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映像強化内視鏡のための内視鏡カメラの
動き推定処理に関する研究

本稿では，映像強化内視鏡に必要な実気管支内視鏡のカメラの動き推定処理における
画像間類似度計算法の改善について述べる．気管支内視鏡を用いた検査・手術において
は，人体内部を医師が直接観察することはできず，内視鏡から得られる内視鏡像を観察
しながらの検査・手術となる．そのため，内視鏡検査・内視鏡下手術において非常に重
要となる実内視鏡の観察位置や，実内視鏡像上で観察できる壁面の向こう側に存在する
血管等の情報を取得することは非常に困難となる．このような術者を支援するため，従
来から開発されてきている仮想化内視鏡システムから得られる情報と実内視鏡から得ら
れる情報を融合し，術中の医師に提示する映像強化内視鏡の開発を行ってきた．
映像強化内視鏡では，実内視鏡の現在の観察位置及び壁面下の血管等の走行情報等を
リアルタイムに術者に提示し，検査・手術を支援することを目的とする．そのため，実
内視鏡カメラに対応した仮想化内視鏡の観察位置及び姿勢を取得する必要がある．しか
し，現在のところ気管支内視鏡は非常に細い軟性鏡であり，空間的な制約から内視鏡カ
メラの動きを取得するための位置センサーをその先端に取り付けることは難しい．よっ
て，我々は実内視鏡から得られるビデオ画像から内視鏡カメラの動き推定を行う手法を
提案してきた．
従来のカメラ動き推定手法では，実内視鏡像と仮想化内視鏡像の 2つの画像を比較す
る際，画像全体を積算し，平均する形で類似度の計算を行っていた．そのため，カメラ
が移動しても画像全体での類似度の変化が小さい時に，観察位置・姿勢推定が適切に行
われない場合があった．そこで提案手法では，実内視鏡画像を小領域に分割し，その小
領域群から実内視鏡画像の特徴的な領域 (ひだや気管支分岐部等)を選択し，これらの領
域のみで類似度を計算する．具体的な類似度計算は次の処理からなる．(a) 実内視鏡像
に対し M ×N 個の小領域を設定，(b) 各小領域毎に輝度値の標準偏差及び局所平均 2
乗誤差を計算，(c) 輝度値の標準偏差及び局所平均 2乗誤差が一定の条件を満たす領域
を選択，(d) (c)で選択された小領域のみを用い，実内視鏡像と仮想化内視鏡像間の輝度
値の平均 2乗誤差の総和を類似度とする．
実内視鏡に対応する仮想化内視鏡の観察位置・姿勢の推定は，ある時刻において実内
視鏡と仮想化内視鏡の観察位置・姿勢の対応を手動で与えたものを入力とする．そし
て，各実内視鏡像において複数の仮想化内視鏡像との間で上述の類似度を計算し，類似
度が最大となる仮想化内視鏡像の観察位置・姿勢を出力する．以上の処理を全ての実内
視鏡像フレームに対して行う．
本手法を同一患者の気管支内視鏡ビデオと 3次元X線CT像 8例に対し適用し実験を
行った．その結果，従来手法では追跡不可能であった経路において追跡性能の大幅な改
善を確認し，最大で約 900フレームの動き推定に成功した．
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