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1． 背景・目的 

 現在，医療の分野において X 線 CT 画像撮影をはじめとする 3 次元計測技術の発展によ

り，患者の体内情報を高精細に取得できるようになっている．このような 3 次元の高精細

な情報は高精度な手術に貢献してきた．一方で，手術室の制限などによって手術中に得ら

れる画像は断片的な画像に限られ，また，患者の被曝量や医療従事者の日常の被曝量を抑

える必要がある．このような背景から，手術中の断片的な情報と手術前に取得可能な高精

細な情報を統合することで術中に患者の 3次元情報を復元し利用する研究が行われている． 

これに対する最も基本的な研究として 2-D/3-D レジストレーションが挙げられる．この手

法では術前に X 線 CT 画像撮影装置などを用いて患者の臓器の 3-D 形状を取得し，術中の

2 次元 X 線画像内に映る患者臓器の輪郭情報に対し幾何的に位置合わせすることで X 線画

像に対する臓器の位置姿勢を推定する．通常，適用対象は術前および術中で変形が無いと

仮定した単数の骨であるが，関節を挟んだ複数の骨間の相対位置姿勢を推定する手法も提

案されている． 

2-D/3-D レジストレーションは患者に接触せずに臓器の位置姿勢を推定することができ

る優れた手法であるが，3-D 形状を取得するために用いる X 線 CT 画像撮影の被曝量や撮

影画像からの臓器の抽出コストが高いという問題点がある．そこで，患者への侵襲性を低

減するために X 線 CT 画像を用いずに臓器の形状を取得し，用いる 2-D/3-D レジストレー

ション手法が提案されている．最も基本的な方法として，臓器の形状を単純な幾何形状と

仮定することで複数枚の 2 次元 X 線画像から臓器の形状と位置姿勢を推定する手法が提案

された．この手法は X 線画像に映る脊椎の輪郭線を空間上に投影し，輪郭線に囲まれる領

域に円柱を当てはめることで脊椎の位置姿勢を推定する．しかし，実際の脊椎の形状は円

柱とは異なり，また，X線画像上の輪郭線には臓器の凹部形状に関する情報が含まれないた

め，臓器の凹凸部を考慮した推定を行うことができなかった．次に，この問題を解決する

手法として提案されたのが臓器の統計形状モデルを使用する手法である．この手法では，

臓器の 3 次元形状を統計的に記述した統計形状モデルを作成し，そこに患者の術中 X 線画

像情報に加えることで X 線画像内に写る臓器の形状および位置姿勢を推定する．単純幾何

形状を仮定する場合と異なり，臓器の凹部を含めた形状全体を統計的に推定することがで

きる．この手法を応用し，複数臓器の形状および位置姿勢推定や，外力による臓器変形に

対応した 2-D/3-D レジストレーションが実現できると期待されている．これらの統計形状

モデルを用いたシステムの適用が期待される症例として骨折があげられる．骨折は日常的



に発生する症例であり，骨折の治療において X 線 CT 画像を取得することは X 線の被曝量

を鑑みると好ましくないためである．しかし，統計形状モデルが記述可能な変形はトポロ

ジーが変化しない変形であるため，骨折をはじめとする臓器形状にトポロジー変化が起き

る症例に対し統計形状モデルを適用する手法はまだ提案されていない．そのため，臓器形

状がトポロジカルに変化する事例への対応手法を提案する必要がある．そこで，本研究で

は，従来では成し得なかった臓器形状がトポロジカルに変化する事例への対応を課題とし，

それを解決する手法を提案・実装し，実現可能であることを示す．またこの時，本研究で

は提案する手法の適用対象として特に形状のトポロジーが変化する骨の破断すなわち骨折

症例を対象とした． 

 

2． 手法 

提案する手法は以下の二つのステップで構成される．：(1)局所特徴量を用いた対応点設定

による統計形状モデルの高精度化，(2) トポロジー変化に対応可能な統計形状モデルの変形

アルゴリズムを用いた骨折骨の形状および位置姿勢推定．統計形状モデルを用いた推定計

算は統計形状モデルを初期値とした非線形計算であるため，ステップ 1 により高精度な統

計形状モデルを作成し，それを用いてステップ 2で推定計算を行う．詳細を以下に述べる． 

2.1 統計形状モデルの高精度化 

 統計形状モデルの作成には同一種類の臓器モデル間で対応関係を取得し，固有値計算を

行う必要がある．そのため，統計形状モデルを高精度化するために新たな対応点設定手法

を提案する．医療分野における臓器間の対応点設定においては，類似の形状的特徴をもっ

た局所的な領域の対応と対応点間の順序構造の維持が必要である．一般に表面形状モデル

間でこれらを満たすのは困難である．これは直接的な 3 次元形状の対応付けには形状及び

スケールの違いと位置姿勢を考慮する必要があるためである．提案手法では，骨形状モデ

ルをトポロジー的に同一の単純な基本形状（本論文では球）に変換し，同時に変形前の形

状の曲率分布情報を基本形状上にマッピングする．そしてマッピングされた曲率分布を用

いてテンプレートマッチングを行い，変形前の局所特徴領域間の対応関係を取得する．曲

率分布のマッチングにより形状のマッチングを行えることから，形状モデル間の対応点設

定を行うことができる．また，曲率値が小さくテンプレートマッチングが行えない領域は

曲率情報を用いて設定された対応点情報を補間することで対応点を設定する．以上をまと

めると，テンプレートマッチングにより局所特徴領域間の対応を実現し，補間により対応

点間の順序構造の維持を実現する． 

2.2 統計形状モデルの骨折への応用 

統計形状モデルは複数の健常骨形状より作成され，個人間における骨の平均形状と平均

的な変形を数学的に記述したものである．そのため統計形状モデルはトポロジー変化を伴

う骨折骨形状を記述できない．しかし，骨折とは骨片間に相対位置姿勢変化が生じている

状態であり，骨片を整復した骨の形状は統計形状モデルを用いて表現可能である．そこで



提案手法では以下の 3 つの手順を用いて対応する．(i)統計形状モデルの平均形状を使用し

て， X線画像内に写る骨折骨片ごとに位置姿勢推定を行う．(ii)統計形状モデルの形状の最

適化を行う．この時，(i)において推定された骨片ごとの位置姿勢情報を用いることで骨折前

の骨の輪郭情報を推定し，推定された骨の輪郭情報にマッチングするように形状を最適化

する．(iii)凸射影法を用いて(i)，(ii)を再帰的に繰り返すことで位置姿勢および形状の最適化

を行う．以上の手順により，骨折症例における骨の 3次元情報を復元する． 

 

3． 実験 

3.1  統計形状モデルの検証実験 

 2.1節において提案した対応点設定手法を用いて対応点設定を行い，統計形状モデルを作

成し，その精度を検証した．検証項目として，対応点設定結果の定性的な確認，統計形状

モデルを用いて骨形状を推定した際の距離誤差及び体積推定誤差，さらに解剖学的特徴点

位置の推定誤差を検証した．対応点設定では，凸部などの局所的特徴領域が適切に対応し

ているのが確認され，さらに対応点間の順序構造が維持されていることも確認できた．ま

た，骨形状推定精度及び特徴点推定精度においても従来法により作成した統計形状モデル

と比べすべてにおいて精度が高くなり，有意差が認められた．舟状骨を用いた場合，平均

誤差 0.1 mm，最大形状推定誤差が 0.5 mm となり，最大誤差でも形状モデル作成に使用し

た X 線 CT 画像の解像度と同等の精度を達成することが出来た．これにより提案手法を用

いることで従来よりも高精度な統計形状モデルを作成することが確認できた． 

 

3.2 骨折骨への適用実験 

 2.2 節において提案した手法を用いて骨折骨の位置姿勢推定精度と形状推定精度を検証

した．実験はシミュレーション実験と骨折整復ロボットシステムへの適用実験の 2 つにつ

いて行った． 

3.2.1 シミュレーション実験 

 対象とする症例は舟状骨骨折とした．また，転移が発生する代表的な症例として骨折の

種類は腰部骨折とした．骨片間の相対位置姿勢を 6 自由度のそれぞれの成分に対し変更す

ることで，相対位置姿勢に応じた舟状骨腰部骨折症例を仮想的に作成し，提案手法を適用

して精度を検証した．相対位置姿勢に関して，並進は各軸-5 mm～5 mmまでを想定し，回

転は各軸-60°~ 60°を想定した．また，その際に用いた座標系は健常時の舟状骨を固有値

解析することで取得した． 評価項目として位置姿勢推定誤差と形状推定誤差を用い，比較

対象として，骨折症例を考慮していない従来の統計形状モデルを用いた 2-D/3-D レジスト

レーションを比較対象とした．その結果，提案手法を用いた場合，骨片間の相対位置姿勢

と精度に依存関係がないことが確認された．これに対し，従来手法では骨片間の位置姿勢

変化が大きくなるにつれ推定誤差は大きくなり，精度は提案手法を下回った．以上により

提案手法の効果が確認できた． 



3.2.2 骨折整復ロボットシステムへの適用実験 

 2.2 節において提案した手法を用いることで骨片間の相対位置姿勢行列を求めることが

出来る．そのため，整復動作における整復位置を自動的に生成することが出来る．本実験

ではそれを利用して，提案手法により求まった整復位置に骨折整復ロボットシステムを誘

導し，その際に得られる整復誤差を評価した．症例は大腿骨骨幹部骨折とし，Sawbones社

製の大腿骨モデルを用いて骨幹部骨折を模したモデルボーンを作成・使用した．その結果，

並進誤差 1.9 mm， 角度誤差 0.8°とり，医療において求められる 2 mm，3°の精度を満

たすことができた．これにより骨折症例に対する統計形状モデルを用いた手術支援システ

ムの実現が可能であることが示された． 

 

4 結論 

本研究では高精度な統計形状モデル作成手法の提案と骨折骨症例への応用について示し

た．本研究では高精度な統計形状モデルの作成のために，表面モデル間の新たな対応付け

手法の提案を行った．この手法ではトポロジー的に同一位相の基本的な形状に変換するこ

とで，形状の対応付けを球面の曲率画像間のテンプレートマッチングへと変換した．これ

により，局所的な特徴領域の対応付けと，対応関係における順序構造の維持を両立した．

この手法により作成された統計形状モデルは舟状骨の場合，平均誤差 0.1 mm，最大誤差

0.5 mmの精度を示し，高精度な形状推定が可能となった． 

 次に，統計モデルの骨折骨への応用手法を提案した．この手法では，骨折骨片ごとの位

置姿勢と骨折前の形状を推定が可能となった．検証実験より提案手法は骨折骨片の位置に

よらず安定しておりかつ精度が高いことを示した．さらに本手法を骨折整復ロボットシス

テムに適用し実空間における適用可能性を検討した．その結果．並進誤差 1.9 mm， 角度

誤差 0.8°の誤差で骨の整復を行うことができ，臨床における必要精度を満たすことができ

た．骨折症例に対する統計形状モデルを用いた手術支援システムの実現が可能であること

が示された． 

 以上で統計形状モデルの高精度化とそれを用いた骨折骨への応用手法を提案し検証を行

った．本研究における提案手法は以下の点で優位と言える． 

・表面形状モデルの形状に依存しない対応設定が可能である． 

・形状の特徴部分が対応付けられるため，高精度な統計形状モデルが作成できる． 

・断片的な骨折画像から，骨片の形状及び位置姿勢と健常時の骨形状が復元できる． 

・骨折整復の整復位置が自動的に算出される． 

これらにより，断片画像群から多次元的な生体情報復元が行えたことを確認した．  

 


