

抽出データの方は灰白質領域が痩せて溝が深くなっていることが認められる.これは先の抽

出処理において,周辺部を完全に抽出しきれていないことを示している.

(a)オリジナル 仲)抽出結果 (C)1ボクセル拡張

図 4-19領域辺縁部の評価

本抽出処理において拡張条件をこれ以上緩めると,はみ出しの多発により抽出不可能とな

るため,4.2.4.で述べたように,抽出領域を1画素分だけ膨張させることによって脳領域辺縁

部を追加する.図 4-19(C)はこのようにして得られた領域の3次元像であり,オリジナルとほぼ

同等の脳領域3次元像が得られている.

この方法では辺縁部のほかに,境界周囲のブランク領域も付加される.しかし,これらのボ

クセル輝度は通常はかなり低く,これがボリュームレンダリング像に影響を与えることはほとん

どないと考えてよい.図 4-19に示したように,領域膨張処理の効果は大きく,また,辺縁部ま

で完全に抽出する必要がなくなるため,拡張条件の設定がより楽になる.

なお,付加領域は1ドットに留めておくべきであり,これ以上広げると,他の領域を取り込ん

でしまう可能性が生じてくる.また,この手法が適用できるのは,ボリュームレンダリングによる

3次元像表示を目的とする場合だけであり,サーフェスレンダリングや体積計測等に対しては,

表示･計測誤差の発生要因となる.

4.4.2.他の領域の抽出
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1)脳室の抽出と表示

脳室は図 4-20(a)に示すような,脳中央にある左右一対の中空領域である.内部は髄液

で満たされており,脳脊髄の保護,神経細胞の浸透圧の平衡などの役割を担っている.脳内

に異常が生じて脳実質が縮退すると,脳室容積が増加するとともに,形状に顕著な変化が現

れる.このため脳機能診断において脳室の3次元像表示は極めて有用と考えられている.

脳室部分は外部に比べて輝度が低くなっているため,大域条件を低輝度側に設定してリ

ージョングローイングを実行した.左右の脳室(側脳室)は室間孔と第三脳室を介して按癌し

ているが,通常解像度のMRIデータでは両者は分離した領域となる.そこで,両脳室内にそ

れぞれ拡張点をセットして抽出処理を行った.はみ出しは図 4-20(b)に示すように,後部の

大脳と小脳の隙間にある低輝度領域にかけて発生したが,その連結部は問題なく削除可能

であった.抽出した脳室領域の3次元像を同図(C),(d)に示す.

(a)拡張開始点

(C)後方から

仲)はみ出しの例

(d)前方から

図 4-20脳室の抽出と3次元表示
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4．4．3．脳血管の抽出と表示

脳血管のボリュームは極めて小さいため，35．3．で述べたように，逆リージョングローイング

による連結部の特定が困難になる．ここでははみ出しを生じさせないように，ややきつめの拡

張条件を用いて血管領域の抽出を行った．

このデータでは図4－21（a）のスライス像からわかるように，血管領域の輝度は他の領域に比

べてやや高くなっている．しかし，場所や走行方向による輝度のバラツキが大きいため，拡張

の途切れや外部へのはみ出しが頻発する．この対処法については，次章のMRA（血流造影

像）からの血管抽出手法において詳しく述べる．

　本MRIデータに対する，血管抽出結果を図4－21（b）に示す．ここでは通常の手法を用い

たため，抽出できた血管は頚動脈の一部にとどまった．

（a）スライス像 （b）3次元像

図4－21脳血管の抽出と表示

川：：
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4.5.手領域MRlデータ

これらのデータは手を開いた状態,閉じた状態を撮影したMRI3次元データである.両デ

ータとも解像度256×256ドットのスライス120枚から構成されている.各データのスライス像と,

このデータから作成した表皮3次元像を図 4-22に示す.一緒に映っているプラスチック容器

は手を固定するためのものである.

(a)横方向断面 O))正面方向断面 (C)表皮3次元像

(d)横方向断面 (e)正面方向断面 (f)表皮3次元像

図 4-22手領域MRIデータ

4.5.1.骨領域の抽出

手の骨は手首付近に固まって存在する8個の手根骨と,各指-向かう5個の中手骨,さら

に各々の指骨を構成する基節骨,中節骨,末節骨の合計27個の骨片から構成される.骨の

太さや水分含有率の違いから,各骨領域の輝度にはかなりのばらつきが見られる.図 4-23

はしきい値処理によって抽出した骨領域に対して3次元表示を行ったものである.輝度の比

較的高い中手骨は比較的明瞭に表示されているが,その上に位置する指骨の輝度値は表

皮の輝度に近く,骨領域全体の表示は困難となっている.
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(a)しきい値-80 (ち)しきい値-112 (C)しきい値-135

図 4-23しきい値と抽出領域

リージョングローイングによる抽出手法はこのような領域に対しても有効である.ただし,そ

れぞれの骨は靭帯によって分離しているため,抽出処理は 27個の骨それぞれについて行う

必要がある.リージョングローイングでは開始点を複数設定することで,複数の領域を一度に

抽出できるが,領域ごとに拡張条件を変更することはできないため,ここでは同程度の輝度を

持つ手根骨,中手骨,指骨の各グループに分けて抽出処理を行った.

拡張条件には最低一回ははみ出しが生じる条件を用いて,より多くの領域が抽出されるよ

うにした.それでも薬指の指骨のように細く,輝度値の低い骨に対しては,その中間部で拡張

の途切れが生じた.これらの骨に対しては,骨の両端に開始点を設定し,両端点からのリー

ジョングローイングによる抽出を行った.

骨領域抽出結果の3次元像を図 4-26下段(p.86)に示す.本図において骨領域は黄色で

示されている.このデータは指先から手首までカバーするように撮影したため,データ全体に

対する手領域の体積比が3%程度と少なく,手の内部組織に対する解像度は十分とはいえな

い.要所をズームアップして撮影を行えば,指関節接合部などの詳細な表示も可能になった

と思われる.

4.5.2.鹿の抽出

手指の運動において腺は非常に重要な役割を担っており,腺鞘炎をはじめとするトラブル

もここに多く発生する.鍵の診断においても,骨と同様,3次元像の有用性は高いと考えられ

る.本節では手のMRIデータに対して行った膳領域の抽出と表示について述べる.

図 4-24(a)は本データの手首横断面であり,各指に至る腔がここに多数集まっていることが

わかる.手の甲側(図の左側)の腺は伸筋腔とよばれ,指の各関節を伸ばす役割を担ってい

る.掌側(右側)の中央には,屈筋腔とよばれる指関節を曲げるための膝が集中している.

84



MRI像において臆は低輝度領域として映っており,4.4.2.で行った脳室領域の抽出と同

様に,大域条件を低輝度側にセットして抽出処理を行った.拡張開始点は手首部分の4ヶ所

に設定した.

(a)手首付近の断面

甲側 - 母指(模骨)側 一 筆側

長母指外転茄k

長横側手根仲最良
短母fEl中軸

小指(尺骨)側

O))各艇の位置と名称

図 4-24手首付近の艇の走行

健の抽出において生じるはみ出しは,手首付近で起こる背景部-のはみ出し(図

4-25(a))と,指先の部分で臆を包んでいる線維鞘-のはみ出し(同図0)))の2パターンとなっ

た.

背景部-のはみ出しの場合,拡張点の数は連結部を境に倍増していくため,連結部の特

定は比較的容易となる.一方,線維鞘-のはみ出しの場合は,鍵と線維鞘のボリューム(ボク

セル数)がともに小さく,指を伸ばしたデータにおいて逆リージョングローイングによる連結部

検出の成功率は半分程度となった.データの解像度がより高くなれば,両領域内のボクセル

が増えるため,連結部の検出精度もさらに向上するものと思われる.

一方,指を曲げたデータでは膳と線維鞘を分離することは不可能であった.これは指の曲

げによって臆と線維鞘の接触面積が増加し,連結部をくびれとして検出することができなくな

ったためと考えられる.

図 4-26に抽出した腔を指骨の上に重ねて示す.手にはさらに多くの腺が存在するが,今

回は解像度の制約もあり,抽出できたのは示指,中指,薬指に対する屈筋腔にとどまった.
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(a)手首付近のはみ出し 仲)線維鞘へのはみ出し

図 4-25腱の抽出におけるはみ出し

(a)手を開いた状態 (b)手を閉じた状態

図 4-26抽出結果の3次元表示

育:皮膚 黄:骨領域 赤:腔領域
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礁難．鑛蔀X線OTデータ

　本データは《瀬難斑1戯蜘社製C了スキャナーによって撮影された頭部X線CTデータで

ある．解像度藷％職％ドット，間隔2鋤のスライス像雛枚から構成されている．申央部付

近の撮影スライスを図載7④に，灘鷲ナル，サジタル像を岡図㊨に示す．本データでは歯

を含むスライスに，X線散乱による強いアーチファ外が見られる．

　各軸方向の解像度を揃えるため，癖．3、璽．で述べたスライス補間法によ夢縦方向のスライス数

を増やし，叢％×驚％×薦挙の雛次光データとして再構成した．このデータに対する表皮のポジ

講一ムレンダジング像を図載7（のに示す．

灘験　　闘

　藷数、

纏）撮影スライス

繰転・蔑。謙

　建　　　　鎗　霧

霧　・　蘇　　纏

　　　傷「．轟翻

㊥慧縫ナル・サジ憐ル騒騒

図載7頭部X線○マデ一難

④表皮欝次鴛像

羅灘．磁．頭蓋骨領域の抽出

X線CTでは骨領域が高輝度に表示されるため，しきい縫処理によウて骨領域を抽出する

ことが可能である．しかし，骨片や厚みの少ない骨領域の輝度はやや低く，この領域を抽出

するにはしきい値を相当引き下げる必要がある．図載霧④は頭蓋骨周辺に軟部組織が濁れ

るレベルまでしきい櫨を下げた例であるが，それでも鼻骨部分は完全に抽出しきれていない．

岡図㊥はり一ジ鶯ング濤一イングによる抽出を行ったもので，④に比べて鼻轡から頭蓋骨まで

がク夢アに抽出・表示されていることがわかる．

　このように，X線CTにおける骨領域の抽出はしきい鍵：処理でもある程度可能であるが，夢一

筆ング鎌一イングを用いることでさらに良好な抽出結果を得ることができる．なお，轡領域の

抽出では外部領域へのはみ出しがほとんど生鮮ないため，大域条件さえ適切に設定されて

いれば，騰所条件は不要である．

霧7



「

1

（a）しきい値で抽出　　　　　　　　　　（b）領域拡張で抽出

　　　　　図4－28頭蓋骨抽出結果の3次元像

4．6．2．脳領域の抽出

　　3次元データを得るには，数百枚に及ぶスライス像の撮影が必要になる．このため，放射線

　被爆が問題になるX線CTでは，線量をかなり抑えて撮影が行われる．その結果，図4－27

　（a）に示すように軟部組織にはコントラストがほとんど付かず，頭蓋骨内部の輝度もほぼ一様と

　なる．したがって，脳領域に対して抽出処理を行っても図4－29に示すように，頭蓋骨内空の

　形状が得られるに過ぎない．

　　このようにX線CT像からの軟部組織抽出は，画像の性質上，極めて困難といえる．造影剤

　注入や撮影線量の増加により軟部組織の造影がようやく可能になるが，これによって人体へ

　の侵襲性はさらに高まる．したがって，X線CTによる3次元データの取得は，それによって得

　られるメリットとデメリットを十分に勘案した上で行う必要がある．

（a）頭頂部 　　　　　（b）右側面

図4－29抽出した脳領域の3次元像
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4．7．腹部X線CTデータ

　本データは大動脈瘤ステントグラフト留置術の術前診断用として撮影された，腹部X線CT

像である．二軸に垂直なスライス153枚から構成されており，各スライスの解像度は512×512

である．図4－30にスライス像の一例を示す．大動脈（図中赤丸内）を明瞭に表示するため，

カテーテルを用いて血管内への造影剤注入を行っている．造影剤によって，他の血管や腎

臓なども骨領域と同じく高輝度に表示されている．肝臓，腸管などの領域も，輝度は低いもの

の本データでは比較的明瞭に映し出されている．

　このデータも各軸方向の解像度が不揃いであるため，各軸方向の解像度を調整してデー

タの3次元等方化を行った．ここでは，スライス数を線形補間により256に増やすとともに，画

像の解像度を256×256に落とし，2563の立方体データとした．

（a）第18スライス　　　　（b）第76スライス　　　　（c）第129スライス

　　　　　　　図4－30腹部X線CTデータ（赤丸内は大動脈）

4．7．1．大動脈の抽出

　まず本データの診断目的となっている，大動脈に対する抽出処理について示す．

　このデータでは大動脈と骨（肋骨，脊椎，骨盤）と腎臓がほぼ同程度の輝度値を持つため，

しきい値処理を適用すると，これらの領域も一緒に抽出されてしまう．これらをまとめて表示し

ても大動脈の大部分は視認可能であり，また，血管の位置や大きさの把握にはかえって都合

のよい面もある．しかし，見る角度によっては他の臓器が大動脈の観察に支障となることもあり，

大動脈をひとつの領域として抽出しておくことはやはり必要といえる．

　大動脈は脊椎のすぐ近くを走行しているため，図4－31に示すように，骨領域との接触がし

ばしば生じる。また，腎臓とも腎血管を介して接続しているため，通常のリージョングローイン

グでは両者が一緒に抽出されてしまう．このような場合でも逆リージョングローイングを用いて
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連結部の検出と削除を行うことで,大動脈をひとつの領域として抽出することが可能になる.

逆リージョングローイングによる連結部の検出結果を図 4-32に示す.グラフの肌色部分(赤

色部分の内部)は逆リージョングローイングにおける拡張点の数を示しており,その左端のほ

ぼOに落ちたところが連結部の世代番号に対応している.

(a)脊椎との連結部 仲) (a)と同部位 (C)骨盤との連結部

図 4-31大動脈と他の領域との連結部

/軒 ~~､

lf
i

T T,-:(I-YiL~

(a)脊椎へのはみ出し 仲)骨盤へのはみ出し (C)腎臓へのはみ出し

図 4-32検出された連結部から生じたはみ出し領域
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4.7.2.その他の巌器の抽出

骨領域,腎臓領域を抽出する場合には,各領域内からリージョングローイングを開始すれ

ばよい.今度は逆に大動脈がはみ出し領域となるので,大動脈内の一点から逆リージョング

ローイングを行えば大動脈との連結部が除去され,骨と腎臓それぞれの領域を抽出できる.

この結果を用いて,各領域を色分けして示した3次元像を図 4-33(a)に示す.同図(b)は大

動脈を背中側から見たもので,大動脈の観察に支障となる骨領域を除いて表示している.

(a)体の正面から (b)体の背面から

図 4-33各領域の合成+色分け表示

4.8.むすび

本章ではMRI,Ⅹ線cTデータに対して前章で述べた抽出手法を適用し,その結果をもと

に,本抽出手法の実用性と有用性について評価･検討を行った.また,それぞれのデータに

対して必要となる処理について述べた.

MRIデータに対しては主に脳領域に対する抽出を行った.抽出精度はデータの解像度に

依存する部分も大きいが,抽出結果の3次元像を見る限り,ほぼ妥当な結果が得られたと考

えている.3次元データの解像度は年々向上しており,これを受けてさらに精度の高い抽出が

可能になっていくものと期待される.

一方,Ⅹ線cTデータについては,造影剤を用いて撮像したデータでは良好な抽出結果が

得られたが,造影剤なしのデータに対しては,軟部組織の抽出はかなり困難という結果にな

った.これらの濃淡がほとんど付かない領域を抽出するには,画素値のみに依存した処理で

は限界があるため.対象臓器の位置や形状などの解剖学的な知識を抽出処理に取り入れて

いくことが必要になると思われる.
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第5章　血管領域の抽出

5．1．まえがき

　第3章で述べた抽出手法では，逆リージョング闇闇イングにおける拡張点数の増減をもと

に連結部の判定を行っている．このため抽出すべき領域にはある程度のボリュームが必要と

なり，血管や神経のような細いひも状領域の抽出には利用できない．しかし，脳梗塞や動脈

瘤などの重疾患の診断において血管領域の表示は不可欠であり，このためには血管領域の

抽出がどうしても必要になる．本章では，特に血管領域の抽出を目的として考案した領域抽

出アルゴリズムについて述べる．

5．2．MlPによる血管領域表示

MRA（magnedc　Iesonan㏄angiography）やCTA（CT　angiography）によって得られる血管

造影データは，動脈瘤などの血管系疾患の診断に有用である．しかし，図54に示すように，

これらのスライス像上において血管は点または細切れの線分にしか映らないため，これらを血

管領域として識別することは難しい．このため多数枚の断層像を集約して生成した投影像や

3次元像が血管部の診断用画像として用いられている．第2章で述べたように，今日の3次元

表示手法は十分に実用の域に達しており，適切なデータを与えれば高画質な3次元像をほ

ぼリアルタイムに作成できる．特に造影剤を用いて撮影されるCTAデータから構成した血管

3次元像の精細度は極めて高く，臨床診断や治療計画に幅広く利用されている［21］～［25］．

（a）トランス断面　　　　　　　　　　（b）コロナル断面

　　　　図5．lMRアンジオスライス像上の血管
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　これに対し，MRAデータに対する3次元像の臨床応用例［26］はCTAに比べるとはるかに

少ない．現在，MRAデータに対して主流となっている診断画像は，3次元像ではなくMIP

（maxim㎜intensi呼prol　ection）とよばれる投影像の一種である．通常の投影像が，投影軸

上の全ボクセルの輝度値を積算した値をその画素値とするのに対し，MIPでは投影軸上で

最大輝度を持つボクセル値をその画像の画素値とする．MRAでは血管が周囲に比べて高

輝度に造影されているため，こうした手法（MIP）による血管表示が可能になる．しかし，投影

像であるため奥行き情報が画像に全く反映されず，図5－2（a）に示すように，1枚のMIPから

血管同士の前後関係を判別することはできない．

　したがって，血管の空間配置を把握するためには，投影方向を少しずつずらした複数枚の

MIP像を観察しなければならない．しかし，　MIPの作成には3次元データ全体の走査が必要

になるため，任意方向のMIP像をリアルタイムに作成することは難しい［27］，［28］．これらの欠

点にもかかわらずMIPが今なおMRAの主たる表示法となっている最大の理由は，　MIPの持

つ「血管領域の抽出が不要」という特長によるものである．

　ここでもし血管抽出の問題が解決できれば，MRAデータに対しても，3次元像表示，脳血

管の構造解析，狭窄部の寸法測定といったCTAにおいて実用化されている様々な応用処

理への道が開かれる［29］．MRAは非侵襲的に血管造影データを得られる唯一の方法であり，

MRAデータに対する血管領域抽出の実現は，極めて大きな意義を持つものと考えられる．

（a）MIP （b）3次元像

図5－2MRAデータに対するMIP像と3次元像

5．3．血管領域の抽出

53．1．リージョングローイングの問題点
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　MRAの輝度値は血流量を反映する．したがって，血流の多い太い血管は明るく，血流の

少ない細い血管は暗く造影される．しかも，細い血管では，パーシャルボリュームエフェクト

（4．3．1．参照）によって，その輝度はさらに低下する．その結果，MRAの血管輝度は極めて

広範囲にわたり，細い血管の輝度は背景や他の体内組織の輝度と重複することになる．この

ためMRAでは血管領域全体を単純なしきい値処理で抽出することは困難であり，それに代

わる手法として，MIP像や輝度分散値を利用した抽出法などが提案されている［30］，［31］．

　リージョングローイングを用いた場合でも，低輝度血管の抽出はやはり難しくなる．これは血

管と他の組織は多くの箇所で接しているため，輝度情報を用いて拡張を制限する必要がある

ためである．さらに，血管のように細長い領域では拡張路上での途切れが発生しやすく，その

対応策も必要になる．

　血管領域の輝度値は太さ，血流量，撮影部位によって変化しているため，血管全体を抽出

するには，拡張条件も輝度の変化に応じて動的に変更しなければならない．しかし，通常のリ

ージョングローイングでは複数箇所で拡張が同時に進行するため（図5－3（a）），各拡張点に

対してそれぞれ異なる拡張条件を適用することができない．この問題を解決するため，拡張

が常にひとつの血管枝内で進行するリージョングローイング（同図（b））を考える．

（a）従来法の拡張　　　　　　　　　　（b）枝単位の拡張

　　　　図5－3リージョングローイングの途中経過

5．3．2．枝単位のリージョングローイング

　　リージョングローイングを枝単位に行うには，拡張部が血管の分岐部に到達した際，拡張

　点を両方の血管に進入させずに，一本の血管のみを対象として拡張を行うようにすればよい．

　図5－4に図の左下から拡張を始めた領域が，途中で二方向に分岐する様子を示す．左が従
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来法，右が枝単位の拡張法である．枠内の数字は各ボクセルが抽出された拡張世代を示し

ている．（3．4．3．参照）拡張点が血管の先端部に到達すると拡張は一旦終了する．ここでひ

とつ前の分岐に戻り，残った枝に対する領域拡張を再開する．この様子を図5－5に示す．

介　12

霊2番目の拡張サイクルで
@　2方向に分かれる

12 11 12

1i 10 11 12

9 10 11

8 9 10 11 12 ゆ
6 7 8 9 10 11 12

3 4 5 6 7 8

4 5 6
’） 4

Ll
∠1』＿この方向への拡張は

一旦停止する

11

11 10 11

スタックへ
^121212

9 10 11 叫 15

8 9 10 11 12 13 1

6 7 8 9 10 編 12 13

12 3 4 5 6 7 8
この方向への
g張は続行2霊 4 5 6

4

図5－4分枝における拡張の進行左＝従来法，右：枝単位

3二

7

　　　　　　　　抽出される枝の順番

董

　　　　　　　スタックの内容（＝左図の●の座標〉

図5－5枝の抽出1頂番とスタックの内容

5．3．3．連結領域の判別処理

　　枝単位のリージョングローイングでは，拡張1サイクルごとに，新しく加わった領域（以下，

　「拡張領域」と記す）の連結性を調べて分岐の有無を判定している．この処理を以下に示す．

　　1．拡張領域の任意の一点から，同じ拡張サイクル数を持つ画素を抽出対象とするリージョ

　　　ングローイングを行い，拡張領域の中から連結した領域をひとつだけ取り出す．

　　2．この領域を次の拡張サイクルにおける親とする．残った拡張領域は，後でここから拡張

　　　を再開できるようにするため，その座標をスタックに格納しておく
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　1サイクル分の拡張で付加された領域は図5－6（a）に示すように斜め方向にしか連結してい

ない．これらをひとつの連結領域と見なすため，1．のりージョングローイングは6近傍連結では

なく，26近傍連結で行っている．また，拡張領域の厚みは1ドット分と極めて薄いため，ノイズ

や輝度ムラによる拡張領域の過分割が生じやすい．そこで，同図（b）に示すように，拡張対象

領域を2拡張サイクル（2ドット幅）分に広げ，拡張領域の過分割による枝数の増加を抑制して

いる．その効果を示す例として，MRAデータ1（5．5．1．参照）における，連結条件と検出され

た二三との関係を表5－1に示す．

各ボクセルはそれぞれ枝と見なされる

　　　　（合計4枝）
摩12

1211

1110 12

9 1〔〕 11 12

8 9 10 11

正しく2本の枝と見なされる

12

1、1

12 11

11 10 12

9 10 11 12

8 9 10 11

（a）1世代（12）のボクセルのみ使用　　（b）2世代（11と12）のボクセルを使用

図5－6分岐判定処理により連結領域とみなされたボクセル

表5－1拡張領域の幅，連結判定方式による冊数の変化

拡張領域 連結画素 検出概数

厚み1

厚み1
厚み2
厚み2

6近傍
26近傍
6近傍
26近傍

96390

204

159

115

5．3、4．拡張条件の局所的（動的）変更

　　リージョングローイングを枝単位に行っても，同じ拡張条件を用いている限り，抽出結果は

　従来法による結果と全く変わらない．本アルゴリズムの特長をいかすためには，枝の属性や

　状況に応じて，拡張条件を適切に変更する必要がある．

　　拡張条件を動的に変更するひとつの方法は，既に抽出された拡張点近傍領域の画素値を

　拡張条件に反映させることである．例えば，次式（5－1）で示されるような，近傍画素の輝度・分
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散値を考慮に入れた拡張条件が考えられる．

μ一んσ≦9（κ，ア，z） （5－1）

　ここでμ，σは直前の数サイクル間で抽出された領域の平均輝度と分散値，g（κ那z）は拡張

候補点（κ，図z）の輝度値，んは拡張の容易さを決めるパラメータである．MRAデータの高輝度

画素は突発的なノイズを除けば血流領域に限られるため，g（κ，）4z）に対する上限は特に設け

る必要はない．

　しかし，実際にこの条件を適用して血管抽出を行ってみても，抽出不足が目立つ結果しか

得られなかった．これは，血管分岐の前後において血流量や血管径が大きく変化しており，

それに伴って血管輝度も急激に変化しているためである．すなわち，MRAデータの場合，そ

れまでに抽出された領域の輝度を拡張条件に反映させることは，むしろ避けた方がよいと考

えられる．

　分岐前後における実際の輝度変化を調べるため，ボクセル輝度値70以上を拡張条件とし

て枝単位のリージョングローイングを行った．抽出された各血管分枝の連結関係とその属性

（長さ，太さ，画素値）を図5－7に示す．暉暉の各ブロックはある分岐から次の分岐までの血

管領域（以後これを「分枝」と記す）を示している．ブロックの色は分枝の輝度値を，ブロックの

長さと幅はそれぞれ，分枝の長さと断面積（1拡張サイクルで付加された画素数）を表す．本

図から，分岐の前後において断面積が変化するとともに，輝度値も大幅に変化していることが

わかる．

図5－7抽出された各枝の属性とリンク構造

ヒ
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各分枝の断面積と平均輝度をそれぞれ横軸と縦軸にとってプロットしたグラフを図 5-8に

示す.このグラフから,分枝の太さと画素値との大小関係はほぼ一致していることがわかる.

特に枝の断面積が 30ピクセル以下のところでは線形に近い関係となっている.一方,この関

係から大きく外れている点を調べると,その多くは血管の外部に漏れた領域(例えば,図 5-7

の×を付した分枝)に対応していることがわかった.すなわち,血管である分枝のみを抽出す

るには,例えば,次式(5.2)を血管領域の判別式として用い,血管外部の点に対応する分枝を

除外してやればよい.

pL-(cc: 工芸 '(dd,i'2ddcc', (512,

ここにI1,とd,はi番目の分枝の平均輝度と平均断面積,cminは抽出対象の下限輝度値,

dcは分枝の太さと平均画素値との間に線形性が成り立つ輝度値の範囲(上限)である.本式

においてCmin-70,k-0.5,dc-30とした血管領域の判別ラインを図 5-8上に点線で示す.

分枝の特徴量〃,･,d,はその分枝を実際に抽出してみるまでわからないため,分枝の抽出

領域-の追加は,分枝を抽出して式(5.2)による判定を行ったあとで行われる.

0

0

0

2

･1

0

担
蕾
.官
許
鮮

0 10 20 30 40 50 60 70 80

校の平均断面和くピクセル数)

図 5-8各枝の断面積と平均輝度との関係
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5．3．5．拡張経路の途切れ対策

　血管のように細長い領域を抽出する場合には，拡張経路上の画素欠落によって，拡張の

途切れがしばしば発生する．画素の欠落は，血管画素の探索範囲を広げることである程度補

えるが，これは同時に血管以外の領域を誤抽出する可能性も高めることになる．また，探索範

囲を2ドットに拡げるだけで，その範囲内の画素数は50にもなり，探索にかかる時間も大幅に

増加する．

　実際に拡張経路の途切れが問題になるのは抽出した血管の先端部だけなので，血管画

素の探索は血管先端部だけで行えば十分である．誤抽出や探索時間の問題もこれでほぼ解

決する．枝単位リージョングローイングでは，血管の先端部に達するたびに拡張が一旦終了

することから，本手法ではその時点において血管周囲の探索を行っている．探索の結果，途

切れた先の血管が見つかればその抽出を行い，見つからなければ次の分枝の抽出処理に

移行する．

　頸動脈の一点から開始したリージョングローイングによる抽出結果を図5－9に示す．このデ

ータでは後交通動脈の一部の輝度が低くなっているため，通常の拡張手法ではこの後に続

く椎骨動脈と，その先に接続する血管を抽出することができない（同図（a））．これに対して血

管探索を行った場合では，これらの血管だけでなく，頭頂部の細い血管なども抽出領域に加

えられていることがわかる（同国（b））．

　探索精度を高めるために，血管の走行方向や太さなどの情報を利用する方法も考えられる

が，輝度情報を用いた近傍探索を行うだけでも，図5－9，図5－17（p．108）の例に示すように，

その効果は十分に現れている．

（a）探索なし （b）探索あり

図5－9枝先端における血管候補探索処理の効果
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5．4．評価手法

5．4．1．血管抽出領域の評価

　　抽出結果を3次元像として提示しても，その観察から得られる評価はあくまで主観的なもの

　に過ぎない．脳や心臓・肝臓のように形状がある程度定まった臓器であれば，その3次元像

　から抽出結果の妥当性を判断することもできるが，血管の場合は根元の太い血管を除き，3

　次元像から抽出結果の成否を判断することは難しい．血管抽出アルゴリズムや，抽出条件パ

　ラメータの比較検討を行うためには，評価結果が客観的な数値として示される評価手法が必

　要になる．

　　客観的な評価を行うには，比較基準として，正確な3次元抽出データが必要になる．通常

　の臓器であれば，スライス単位の手作業による抽出も考えられるが，血管の場合には，スライ

　ス上で血管領域を判別すること自体が難しくなるため，それも不可能になる．

　　そこで，基準データとして，MIPから作成した2次元血管抽出像（以後，「MIP血管抽出

　像」と記す）を用いることを考えた．MIPはMRAの標準的な臨床診断画像であり，　MIP上に

　映っている血管は抽出すべき血管領域の目安として利用できる．MIPにおける血管識別は

　非常に容易であるため，人がMIP上の血管領域を正確にトレースすることは十分に可能と考

　えられる．

　　抽出結果の評価値は，3次元抽出データを各基準軸方向に投影した像（以後，「抽出領域

　投影像」と記す）と，それと同じ投影方向のMIP血管抽出像との画素差分量として求める．図

　5－10に示すように，差分を取る方向によって抽出不足量（false　negative）と抽出過剰量（false

　positive）がそれぞれ求められるため，各誤差を個別に評価することが可能となる．

2値化した

　剛P像
（基準領域〉

十
㌧

～
，購．

（欠落領域）

抽出領域の
　投影像
（評価領域〉 十

，離e

（翻

図5－10抽出領域評価手法

100



MIP血管抽出像の血管径と抽出領域投影像の血管径に差がある場令,血管の輪郭線が

差分画像上に現れ,血管の有無に基づく本来の差分量を正確にカウントできなくなる.そこ

で,輪郭線の出現を抑えるために,差し引かれる方の画像は予め細線化しておく.

差分画像の一例を図 5-11に示す.左図中の黄線は,細線化されたMIP血管抽出像から

抽出領域投影像(赤色)を差し引いて得られた領域で,抽出不足を示している.また,右図中

の黄線は,抽出領域中心線の投影像からMIP血管抽出像(青色)を差し引いて得られた,抽

出過剰を示す領域である.差分画像は基準軸3方向について得られるため,ここでは3枚の

差分画像に現れる画素数の合計を,各誤差の最終的な評価値として用いている.

(a) 抽出不足領域 (b)抽出過剰領域

図 5-11評価用差分画像

ここで用いたMIP血管抽出像の具体的な作成方法を図 5-12に示す.まず,各MIPに対

し手作業による血管トレースを行い,3方向のMIP血管抽出像を作成する.これをHilditchア

ルゴリズムにより細線化し,この画像を不足領域の判定用画像として用いる.一方,過剰領域

の判定用画像には,本画像上の血管画素の欠落を最小限に抑えるため,3方向のMIP血管

抽出像の画素,すなわち投影軸上で最大輝度を持っボクセルを一つの3次元空間にマッピ

ングしたあと,これを再度3方向に投影した画像を使用する.

次に,抽出領域投影像の作成方法を図 5-13に示す.不足領域の判定用画像には,3次

元抽出領域をそのまま各軸方向に投影した画像を用い,過剰領域の判定画像には血管領

域の中心線像を使う.中心線像には血管の3次元走行を正確に反映させるため,抽出領域

投影像を細線化した画像ではなく,3次元の血管中心線を投影した像を用いる.3次元デー

タから血管中心線を得る手法も提案されているが[32],ここでは,リージョングローイングの各

拡張サイクルにおける拡張領域の重心点の集合を,血管中心線として用いた.
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図5－12MIP血管抽出像の作成
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過剰領域
評価用画像

図5－13抽出領域投影像の作成

5．5．適用例

　3名の被験者から得た頭部MRAデータ5例（1～V）を用いて本アルゴリズムによる脳血管

領域の抽出結果を評価した．
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5．5．1．実験手順

　　データ1は1．5T　MRI，データII～Vは3T　MRI（ともにSiemens製）によって取得したMR

　Aデータである．各データはレンジのばらつきを抑えるために区間［0，255］に正規化している．

　データの最大輝度値はノイズを反映したものである可能性が高いため，累積ヒストグラムが全

　体の99．999％となる輝度値を最大レベル（＝255）に対応させている．表5－2に各データの解

　像度，スライス数，最大輝度値，レベル255に対応する元データの輝度値を示す．

表5－2本アルゴリズムの評価に使用したMRAデータ

データ　被験者　　画像解像度　　スライス数　最大輝度値　レベル255
1

豆

皿

IV

V

A
B
C
B
C

512×512

384×512

384×512

288×384

288×384

168

72

72

128

128

1831

795

605

479

411

683

582

507

354

314

各MRAデータに対する血管領域抽出は次の3通りの手法により行った．

（1）従来法（複数枝同時拡張，拡張条件固定）

（2）枝単位：端点における近傍血管の探索処理あり，拡張条件は固定

（3）枝単位：（2）に加えて，血管径と輝度との関係から血管外部と判断した分枝を除去

　拡張開始点は左頸動脈下部にセットした．拡張条件には5．3．4．で述べた式（5．2）を用い，

濃度しきい値Cmi。を抽出可能範囲内で5ステップずつ変化させて抽出結果をそれぞれ得た．

（3）で用いる血管径一輝度関係のパラメータκ4。は全て←0．5，4。＝20とした．（（1），（2）では

←0）なおこの値は実験的に求めた．

5．5．2．抽出不足量の評価

　　データ1に対する抽出誤差の評価結果を図5－14に，データII～Vに対する結果を図

　5－15に示す，各拡張条件Cmi、上の3本の棒は左から手法（1）～（3）に対応しており，各棒の下

　部（淡色）は抽出不足量，上部（濃色）は抽出過剰量を示す．各データは程度の差こそあるが

　全て同様の傾向を示したため，以下，データ1に対する評価を代表例として述べる．

　　Cmi。が大きくなるにつれて抽出不足量が増加する傾向はどの手法にも共通して見られた．

　一方，同じCmi。における比較では，各手法に以下の違いが現れた．
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　全てのCminにおいて（2）の抽出不足量は（1）に比べて減少している．これは，途切れた先の

血管が再接続されて抽出領域に加えられたためと考えられる．特にCmi。；90において大きく改

善されているのは，後交通動脈の接続によるものである（図5－9参照）．

　（3）も（2）と同様，近傍探索処理を行っているが，血管径と輝度の関係に基づいて抽出領域

が制限されるため，（2）に比べてやや抽出不足気味となった．抽出不足の傾向はCmi、が小さく

なるにつれて大きくなった．

5．5．3．抽出過剰量の評価

　抽出過剰量（棒の濃色領域）はCmi．を大きくするにつれて減少する．抽出過剰量に関する

各方法の傾向は以下のようになった．

　（2）の抽出過剰量は（1）より常に大きくなった．これは血管外領域への誤接続が新たに生じ

たためと考えられる．一方，（3）の抽出過剰量はその多くが（1）と同程度，もしくはそれ以下に

抑えられている．これは（2）によって生じた誤接続の大半が，抽出領域の制限によって除去さ

れた結果と考えられる．

5．5．4．抽出誤差の総合評価

　総合的な抽出誤差は抽出不足量（魚lse　negative）と抽出過剰量⑰lse　positive）を勘案して評

価される．本評価法において両者はともに線状領域の画素数であることから，ここでは両者を

単純加算した値を総合誤差の評価値として用いた．これは図5－14における棒の高さとして

示されている．

　手法（1）～（3）の血管抽出アルゴリズムとしての優劣は，同一の拡張条件Cmi、下での抽出誤

差の大小から判定できる．実際の抽出時には，抽出誤差を最小にするCmi．（以後，これを「最

適Cmi。」と記す）が使用されることから，ここではこの最適Cmi．のもとで手法（1）～（3）の優劣比

較を行った．

　データ1の最適cmi、の値は図5－14から70とわかる．また，データII，III，1～～Vについては図

5－15の各グラフからそれぞれ55，55，70，75と得られる，各データのこれらの最適cmi、における

誤差評価値を図5－16に示す．（1）～（3）の比較を容易にするため，グラフの縦軸は手法（1）の

誤差評価値に対する比率で表している．

　（2）は（1）よりも抽出不足量は少なくなるが，同時に抽出過剰量が増えるため，総合誤差は

（1）より小さくなるとは限らない．今回用いた5例のデータでも，同等（±1％以内）3例，改善と

悪化が各1例となり，（2）の（1）に対する優位性は認められなかった．

　一方，（3）は（2）に比べて抽出不足量はやや増加するが，抽出過剰量の減少が抽出不足量

の増加を上回ることが多く，総合誤差は（1）よりも減る傾向が見られた．
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　図5－16から明らかなように，最適Cml、における手法（3）の総合誤差は，5例全てに対して（1）

より減少しており，その減少率［％］はデータ1から順に，6．5，7．4，1．9，1．7，7．2となった．以上の

結果から，本提案手法（3）はMRAに対する血管抽出手法として有用であることがわかる．
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図5－16最適化した拡張条件下における，各MRAデータに対する抽出誤差

5．5．5．処理時間の検討

　　データ1のCm1、＝70における各方法の処理時間を表5－3に示す．通常のリージョングローイ

　ング（1）に対して枝単位のリージョングローイング（2）では10倍以上の時間がかかっている．こ

　れは拡張1サイクルごとに行われる連結性の判定処理が大きな負荷になっているためと考え

　られる．（3）ではさらに分枝の取捨選択処理が加わるため，抽出処理1回につき約5分の時間

　を要した．

　　　　　　　　　　　　　表5－3各処理方法と処理計図

手法　　拡張方式　　端点探索　抽出画素数　　処理時間
（1）

（2）

（3）

全方向

枝単位

枝単位

なし

なし

あり

128，956

131，780

134．989

23秒
268秒
304秒
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　このように現状の枝単位のリージョングローイングは処理速度にやや難があり，より少ない

試行回数で，良好な結果を得るための工夫が必要である．例えば，最適Cmi．の値は（1）～（3）

でほぼ一致することから，最適Cmi、を求める際には処理速度の速い（1）を使うといった手法が

考えられる．

5．5．6．処理結果画像

　本手法により抽出したデータ1，H，皿に対する血管領域3次元像を図5－17に示す．左

側の（a），（c），（e）は頭頂部から頸部に向かって見た画像である．今回のデータではスライス

像の解像度がスライス間隔よりも2～5倍ほど高いため，3次元像はこの方向から見たときに最

も高精細な像となる．

　黄色の領域が，従来のリージョングローイングで抽出された領域に相当する．青色の領域

は，提案手法における枝の途切れ検出処理によって追加された領域である．枝の途切れが

解消されたことにより，かなり細い血管まで抽出されていることがわかる．

　データ1，IIの右側（b），（d）は視点を変更した3次元払である．スライス方向の解像度がや

や劣るIIのデータでは1に比べて血管が太くなり，また，ぼけの量も大きい．このようにスライ

ス方向の解像度は3次元像の画質や抽出精度に大きな影響を与えるため，MRAデータを取

得する際には，スライス方向の解像度をできる限りスライス像の解像度に合わせることが望ま

しい．

　データ皿の右の画像（f）は抽出された各分枝を，その枝の属性をもとに，血管とそれ以外の

領域に振り分けたものである（5．3．4．参照）．血管は青色，血管外領域と判断された領域は黄

色で示されている．血管外部と誤判断されてしまっている血管も一部に存在するが，多くの領

域は正しく分別されていることがわかる．

5．6．むすび

　本章では，血管領域の抽出手法として考案した，枝単位のリージョングローイングアルゴリ

ズムについて述べた．実際のMRAデータを用いて抽出アルゴリズム，並びに，拡張条件の

設定方法を検討するとともに，投影像をベースにした抽出結果に対する評価手法を考案し

た．

　MRAデータ5例を用いて本手法による抽出を行い，通常のリージョングローイングに比べ

てより精度の高い抽出結果が得られることを確認した．ただし，実用化にあたっては，その処

理速度についてさらなる改善を図る必要がある．
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(a) データⅠ

(C) データⅡ

(e) データⅢ

(b) データⅠ

(d) データⅡ

(I) データⅢ

図 5-17データⅠ,Ⅱ,Ⅲに対する血管領域抽出結果の3次元像

(a)-(e)の最終的な抽出領域は黄+青領域,(i)は青領域
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第6章　結論

　MRIやX線CTなどの医用画像撮影装置は年々進歩し，3次元データをはじめとする様々

な体内情報の取得が可能となった．その一方，高解像度化・多次元化によってデータはます

ます巨大化の一途をたどり，撮像はしたものの，その一部しか活用されていないことも多いと

聞く．実際，臨床現場において3次元データを構成する数百枚に及ぶスライス像を，一枚一

枚観察することは明らかに非現実的な作業である．したがって，この膨大なデータの中から診

断に有用な情報を，いかに効率良く取り出して提示できるかが，3次元データを有効活用す

る上での鍵になると考えられる．

　3次元像は3次元データに含まれる大量の情報を，人間にとって最も理解しやすい形で提

示できるという特長を持つことから，3次元データの取得が可能になって以来，その実用化に

関する研究が各方面で熱心に行われてきた．手術シミュレーションなどの新しいアプリケーシ

ョンも考案され，3次元像は医療現場においてすぐにも身近なものになると思われたが，整形

外科などの分野においてすら，今なお臨床現場で日常的に利用されるまでには至ってない．

　3次元データの取得が大きな問題とならなくなった今，3次元像の実用化を妨げている最大

の要因は，3次元データからの領域抽出の困難さにあることは明らかである．これを解決する

ために，実用的な領域抽出手法の開発に主眼をおいて本研究を進めてきた．以下，本論文

の内容を各章ごとにまとめ，最後に，残された課題について述べる．

　第1章では，まず本研究の背景として，3次元像の医学利用における有用性とその位置づ

けを明らかにした．ついで，本研究の動機となった，3次元像実用化のために解決すべき問

題点について述べた．

　第2章では3次元画像作成の高速化・高画質化手法について述べた．まず3次元像表示

手法の主流となっているボリュームレンダリングアルゴリズムについて解説した後，本研究に

おいて考案した，グレイレベルグラジェントの高速補間，Zバッファ作成手法の改善，サーフェ

スボクセルリストの活用など，それぞれの方法を用いた表示高速化手法について述べた．ま

た，近年広く使われるようになってきたポリゴン描画方法の一種である，マーチング・キューブ

法についても簡単に紹介した．

　計算機の性能はこの十年間で飛躍的に向上し，それとともに3次元像の描画速度も向上し

た．しかし，3次元データの高解像度化も今なお進行中であることから，本論で述べた高速表

示アルゴリズムの必要性は今後も変わることはないと思われる．

　第3章では，3次元データに対する領域抽出手法について述べた．いかに高画質でリアル
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に見える3次元像であっても,それが体内臓器や患部を正確に表わしていなければ,診断画

像としてはむしろマイナスになりかねない.すなわち,領域抽出の重要性は3次元表示手法

以上に高いといえる.3次元データに対する手作業抽出も従来から行われてきたが,現在の

高解像度3次元データに対しては,それも不可能になりつつあり,抽出処理の自動化が強く

求められている.しかし,領域抽出は本質的に,高度な画像認識力と解剖学的な知識があっ

て初めて可能となる処理であるため,これを自動化することは極めて難しい.

提案した抽出手法は,人間の画像認識力を積極的に利用することによって,信頼性を確

保しつつ,抽出処理の効率化を図ることを狙ったものである.これを実現するために,連結部

の自動検出･除去を行う手法である,逆リージョングローイングアルゴリズムを考案した.また,

本抽出処理において操作者の作業を効率よく行うためのインターフェイスである3次元モニタ

を開発した.本章ではこれらの手法について説明を行った.

第4章では,第3章で述べた抽出手法が様々な種類･部位のデータに対して利用可能であ

ることを,MRI4例,Ⅹ線cT2例のデータを用いて示した.ここで用いたデータはスライス方向

解像度の低いものが多くなったが,極端に解像度の低い1例を除き,目視評価において,ほ

ぼ妥当な抽出結果が得られていることを確認した.より解像度が高く,等方的なデータを用い

ることにより,抽出精度のさらなる向上が期待できる.

第5章では血管領域の抽出手法について述べた.脳梗塞や心筋梗塞など血行障害が原

因となって生ずる重大疾病は多く,血管領域に対する抽出処理の重要性は明らかである.第

3章で述べた手法では血管の抽出に対応できないため,血管領域の抽出に特化した手法と

して,枝分かれ式リージョングローイングアルゴリズムを考案した.また,抽出結果を客観的に

評価するために,投影像を用いた数値評価法を考案した.MRAデータ5例に対する抽出結

果を評価したところ,全ての例について本手法による改善効果を確認した.

最後に今後の課題と展望について述べる.

提案手法において最初に行われるリージョングローイングでは,大域,局所の2つの拡張

条件を設定する必要がある.大域条件の設定値についてはある程度目安をつけることが可

能であるが,局所条件についてはリージョングローイングを複数回試行しなければ,その適切

な値がわからない.この点が本手法を実用化する上で最後に残された課題といえる.局所条

件の導出アルゴリズムを考案するか,あるいは,局所条件に置きかえ可能な,設定のより容易

な拡張条件を考える必要がある.

本抽出手法において操作者が行っている,はみ出し領域の認識を計算機側で行えるよう

になれば,完全な自動抽出が実現できる.医用画像の場合,信頼性の問題や処理結果に対

する責任の所在を考えれば,抽出処理の完全自動化が必ずしも最善とはいえない面もあるも

のの,画像の性質や内容を計算機に理解させることは興味深いテーマのひとつである.今の
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ところはパターンマッチングなどの力技的な手法しか思い浮かばないが，生体が行っている

画像認識の処理過程が解明され，そのシミュレーションが計算機上で可能となった暁には，

体内臓器を対象とする領域抽出処理も，ごく基本的な処理として実現されるようになることは

想像に難くない．

　最後に，本研究において開発した手法が，医療現場における診断・治療の一助になれば

幸いに思う．
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