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第1章 緒言

近年では,心 疾患 は悪性 新生物,脳 血 管疾患 と並ぶ3大 死 因の1っ と して定義

され てお り,特 に 日本 では心疾患 ガ ン等 による死亡者数 は1950年 か ら依然 とし

て増加傾 向にある.そ の主 な理 由 として食 生活や生活環境の欧米化が挙げ られ

ている.厚 生 労働省 の調査42)では,日 本(2000)の 心疾 患死亡者 数(人 口10万

人対)は116.8で あ り,ア メ リカ合 衆国('97)が260.7,イ ギ リス('97)は291.6,

フランス('96)は184.6と 報告 されてい る,こ の よ うに心疾 患は他先進 国におい

ても深刻な問題 となっている.近 年 の心疾患死 亡者数 の増加 原 因には高齢者人

口の割合が増加 していることも一因 として考えられ,高 齢層人 口の推移 を考慮

すれ ば,心 疾患死亡者数 はこれ か らも増加 し続 けることが容易に予測できる.

心臓 は血液 を体 内に循 環 させ るポンプの役割を担 う.心 臓病 を患 い心不全 に

陥った な らば,左 心室 の機 能低 下に よる身体へ の血液供給が不足 し,身 体活 動

に甚大 な影響 を及 ぼす こ とになる.一 般 に,左 心室 のポ ンプ機能 は心機能 と呼

ばれてお り,心 機能 は左 室心筋壁厚や 心筋壁 動態,心 室容積変化 な どを評価 指

標 として心エコー法やMRI,CinemodeCTを 用いて計測 され る26).

心機 能 を著 しく低 下 させ る心疾 患 として,虚 血性 心筋症,拡 張型心筋症 が あ

る.虚 血性心筋症 は心筋梗 塞や左 室瘤 に代表 され る病気である.心 筋梗塞 は心

臓 の筋 肉(心 筋)に 血液 を供給す る冠 状動脈 上 に狭窄 もしくは閉塞が生 じるこ

とで発症する.冠 状動脈 流 の遮 断に よ り血液供給量が絶対的に不足すると,閉

塞部 下流域 の心筋 は虚血状 態 に陥る.虚 血 心筋 は従来 の収縮性 を失 い,柔 らか

な筋 肉 とな る.そ の後,徐 々に壊 死 し,発 症後2ヶ 月 頃にな ると心筋の細胞成 分

は乏 しくなる.逆 に膠原線維(膠 原 は結合 の意)が 一 層密 にな り引き締 まった

線維性 の癒痕巣を形成す る1).こ うな る と梗 塞部 の心筋 には伸縮性はな く,心 筋

壁厚 は5㎜ 前後(健 常部位 の心筋壁厚 は8-11㎜)に 蒲 化 してお り,ペ ラペ ラ

とした ゴム板 の よ うな感触 となる,

一方
,拡 張型 心筋症 の発症原 因は未 だ完全に究明されてお らず,ウ ィルス性

とも先天性 ともいわれ ている.拡 張型 心筋症 で は心筋 が ほぼ一様に菲薄化 し,

収縮 末期お よび拡張末期 の心室径 は大きくなる.

最近 では,心 筋梗 塞や拡 張型 心筋症 の よ うに心筋壁菲薄による左室収縮機能

の低下が進行する病気に対 しては,Batista術 やDor術 な どの左 室形成術 が施 され

る.左 室形成術 は完全 麻酔 下の患者 に対 して,胸 部切 開後人 工心肺 を設 置 して

行 われる2).手 術の 目的は収縮 性を失 った心筋領域を切除 し,心 室径 を縫縮す る

こ とで収縮力 の改善を計 るものである。この術式はLaPlaceの 定理[付録1]に起因す
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る.LaPlaceの 定 理 とは,左 心 室 の長 軸 方 向 の応 力 σφと短 軸 方 向 の応 力 σoは,

壁 厚h,内 圧p,長 軸 半 径a,短 軸 半 径bを 用 い て 式(1.1.1)(1.1.2)と 数 式 化 で き る.

よ って 内圧ρが 一 定 で あれ ば,短 軸 半 径 わの減 少 と共 に壁 応 力 σφ,σ 〃が 減 少 す

る こ と とな る.

・,二劣(1・1・1)

・e一㌘ 〔1-ll・〕(1・1・2)

従 って左 室形成術 では,左 心室 が効 率 よ く血液 を駆 出で きる程度まで壁応力

を減少 させ るために,患 部 を含 む一部 の心筋範 囲が切 除 され,そ の切 り口は短

軸方 向に縫 合 され るのである.こ の とき形 成領域 は術 中の心筋触診によって決

め られ る.医 師 は見 た 目か ら明 らかに患部 と判断できる部分にメスで切 り込み

を入れ,切 り口か ら人差 し指 を挿入す る.人 差 し指 と親 指 とで心室内外 か ら心

筋を摘む ように触診 し,心 筋弾性,壁 厚,心 筋壁 のThickening機 能(心 筋壁 の運

動 であ り,収 縮 時 に心筋壁 が厚 くな るこ と)を 診 て形成 領域 を定め る.計 画 さ

れ た形成領域 は触診 と平行 してハサ ミで切除 され る.左 室形成術 では執刀 医の

心筋触診技術に治療成績が左右 されるのである.

現状 にお いて,左 室形成術 が適用 され る症 例 は心臓外科手術全体の約5%と 少

ない.そ のた め,実 技 訓練機 会 は手術 中のみ に限 られている.手 術 には胸部切

開,人 工心肺 の設置,心 筋触診 やパ ッチ形 成(心 筋切 除後 にでき る欠損 口を閉

鎖す るために用いるポ リエステル系合成繊維性のパッチを適切な大きさに調整

する19))な どの高度 な技術 が要求 され るので,執 刀 医は10年 以上 の経 験 を持つ

熟練 医師が担 う.こ の こ とは,若 手 医師が左室形成 術訓練機会 を持つことがで

きないことを意味す る.こ うした現状 において,心 臓外科 医は若 手医師 の育成,

熟練 医の技術 向上 のための心筋触診訓練 システムを待望 している.左 室形成術

に限 らず,触 診 訓練 が医師教育 に有効 であ ることは既に論 じられてお り31),肝

臓 ガ ン発見 のた めの触診 訓練 システムはDinsmoreら32)に よって研 究 されてい る.

本研 究 は心筋触診 の重要性 に着 目した心筋触診訓練支援システムの開発を行

う.本 論文 では システ ムの基本機 能 を確立 し,シ ステ ムの機能評 価 を行 った.

本 システ ムの 目的 は,視 覚 と力覚 を伴 う仮 想 的な心筋触診訓練環境を提供す る

ことと,心 筋触 診で定 めた形成領 域 の心機能への影響をシミュ レーシ ョンす る

ことである.
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本論文では心筋触診訓練システム と心機能評価 シミュレータに大別 して基礎

研究を行った.心 筋触診訓練 システ ムは仮想 心臓モデル とハプティックデバイ

スで構成 され,訓 練者 がハ プテ ィ ックデ バイス を通 して仮想心臓 に触れ ること

を基本機能 とす る.心 機 能 評価 シ ミュ レー タ は有 限要素法(FiniteElement

Method:FEM)を 用いて左 室形成術前後 の心機能 計算を行 う.

手術 シ ミュ レー シ ョンシステム を構築す る場合,臓 器変形 と臓 器弾性 力計算

のた めにはバネダンパモデル もしくはFEMを 用い る ことが有効で ある.両 者 は

一長一短 で あ り
,前 者 は計算速 度,後 者 は計算精度 にそれ ぞれ長 けている.計

算手 法の選択 はシステ ムの 目的 に応 じた設計者の選択に依存 される.本 研 究 の

場合,心 筋触診 訓練 システムで は訓練者の指動作 と仮想心臓モデル との実時間

に相互作用 させ るためにバネダンパモデルによる集中定数型力学モデル を用い

る.一 方,心 機能評価 シ ミュ レー タではオ フライン解析による心機能計算を目

的とす るため,計 算精度 を優 先 してFEMを 用い る.

心筋触診訓練 システムの具体的 目標は,訓 練者 に正常 心筋 と心筋梗塞 との境

界を視覚 と力覚によって認識 させることである.現 時点 で手術 シ ミュ レー シ ョ

ンシステムに関す る多くの研究成果が報告 されているが,い ずれ も目,肝 臓,

大腸 な どの臓器 を対象 とした ものが多 く3)4)5),心臓 に関す る報告 は少 ない.そ の

理 由 と して(i)心臓が動的組織で あ り,拍 動 心臓 の3次 元座標 デー タの取得 が 困難

であ ること,(ii)外 力 に よる表面変形や臓器反 力の高速な力学モデルの構築が困

難であること,(iii)臓器弾性反 力(約50mN程 度)の 正確 な伝 達 を可能 とす るハ

プテ ィックデバイスの構築が困難であること,(iv)こ れまで心臓触診 の重要性が

着 目されてこなかったこと,以 上の4項 目が考 え られ る.

Nakaoら6)は 健 常成人男性 の胸 部MRIを 撮影 し,拍 動仮想 心臓 をPC上 に構 築 し,

6自 由度ハ プテ ィ ックデ バイスPHANToM(Sensable,Inc.)7)を 用い て仮 想 心臓 に

触 れ る こ とが で き る心臓 弾性 提示 システ ム を開発 した.し か しな が ら,

PHANToMの ステ ィ ック型力覚提示 デバイ スでは,2本 指 で の触診行為 と直感 的

に合致 しない と心臓外科医か ら評価 されている.ま た,Nakaoら の仮想 心臓 モデ

ル には,心 筋の周期 的 な収縮弛緩 特性 が組み込まれてお らず,指 接触 に よる心

臓変形 も達成 されていない.仮 想心臓 のモデル構 築のた めには,a)拍 動心臓 の3

次元座標 デー タの取得,b)心 筋動特性 の同定,c)仮 想 心臓 モデル とハプテ ィ ック

デバイスの実時間相互作用を解決 しなければならない課題 と考える.

本研 究では上記 の解決 のた めに,軽 度 の拡張型心筋症 患者 の胸部CineCTデ

ータ よ り拍動心臓 の3次 元座標デ ー タを取得 し,OpenGLを 用 いてPC上 に構築

した.触 診 に よる心筋弾性反力 の高速計算のため,指 が触 れ る範 囲のみ に対 し

てバネ ダンパモデルによる集中定数型力学モデルを設けた.特 にバネ ダ ンパ の
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粘弾性係数は豚の摘 出心な らびに犬の拍動心か ら左心室圧容積データを計測 し

て簡易モデル を用いて同定 した,ま た仮想 心臓 の血液循環 を簡便 に模擬す るた

めにWindkesse1モ デル を用い た8)9).

触診 に よる心筋弾性 反力 を提示 す るために,先 述 した心筋触診 行為 を可能 と

す る2指 対応型ハ プテ ィ ックデバイ スを独 自に設計構築 した10)11)。触診手技 を

実現す るた めにはPHANToMを2台 以上用 いて多指対応型 に工夫す ることも可

能である.し か し,こ れ では単 にコス ト高 にな るだ けでなく,将 来的 なシステ

ムの小型化や 市場化 を考えた場合,特 許権 限や ソフ トウェアの使 用許諾など問

題が生 じるので本研究ではPHANToMの 利 用 を避 けた.

生体組織 の粘弾性測定技術 に関 して,MRIや 超音波 を用いたMRE(非 侵襲粘

弾 性測定法)12)47)48)が研究 され てい るが,未 だ心筋 の弾性 計測に利 用で きる段階

には至っていない.将 来 的に心筋弾性 の非侵襲 計測が可能 となれば,本 システ

ムに心筋 弾性 デー タを入力す ることで,前 もって患者 心筋 に触れ るこ とができ

るので手術直前の リハーサルへの応用が期待できる.

心機能評価 シ ミュ レー タでは,左 心室 の有 限要 素モデル を構築 し,左 心室 系

Windkesse1モ デル とリンクす るこ とで心室形状特性に依存 したPV線 図(一 心拍

の心室圧容積 関係 を縦横軸 にプロッ トして得 られる閉ループ)を 取得 す る.Suga

ら23)24)25)はバイオ メカニ クスや心臓力学 の考 えか ら,PV線 図お よび収縮末期圧

容積 比(Emax:Elastancemaxim㎜[mmHgtml])に よる心機能評価 方法 を提案 し

た.現 在,PV線 図 とEmaxを 用 いた心機 能評価法 は,心 筋へ の薬 物投与反応,

前負荷 ・後負荷 の変化 による影響を調査することにも利用 されている45).PV線

図は左 心室全体 の収縮機 能 を評価 してお り,心 エ コー は心筋壁 と壁 の運動性 を

調 べ ることで心筋梗塞や患部周辺の状態を診 ることができる.心 機 能評 価 に

CinemodeMRI・CTを 用 い ることは未 だ一般 的 に普及 しておらず,心 エ コー法

や カテーテル検査 が用 い られてい る.本 研 究で は左 心室 を対象 とした有限要素

解析を行 うことで手術前後のPV線 図 をシ ミュ レー トす る.こ こでは心拍動 中

のすべ ての左 心室挙動を解析するので左心室壁 にかかる局所的なス トレスをオ

フラインで評価す ることもできる.FEMに よる拍動 中の左 心室壁 のス トレス解

析13)は 左 心室の力学特性 を調べ る上 で重要な手掛か りとなるが,本 研 究の 目的

とは異な るた め本論文では議論 しない.

現 在 報 告 され て い るFEMを 用 い た左 心 室挙 動 解 析 に 関す る研究で は,

Watanabeら15)は 回転楕 円体で模擬 した左 心室の有限要素モデルに心筋層や線維

走行方向,刺 激 伝導系 な どをモ デル化 して組み込み,モ デルが描 くPV線 図 と

実デー タ とを比較す るこ とに よって最適な左心室モデルの構造特性を調査 して

いる.佐 脇 ら13)は,正 常心臓 を模 擬iした有 限要 素モデル を構築 し,拍 動時 にお
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ける左心室壁の張力分布の解析を行っている.Zhenhua14)は 正 常心 と疾患心 の違

いに よる壁張力分布 を解析 している.心 筋 は幾何学的 な非線形性 が強 く,FEM

による大変形 問題 では膨 大 な計算 時間が要求 され る.こ の こ とが これ らの研 究

成 果 を実用化に至 らせない原因の一っ として考え られ る.心 機能評価 シ ミュ レ

ー タによる心機能計算結果をオ ンラインで利用できれば
,心 筋触診 訓練 システ

ム と併用す ることで訓練効率の飛躍的な向上を期待できる.心 機能計算結 果 の

オ ンライ ン利 用へのアプ ロー一一・チは,形 成領域 を低次元 で変数化 し,FEMに よる

心機 能計算 で取得 したエ ラス タンスカーブを出力 として結びつける手続 きを構

築することである.本 論 文で は多変数 スプ ライ ン補 間法を用いた心機能計算結

果のオンライン利用法についても検討 した.

本論文 にお いて,2章 で は,諸 概念 と して左 室形成術 と心筋触診,心 機能 評

価 法,非 線形有 限要 素法の概 念 につ いて述べ,3章 以 下に向 けた基本知識 の準

備 としてま とめる.

3章 で は,心 筋触診 訓練 システ ムにつ いて述べてお り,生 体情報 に基づ いて

構 築 した仮想心臓グラフィカルモデル,力 学モデル,血 液循 環モデル を組 み合

わせ て実装 した.

ハ プテ ィ ックデバイ スは心臓外 科医の要求に応 じて心筋触診手技を可能 とし

ている.こ こで は触診時 に得 られ る心筋壁の運動 と心筋弾性による反力を同時

に提示するための制御法について述べ る.

4章 ではシステム検証 の準備 と して システムのユーザインターフェースを充

実 させ,心 筋力学 モデル の妥 当性,お よび仮想 心臓 とハ プテ ィックデバイス間

の相互作用 について考察する.

5章 で は非線形有 限要 素法 を用 いた心機能計算手法にっいて述べる.こ こで

は左 心室を1層 構成,一 様 な等方性 弾性材 料で定義 し,正 常心,心 筋梗塞,術

後 のそれ ぞれ のモデル を構 築 した.現 状 で は心筋 のヤ ング率や ボア ソン比など

の材料特性およびその計測法は報告 されてお らず,独 自の方法 で左 心室心筋 の

ヤ ング率を同定 した.PV線 図 を描 くために左 心系Windkesselモ デル を導入 し,

シ ミュ レー シ ョン結果 につ いて検討 した.

6章 では,5章 で述 べた心機 能評価 シ ミュレー タによる計算結果のオンライン

利用法について述べ る.心 機 能計算 結果 のオ ンライ ン利用 とユーザイ ンタフェ

ースの充実による臨床応用への可能性について検討 した.

第7章 では以 上の こ とをま とめて結言 とした.
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第2章 諸概念

2.1左 室 形 成 術

左 心室瘤 とは心筋梗塞 によって壊死 した心筋が線維組織に置き換わって薄 く

な り,そ の部位 が拡 張 して瘤 状 に膨れ た病態である.梗 塞 範囲が広 い と心不全

症状 を呈することもあ り,そ の よ うな場合 は外科 的切 除の適応 となることがあ

る.近 年,モ ナ コの心臓 外科 医Dorが 考案 したパ ッチ を使 い梗塞領域 を排除す

る手術法が左心室瘤(虚 血性 心筋症)の 外 科治療 として注 目され てい る.Dor

手術 で は心 尖部 の心筋梗 塞領 域 を切開 した後,左 心室 内を露出 し,梗 塞部 と正

常部 との境界線 に沿ってパ ッチを縫着す る.こ れ によって梗 塞部 を排除す る と

ともに左心室の体積 を縮小することで左心室全体の収縮力を回復 させることが

できる.

拡 張型心筋症 とは原 因不明の心筋疾患で左心室の拡張 と収縮不全をきたす心

筋疾患である.元 々,拡 張型心筋症 の外科治療 は心臓移植が一般的であったが,

臓器提供者 不足 か ら心臓移植 にかわる外科治療 として左室形成術が注 目された.

ブラジル の心臓外科 医Batistaは 左室部分切除術 を考案 した.LaPlaceの 定理[付録

1]に基づ き
,不 全心 の左 室径 の増大 が壁 張力 を増強 させていることか ら,左 室

容積 を縮小す る ことに よ り壁 張力 を減弱 させて収縮力を回復 させ る.Batista手

術 は主 に左 室後側壁 を広範 囲に切除するとい うものである.拡 張型 心筋症 に対

して は,心 尖部 か ら後側 壁 にかけて心筋 を除去 し,そ の部分 を縫 い縮 める こと

に よ り,左 心室 の体積 を3割 か ら5割 ほ ど縮小す るこ とができ る.し か し同 じ

拡 張型 心筋症 であ りなが ら,こ の手術 に よる効果 のない症 例 も多数あることが

報告 されてきた21).

虚血 性心筋症 の場合,形 成術(心 室瘤切 除術)は 梗塞 部の線維化 して薄 くな

った部分を切除することにより壁張力を減少 させ る.ま た収縮期 の心室圧 に よ

り梗 塞部 が逆に拡張 して しまい駆 出機能を妨害 してしま うので,そ の部分 を切

除す るこ とに よ り心機能を改善 させる.虚 血性 心筋症 の手術 に際 しパ ッチ縫着

ラインを梗塞部 と非梗塞部の境界線 に設定す るが,そ の境 界線 を心拍 動下で把

握す ることが容易でないことがある.梗 塞部 の壁 厚が薄 くな って いる場合,体

外循環 下で は梗塞部 が虚脱 し,そ の境 界 は明瞭で あるが,壁 厚 が比較 的保 たれ

てい る場合 で はその境界は不明瞭であ り,体 外循 環下 開胸 時で の心筋触診 でも

その把握は難 しい とされ る,

これ まで拡張型心筋症 では左 室 は均一に傷害 されていると考えられてきたた
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めに,左 心室側壁 は一律 に切 除 されていた.近 年 では術 中容 量減少試験(『Volume

ReductionTest(注1))に よって厳密 に局所的 な障害 の程度差が認め られるよ うに

なってきた.こ れ に よって心筋 障害度 に応 じて切除領域 を決めることも行われ

るよ うにな り,術 後遠 隔期 にお いて も手術効果 が維持 されているとい う報告 も

ある.

注1:『VblumeReductionTestで は,術 中,胸 部切 開後,人 工心肺 下で行われ る試

験法 であ り,左 心室 内へ の血液 流入量(前 負荷)を 人工心肺 にて減 少 させ る こ

とで収縮力が改善する部位 とそ うでない部位,す なわ ち心筋障害度 を心エ コー

で検 出す る.
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2.2心 筋 触 診

左 室形成 術 は人工心肺 を用いて体外循環下で行われ る.梗 塞 部の壁 厚 が薄 く

なってい る場合,体 外循環 下で は梗塞部位 は虚 脱 し,梗 塞領域 は見た 目か らあ

る程度 わかる.梗 塞部 の 中央 にメスを挿入 し,そ の切 り口か ら人差 し指 を挿 入

す る.心 筋 は心室 内外 か ら人差 し指 と親指 とで触診 され,こ こでは心筋壁 の厚

さ,弾 性力,Thickening機 能(収 縮弛緩 時の壁厚 変化)が 調べ られ る.患 部 心

筋 は心筋触診で梗塞部位 と正常部の境界を調べなが らハサ ミを用いて切除 され

る.Fig.2.2.119)は 拡 張型 心筋症への手術過 程 にお ける(a)心筋壁切 開,(b)心 筋触

診,(c)心 筋切 除,(d)縫 合 の様子 を示 している.

驚

象
(a)Incision(b)Palpation

》'ギ 臥
"

塁 免 騨',魯 一職 ・
/Aく

や 、ン」'

、、く奴

、 覇 嚇
ノ が ノ

折く 。 警

、 乏'

爆 譲♂,、 鍵鷺
(c)Excision(d)Suture

Fig.2.2.lSurgicalprocessesfbrdilatedcardiomyopathy
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2.3心 機 能 評 価 法

心臓 は,生 存 のために最 も重要 な臓器 として機能 し,収 縮 拡 張を繰 り返す こ

とで全 身組 織に血液を送 り続けている.こ の生体 ポ ンプ機 能 は一般 的に心機能

と呼ばれている.

心機能 を評価す る際には,心 エ コー検査や カテーテル検 査 による壁運動,心

室容量測 定,心 不全 時や 手術 の際にはSwan-Ganzカ テーテル に よる圧 測定や心

拍 出量 の測定が行われる.画 像診 断では,CinemodeMRIやCTで 心室容積 を測

定 して,心 室容積 の変化 か ら一 回拍 出量(Strokevolume:SV回])や 駆 出率な ど

が推 定 され る.心 エ コーで心筋壁 の運動性 を調べ ることにより心筋梗塞や患部

状態が診断可能 となる.現 在 ではCinemodeMRIやCTの 普及度 は低 く,心 エ

コーや カテーテル検査 法が一般的に広 く用いられている.特 に心 エ コーは患者

へ の負担 も軽 いため,術 前術後 の心機 能評価 に利 用 されることが多い.

菅 ら23)24)25)はバ イオ メカニ クスや 心臓 力学の考えか ら,PV線 図お よび収縮 末

期圧容積比(Emax:ElastanceMax[mmHg/ml])に よる心機 能評価方 法を提案 し

た.pv線 図 とはFig.2.3.1に 示 され るよ うに,一 心拍 の左心室圧容積 を縦軸 と

横軸 にプロッ トして得 られ る閉ループである.現 在,PV線 図 とEmaxを 用いた

心機能評価 法は,体 重や年齢 に依存 しない心機能評価指標 として,主 に動物 実

験 な どで広 く用 い られ ている.

Swan-Ganzカ テーテル(右 心房,右 心室圧,肺 動脈圧,心 拍 出量 の実時間計

測用)や コンダ クタンスカテーテル(心 室容積実 時間計測 用)の カテーテル検

査 法")を 用 いれば,PV線 図か らEmax,SV,前 負荷,後 負荷 がすべ てわか るた

め,心 機 能評価 とい う点で は非常 に有効的である.し か しカテー テル検 査は侵

襲 に よる大きな負担 を患者 に強いるため術前術後の診断評価 に用いられ ること

はなく,手 術 の際 あるいは生体実験 に用 いられ る.

唱5120

看i・ ・ 、
ゆ ロ

T80ノ

よヨ ヲ

9!ξ60

Emax!Str。k,v。1。me

2'ぐ 二ニニ盟 ニレ

も40!リ ロ

1・・/
ロ」VO'

0'

020406080100120140

Vohmieofleftventricle[m1]

Fig.2.3.1Pressureandvolumeloopforacardiaccycle
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2.4非 線 形 有 限 要 素 法 の 概 要

本節 で は非線形有限要素法の概要について示す49)50).Fig.2.4.1は 時刻tま で が

解析 済みで,次 の1増 分,す なわち∠t後の物体 の状 態を解析 しよ うとする状況を

概念的に示 したものである.こ の際,図 中に示 され る よ うに時刻t'(#+∠t)の 未知

状態 の仮想仕事式 をLagrange表 記す るに 当たって,時 刻0の 初 期配置 を参 照(X

座標 を使用)す るか,増 分 を開始す る時刻tの 配置 を参照 保座標 を使用)す る

かの選択 が,構 成式 の形 を考慮 した効 率上の観点か ら行われ ることになる.前

者 はtotalLagrange法,後 者 はupdatedLagrange法 と呼 ばれ る.

夢'一鯉 ヂ
… ・

。/㌧ 藪 電s㌔噺
　

ゴ ウ

…,・tutv}`sU・kn・Wg…nfigurat・ ・n

(Analyticobject)

・txKnown(analyzed)configuration

XV,
x(R・f・ ・encec・nfigurati・nf・・updat・dLa・ra・gi・・m・th・d)

ZK二
皿('it'1)figuration

(ReferenceconfigurationfortotalLagrangianmetllod)

」)coア

Fig.2.4.1Schematicdiagramofreferenceconfigurationfbrnonlinearfiniteelement

method

時 刻tま で の 状 態 が 既 知 で あ り,時 刻t'Ct+∠tの 状 態 を 未 知 と す る 増 分 解 析 を 想

定 す る.こ こ で,解 く べ き 時 刻t'で の 静 的 境 界 地 問 題 を 整 理 し て お く と 次 の よ う

に な る.但 し,t'T,t',o,t'ρg*,場,'》*,t'u*,'吾 は 各 々 時 刻t'に お け るCauchy応

力,質 量 密 度,単 位 体 積 当 り物 体 力,物 体 表 面 で の 外 向 単 位 法 線 ベ ク トル,表

面 力 ベ ク トル,強 制 変 位 ベ ク トル,重 力 加 速 度 で あ る.尚,右 肩 添 字 の*は 境 界

条 件 と し て 外 部 か ら 与 え ら れ る 量 で あ る こ と を 意 味 す る.ま た,嘱,旬 は 各 々 〆〆,

t'u*が 作 用 す る 表 面 領 域 を 表 す
.V,tv,t'vは そ れ ぞ れ の 時 刻 の 参 照 配 置 で あ る.

次 に 平 衡 方 程 式 お よ び 力 学 的 境 界 条 件 と 同 等 な 仮 想 仕 事 の 原 理 は 式(2.4.1)で
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導かれ る.:は テ ン ソル のスカ ラー積 を示 し,・ はテ ンソル のベ ク トルへ の作用

を示す.ま た勉のはAlmansi歪 テ ン ソル の線形部 を表 してい る.

S,.t'T・ δt'A(、,d'v=∫ ♂ 〆 ・δ〃4〆 ・+∫ 。t'pt'9'・ δ・dt'v(2・4・1)

従 って,本 来 は この 仮想 仕 事 式(2.4.1)を 幾 何 学 的 境 界 条 件,変 位 ・歪 関係,応

力 ・歪 関係 と共 に解 け ば よい わ け で あ るが,時 刻t'で の 配 置 は こ の段 階 で は未 知

で あ るた め,記 述 の よ うに参 照 配 置 を時 刻0のV,あ るい は 時刻tのtvに と り,total

Lagrange法 あ る い はupdatedLagrange法 の 定式 化 が行 われ る.以 下,本 論 文 で は

有 限 要 素解 析 に用 い るupdatedLagrange法 に沿 っ て述 べ る.

物 体 の あ る物 質 点 を考 え る.変 形 前 後 の 物 質 点 の位 置 ベ ク トル をそ れ ぞれ κ,

㌦ とす る と物 質 点 の変 位 ベ ク トル は式(2.4.2)で 示 され る.

u=t'x_tx(2.4.2)

ま た,物 質 点 近傍 の 歪 み 状 態 を示 すGreen-Lagrange歪 み テ ン ソルEGは 式(2.4.3)で

導 かれ る

EG一 圭{u⑭ ▽tx+(u⑭ ▽tJC)T+(u⑭ ▽tx)T・(u⑭ ▽ 甥(2・4・3)

ここで▽は偏微分演算子,▽ 秘は㌦の勾配 で あ り式(2.4.4)で示 され る,⑭ はテ ン

ソル積 を示す.

頭 纏 箒〕(2・4・4)

物 体 が 平 衡 状 態 に あ る た め の 諸 条 件 と して,平 衡 方 程 式(Cauchyの 第1運 動 法

則)と 境 界 条 件 を 式(2.4.5)(2.4.6)に そ れ ぞ れ 示 す.

▽t'x・t'T+t'P`'9'=0(2・4・5)
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{
t'TT

.t'nニt't'

(2.4.6)

rt阯 掌〃 ニ 〃

こ こ でTはCauchy応 力 を 示 して お り,式(2.4.7)で 表 され る.式(2.4.7)はHookeの 法

則 に 相 当す る,μ と λはLame'の 定 数 で あ り式(2.4.8),(2.4.9)に 示 され る.但 し,

Eは 縦 弾 性 係 数(Youmg'smodulus),Gは 横 弾 性 係 数,vは ボ ア ソ ン 比(Poisson's

ratio)で あ る.E(L)は 式(2.4.10)で 導 か れ る微 小 歪 テ ン ソ ル で あ る.

T=(・ZtrE(L、)・+2,・E(L)'(2・4・7)

E
μ=2(1+.)=G(2・4・8)

1/Eレ
,1,ニ=2σ(2.4.9)

(1+1ノ)(1-2レ)1-21!

E,L,=圭{u⑭v'・+(u⑭ ▽tx)T}(2・4・1・)

時刻tの 現配置 を基 準 とす る時刻〆での仮想仕事式は式(2.4.11)に示 され る.

f,。;'S・δ;'E。dtv=瑠 ・δ〃げ'・+∫.'〆 ゴ ・δ・d"v(2・4・11)

以上において,Sは 第2Piola-Kirchhoff応 力,Vお よびstは物体領域 お よび表 面力

が与 え られ る物体表面,δ は仮想変位 に起因す る変分 を示 している.

一方 ,多 くの生体材料 は非圧 縮性弾性 体 として扱 うことができることが報告

されている40).超 弾性体 は応 カ ー歪 み関係 が非線形であ り,歪 み に対す る微 分

に よって応 力が決定 され るようなポテ ンシャル関数が存在する物質 として定義

される.す なわ ち応力 ・歪み関係 式(2.4.12)を 式(2.4.ll)代入 し,さ らに非圧 縮の

拘束 条件 を負 荷 し,変 位 と圧 力 を未 知 変数 と して解析 を行 うことになる.式

(2.4.12)に お いて,Wは 歪エネル ギー を示す.
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∂〃'
S=薔(2・4・12)

有 限 要 素 法 の離 散 化 に お い て はFig.2.4.1のtimetに お け る物 体 全 体tvをm個 の

要 素 に分 解 し,物 体領 域vお よび 表 面sに 関す る積 分 を各 要 素 体積 ノお よび 表 面sh

に 関す る積 分 の 総 和 を用 い て近 似 す れ ば 式(2.4.11)に 対 応 した 式(2.4.13)を 得 る.

書∫ワ3・δ剛 却 ・酬 弊 岡(2・4・13)

さらに各要素内部における任意点の座標お よび変位 を要素接点での値に内挿

し,最 終 的 に要素節 点で の変位 な らびにこれ と独立に内挿 される圧力の節点値

を変数 とした連立方程式が導かれ る.式(2.4.3)に よる変位 に関す る非線形 項の導

入 お よび 一 般 的 に式(2.4.13)が 非 線 形 で あ る た め,連 立 方 程 式 の 解 は

Newton-Raphson法[付itvl】な どの反復解 法 を用いて求 めることになる.
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第3章 心筋触診訓練システム

3.1シ ス テ ム 構 成

心 筋 触 診 訓 練 シス テ ム に お い て,達 成 す べ き機 能 は 訓 練 者(ユ ー ザ)にPC

上 で拍 動 す る仮 想 心 臓 を仮 想 的 に触 れ させ,心 筋 の正 常 部 と梗 塞 部 との境 界 を

視 覚 と力 覚 に よ っ て認 識 させ る こ とで あ る.心 筋 へ の触 診 に よ っ て生 じる 心 筋

弾 性 に よ る反 力 につ い て,以 降,こ れ を心 筋 弾 性 反 力 とす る.仮 想 心 臓 の視 覚

提 示 に は ヴ ァー チ ャル リア リテ ィ(VirtualReality:VR)技 術 を用 い る.ユ ー ザ

の仮 想 心 臓 へ の接 触 お よび ユ ー ザ へ の心 筋 弾 性 反 力 提 示 に はハ プ テ ィ ックデ バ

イ ス(HapticDevice)を 独 自に設 計構 築 す る.特 に仮 想 心臓 とハ プテ ィ ック デ

バ イ ス との相 互 作用 に は 実 時 間 で の応 答 が 求 め られ る.

心 筋触 診 訓練 シス テ ム の構 成 図 をFig.3.1.1に 示 す.本 シ ステ ム は1台 のデ ス

ク トップ型 コ ン ピュー タ(PC)と ハ プ テ ィ ックデ バ イ ス とで構 成 され,ADDA

変 換 ボ ー ド(lnterface.,rNC,PCI-3523A)と モ ー タ ドライ バ ー で信 号 処 理 を行 う.

PCで は仮 想 心 臓 モ デ ル を処 理 す る と共 にハ プ テ ィ ックデ バ イ ス の 実 時 間 制 御

を行 う.ハ プ テ ィ ックデ バ イ ス の メイ ン フ レー ム は アル ミ材 料 で 構 成 され,ユ

ー ザ の指 先 位 置
,手 首 角 度 検 出 の た め に合 計6箇 所 に ポテ ン シ ョメ ー タ が配 置

され る.力 覚 伝 達 部 に はDCサ ー ボ モ ー タ とプー リー 歯 車 を設 け て い る.ポ テ

ン シ ョメー タ の信 号 はAD変 換 ボ ー ドでPCに 入 力 され,一 方PCで 処 理 され た

DCサ ー ボモ ー タ制御 信 号 はDA変 換 ボー ドか らモ ー タ ドライ バ ー を経 てDCサ

ー ボ モ ー タ に送 信 され る .

本 論 文 に お い て,PCはDellPrecision350(CPU:Pentium42.8GHz,Memory

1024MB)を 用 い,RT-LinuxをOSと して用 い る.RT-Linuxで はマ イ ク ロセ ッ ク

単 位 の リアル タイ ム性 が保 証 され て い る41).
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3.2仮 想 心 臓 モ デ ル の 構 築 方 針

近年,外 科手術支援 システ ムに関す る研究として,手 術 シ ミュ レー シ ョンシ

ステムや手術ナ ビゲーシ ョンシステムについての報告が多 くなされている.本

研 究が調査 した研究報告 で,手 術対象 として扱 われてい る臓器には,目,骨,

大腸,肝 臓 な どが多い3)4)5),これ らの臓器 は呼 吸や消化活動,運 動 に よる形状変

化 はあ るものの,そ の動 態は至 って静的 であ るといえる.一 方,心 臓 は動的組

織 であ る.心 臓 は人体へ の血液供 給 を行 うポンプの役割を果たす臓器であるた

め,健 常 に生存 してい る限 りは常に心筋収縮拡張を繰 り返 している.故 に心臓

の幾何学 的形状デ ー タを取得す ることや心筋の粘弾性特性 を同定することは困

難 な課題 となる.こ の こ とは心臓 が手術 シ ミュ レーションの対象臓器 として扱

われてこなかった原因 と考えられる.Nakao6)ら は成 人男性の胸部MRIか ら心臓

形状 の3次 元座標 を抽 出 してPC上 に構 築 し,PHANToM(Sensable,Inc)を 用 い

た心臓 弾性 提示 システム を開発 した.し か しなが ら,心 筋の粘 弾特性 に関 して

厳密 な調査は行われてお らず,バ ネ ダ ンパ モデル で構築 され た力学モデルには

医師 らの経験によって適 当な粘弾性係数が与えられた.ま た,PHANToMの ステ

ィ ック型力 覚提 示デバイ スの操作感覚は触診手技の感覚 と直感的に合致 してい

ない ことが報告 されている.
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左心室を構成す る心筋はThikeningと 呼 ばれ る周期 的な心筋壁厚 変動 によって

血液駆出と充填 を繰 り返す.こ の心筋動 特性 をモデル化す る ことは極めて困難

な課題であると考える.無 論,心 筋触診 訓練 システ ムの開発 のためには,先 述

した心臓 モデ リングの課題 は解決 されなければならない.

本研 究が提 案す る心臓 モデ リン グ手法にっいて述べ る.視 覚 提示 のた めに

CinemodeCTで 撮影 された拍動 心臓 の縦断層画像か ら左心室の形状データを抽

出し,OpenGLを 利用 して仮想心臓 を描 く.心 筋弾 性反 力の計算 にはハプテ ィッ

クデバイス との実時間応答を考慮 し,計 算時 間を節約す るこ とがで きる集中定

数型力学モデルを用いる.力 学モデル の粘 弾性係 数 は豚 の摘出心臓か ら粘弾性

計測を行 うと共に,犬 の拍動心 か ら左 心室容積 と圧 力変化を心筋特性として測

定 し,簡 易 モデル を用い て同定す る.心 筋収縮 にお ける心筋硬 さは左 心室エラ

スタンス(Elastance)に 依存 したバ ネ変数 を組 み込む こ とで模擬する.ま た仮

想心臓 の左 心室圧 容積,大 動脈圧,血 流 量 な どを導 くた めに簡便 な生体循環系

Windkesselモ デル を導入す る,以 下 の節 にお いて,本 研 究が提案 す る生体情報 に

基づい た心臓モデ リング手法について示す.

3.3拍 動 左 心 室 動 画 像 の 生 成

当初,本 研 究で は収縮 末期 か ら拡 張末期まで5枚 の左 心室MRI画 像14)か ら仮想

心臓 を構 築 した.し か しなが ら,低 い画像精度 と画像数 の不足か ら現実的な拍

動運動 を示す ことができなかった.近 年 では,コ ンピュー タ技術 の飛躍 的な発

展 に伴って医療診断技術が高度化 され,磁 気共鳴影像法(MRI),コ ン ピュー…タ

断層撮影法(CT),陽 電子放出撮影 法(PET)が 普及 して きてい る.Cinemode

と呼 ばれ るMRIお よびCTで は,従 来 よ りも高速化 された撮影技術により,リ ア

ル タイ ム提示 で はない ものの心断面な どを動画像 として提供 し,心 機能評価 に

役 立たせ るこ とができている.本 研 究では軽度 の拡張型心筋症 のCineCT動 画像

を入 手 した,こ の拡 張型 心筋症患者 の左 心室壁厚は正常者の心筋壁厚 とほぼ変

わらないことが心臓外科医か ら診断 されている.よ って これ を正 常心 とみな し,

左心室 の3次 元座標 を抽 出す る.

mpeg形 式 のCineCT動 画像 デー タ をBitmap形 式 に変換す る と一 心拍 は70枚 の

静止画像 に分割 でき る.一 般健 常者 の安静 時 にお ける収縮期 と拡張期の時間比

率は約1:1.7で ある ことか ら,70枚 の静止 画像 か ら等 間隔 に収縮期5枚,拡 張期9

枚 の計14枚 を選択 した.Fig.3.3.1(a)は 収縮末期 の画像 を示す.Fig.3.3.1(a)に お

いて,左 心室 中心 を通 る よ うに心尖部 か ら基部に向かって長軸 を引き,長 軸 に

垂 直 となる短軸 を基部 か ら心尖部を9等 分す る よ うに定義す る.ま た心室内壁 に
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対 しても同様 に5等 分 す る よ うに短軸 を定義す る とFig.3.3.1(b)の 状 態 となる.

Fig.3.3.1(b)に お いて,長 軸 に垂 直 な短軸 と左 心室 内外壁それぞれ との交点を座

標 として抽出する.こ こまでで2次 元座標 を得 た こととな る.

続い て,文 献26)に記載 された健常者 の胸部CT断 面写真か ら,左 心室 の周方 向

の座 標 を抽 出す る.Fig.3.3.2(a)は 胸部CT断 面写真 であ り,中 央部 をスライス し

た画像 である.こ こで心室 中心か ら放射線 状 に16分 割 す る よ うに軸 を引 くとFig.

3.3.2(b)が得 られ る.各 軸 と左 心室内壁 と外壁 との交点を短軸方向座標 として取

得する.左 心室短 軸方 向の形状 は基部か ら心尖部まで均一 とみな して,CineCT

画像 か ら取得 した14枚 すべ ての画像 に対 して短軸 方 向形状を補間することで1

心周期分 の3次 元座標 を得 る.

仮想心臓 の描画時 間を節約す るためにOpenGLを 用 い,ワ イヤー フ レー ムによ

る描画 を行 う.CineCT画 像 か ら取得 した3次 元座標 を単純 に直線 で結 んだ なら

ば,心 臓表面 の丸み を表現す る ことはできない.そ こでスプ ライ ン補 間法附録凹

を用 いて座標間を5点 補 間 し,こ れ らを連結 して ワイヤ・一・一・フレーム画像 とする.

Fig.3.3.3は 仮想心臓 を構成す る3次 元座標配置のイ メー ジ図である.上 記 の方 法

に よ り描画 され る仮想 心臓 をFig.3.3.4に 示す.

14枚 の静止画像 の切 り替 えタイ ミン グは,刺 激伝 導系 の伝播速度 が心拍数 に

依 存せず一定であることと1),健 常者 の安静時の収縮期 と拡張期の比率が1:1.7

であ るこ とか ら決 め られ る.健 常者 の安静時心拍数 を70bpmと す ると収縮期 間

は約0.32secと 計算 され る.0.32secを 心拍数 に依存 しない仮想 心臓 の収縮期間と

して定め,収 縮 期間 内に収縮期5フ レー ムを等 間隔に連続 描画す る.弛 緩期9フ

レーム の切 り替 えタイ ミン グは心拍数か ら計算 され る1心 周 期 間か ら収縮期 間

の0.32secを 引いた時間を9で 除 した時 間 となる.

本論文 では左 室形成術 の対象 が左心室であるため,右 心室 の座標抽 出は行 っ

てい ないが,同 様 の手段 を用 いれ ば右 心室 に対 して も3次 元座標抽 出は可能 で あ

る.
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3.4心 筋 弾 性 力 学 モ デ ル

心筋 を微視 的 に見ると,そ の構造 は筋線維 による多重層構成でありながら,

各層 において規 則的 な筋線維 走行 を保 っている.心 筋 の高速型 力学モデル を構

築す るためには複雑な心筋構造 を簡略化 しなければならない.本 研 究で はFig.

3.4.1,Fig.3.4.2に 示 され る3次 元集 中定数型力学モデル で心筋壁をモデル化する.

ここでは質 点が5×5×2の立方格子状 に配置 されてお り,各 質点 は心筋表面 に対 し

て垂直方 向と平行方向とで異なるバネダンパ配列の要素によって連結 される.

本論 文では,こ れ らの要素 を縦方 向心筋要素 と横方向心筋要素 として定義する.

力学モデル は仮想心臓 に指 が触 れた心筋周辺部のみを対象 に心筋弾性反力の計

算を行ない,約5cm×5cmの 範 囲 を力学モデル の稼動域 と して仮想心臓上にはパ

ッチで示す(Fig.3.3.3).ま た,力 学モデル 上での概念 図 をFig.3。4.3に示す,Fig.

3.3.4におい て色づ け られ た領域 がパ ッチの稼動範囲となる.ま たパ ッチ はハ プ

テ ィ ックデバイス操作(3.7節 参 照)に よって仮想心臓上 を移動す る,本 研 究 で

は心筋壁 を心室 内外 か ら触診す ることを目的 とす るため,力 学モデル は心筋 内

外壁 に1つ ずっ配置 され る.ま たFig.3.4.2に お いて,格 子 中心質点上の矢印 は,

指が仮想心臓 に触れ る ときの フォースベク トルを示 してお り,変 形の様子 を示

してい る.こ の質点変位 を仮想 心臓 表面座 標 として処理することで心筋表面の

小変型 を提示す る.

Fig.3.4.4とFig.3.4.5に それぞれ横方 向 と縦方 向心筋要素のモデル構成を示す.

Fig.3.4.4(a)に は収縮期,Fig.3.4.4(b)に は弛緩期 の横 方 向心筋要素モデルを示 し

ている.縦 方 向要素 は,心 周 期 を通 して常 にバネ ダンパ の並列モデルであるが,

横方 向成分 は左 心室全体 の性質 を持たすため,収 縮期 にのみ心筋収縮力 に依 存

して弾性係数が変化す るバネ変数KELV(t)を 組み込 む.KELV(t)は 弛緩期 に入 る と

KH1,KH2と 置 きi換わる.

通常,外 か ら拍動左心室 に触れ た場合,壁 を徐 々に押す場合 には数㎜ 程度の

押 し込みでは心筋弾性反力のみ を感 じるが,押 し込み 量 を増せ ば心筋弾性反 力

と左心室圧 との複合力を感 じることになる.仮 想 心臓 の左心室圧 は3.5節 に述べ

る生体循 環系Windkesselモ デル で計算 され る.一 方,心 筋 を心室内外 か ら触診 す

る場合 には,指 に得 られ る力 には左 心室圧 の影響はなく心筋の硬 さのみとなる.

21



罐鯵
H。,i。 。nt。1,1,m,nt猟.'!V,丘ical,1,m,nt

Mass

Fig.3.4.lDynamicmodelstructurefbrhighspeedcalculationofreactionfbrceon

stress丘eecondition

懸で9蜜6τ 槻Yoctor

噸撃
Fig.3.4.2Dynamicmodelstructureforhighspeedcalculationofreactionforcewith

fbrcevector

22



Fig。3.4.3Schematicdiagramofanimagewherethelumpedparameterdynamicmodel

spreadonvirtualheart

騒 …繍 …… 日 誌紳 ・.

編 ……=c,」 …… 曝 謳;;KA、

(a)Contractilephase(b)Relaxationphase

Fig.3.4.4Cardiacmuscularelementinhorizontaldirection

Kv〔 、燭

Fig.3.4.5Cardiacmuscularelementinverticaldirection

23



3.5心 筋 粘 弾 性 係 数 の 同 定

本研 究では,テ ス トランの段 階で力学モデル の弾性係数を犬乳頭筋の張力デ

ータを線形化 した値から与えた.ま た正弦波 で与えた左 心室エ ラスタンスカー

ブ(Elastancecurve)を 用 い,生 体循環系Windkesse1モ デル をシ ミュ レー トした.

しか し,こ うして生体デー タを持 たない定式化 されたモデルが算出す る心筋弾

性反力および血液循環変数は,実 際の左 心系力学特性 を模擬iするよ うな満 足 の

い く結果 は得 られなかった52).そ こで本研 究で は,京 都大学心臓血管外科 の協

力 の もと,体 重25kgの 犬 の拍動心臓 か ら心筋特性計測 を行な うこととした.

Fig.3.4.1に 示す力学 モデル において,横 方向心筋要素は左心室表面 に平行に

走 る心筋線維に対応 し,弛 緩期 と収縮期 で異 なる動特性 を定義することで左心

室の全体的な収縮弛緩特性 を持たせる.横 方 向心筋要素 の粘 弾性係 数 は,犬 の

拍動 心の心筋動 特性 デー タか ら同定する.ま た縦方 向心筋要 素は心筋壁 の厚み

方向の力学特性 を反映す るものであり,豚 の摘 出心か ら粘弾性特性 を計測 して

与える,但 し,こ れ らの動物 のデー タか ら求 め ようとする粘弾性係数は心筋固

有の粘弾性特性の厳密な調査ではな く,局 所 的な心筋粘弾性 を調査 す るための

大雑把な推定である.同 定 され た値 は初期値 と して利 用 し,患 者 固有 の心筋粘

弾性係数 を調査す るために用いられ る.

3.5.1弛 緩 期 の 横 方 向 心 筋 要 素 モ デ ル

横方 向心筋要素モデルの弛緩期における粘弾性係数の同定手段について述べ

る.弛 緩期 にお ける横 方 向心筋要素モデルは,Fig.3.4.3に 示す よ うに弾 性係数

KH1,KH2,粘 性係数CHで 構成 され る.パ ラメー タ添字 のHはHorizontalを 意味

す る.こ れ らのパ ラメー タは等容性 弛緩期における左心室圧時間変化,拡 張期

にお ける左 心室容積 時間変化は心筋の粘弾性特性 に依存す るとい う概念を用い

て同定する.

心筋特牲 計測 に用 いる測定器 をFig.3.5.1に 示す.測 定器 は心筋 を把持拘束す

る2本 のアル ミ製 のアーム と,ア ームの回転軸 にポテ ンシ ョメータ(Spectro1,Inc.,

lW誘 電性 プ ラスチ ックサーボモー タ用)で 構成 し,ア ーム先 端 にはカセ ンサ

(UNIPULSE,lnc.,LC240)を 取 り付 けた.

Fig.3.5.2は 京都大学動物 実験施設 におい て行なった完全麻酔下の犬(体 重25

kg)を 用 いた心筋特性 計測の様 子で ある.測 定器 を拍動下 の左 心室 を一部拘束す

るように装着 し,左 心房圧,左 心室圧,平 均拍 出量,カ セ ンサ 出力値 を計測 し

た.拘 束部位 は左 心室の基部,中 央部,心 尖部 であ る.左 心房圧 はSwan-Ganz
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カ テ ー テ ル を 用 い て 測 定 し,左 心 室 圧 は 圧 力 カ テ ー テ ル を 直 接 左 心 室 に 挿 入 し

て 測 定 した.平 均 拍 出 量 はSwan-Ganzカ テ ー テ ル に よ る熱 希 釈 法[付録v]を 用 い て

計 測 した ⑭.左 心 室 容 積 は 本 来 な ら ば コ ン ダ ク タ ン ス カ テ ー テ ル を 利 用 す る こ

とが 望 ま し い が,実 験 施 設 の都 合 に よ り コ ン ダ ク タ ン ス カ テ ー テ ル が 利 用 で き

な か っ た た め 拍 動 心 臓VTRと 平 均 拍 出 量 か ら推 定 した.

Fig.3.5.1Measuringinstrumentfbrcardiacmuscularcharacteristics

Fig.3.5.2Asceneofcardiaccharacteristicmeasurementwithananesthetizeddog
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計測 した左心室圧お よび左心室容積か ら描かれ るPV線 図 をFig.3.5.3に 示す,

PV線 図中のt・は心周期 中で の時刻 を示 し,tA-tBは 等容弛緩期,tB-tcは 拡 張期,

tc-tDは 等容性収縮期,tD-tAは 駆 出期で ある.左 心房 と左心室 の間には僧帽弁 が

あ り,左 心室 と大動脈 の間 には大 動脈 弁がある.健 常 で あれ ば僧 帽弁 と大動脈

弁が働 いて血液の逆流を防いでいる.

tc-tDの 等容性収縮期 では,血 液 の充填 が終わ り,左 心室 は血液 が満 た され た

まま心筋収縮が始まる.心 筋収縮 によって行 き場 のない血液が圧縮 されて心室

圧が上昇 し,や がて左 心室圧 が大 動脈圧 よ りも高 くなると大動脈弁が開いて血

液を駆出す る.tD-tAの 駆 出期 では,心 筋 は収縮 を続 けてお り,や がて血液 が駆

出 し尽 くされて,心 室圧 が大動脈圧 よ り低 くなる と大動脈弁が閉じて心筋は弛

緩 し始める.tA-tBの 等容弛緩期 では,心 筋 は弛緩 し続 けて心室圧 が低 下し始め

る.や がて心室圧 が左 心房圧 よ り低 くなると僧帽弁が開き,右 心房か ら左心 室

に血液 が流入す る.tB-tcの 拡張期 では,心 筋 は弛緩 したまま左 心室 は血液で満

たされてい く.や がて左 心室圧 が左 心房圧 よ りも高 くなると僧帽弁は閉じ,心

筋 は収縮 を始 め る.
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Fig.3.5.3Pressure-volumeloopmeasuredf沁mbeatingheartofalivingdog
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計測 した心筋特性データか ら横方向弛緩期モデルの粘弾性係数 を同定するた

めに,先 ず,Fig.3.4.3の 集 中定数型 モデル のままで は心筋要素が多すぎて,同

定が 困難 である.そ こで基部,中 央部,心 尖部 のそれ ぞれ の部位 にお ける心筋

要素を統合 して1つ の心筋要素 と考 え,Fig.3.5.4の よ うに基部,中 央部,心 尖

部に対応 す る心筋要素が長軸方向に直結 してい る仮定す る,ま たFig.3.5.4に 対

応 す るモデル図 をFig.35.5(a)に 示す.
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Fig.3.5.5(a)は 左 心室が測 定器 に よって拘束 されていない状態を示 してお り,

ここで は図中右側 の台形が左心室を模擬iし,左 側 のバネ ダ ンパモデル が心筋 を

模 擬iしてい る.心 筋特性計測 では,基 部,中 央部,心 尖部 を測定器 で拘束 して

デー タ計測を行った.測 定器 に よ り心室 の一部 を拘束す ることで,以 下 の3つ

の条件 を立て る.1)測 定箇所 は動 きが完 全 に拘束 され る,2)測 定器 に よ り左 心

室 は短軸方 向へ の拡張が制限され,長 軸方 向のみ伸縮 可能 となる,3)基 部 に対

す る測定 にお いては,中 央部 と心尖部 の心筋要素 を統合 して1つ の心筋要 素 と

見 なす.こ れ らの条件 をFig.3.5.5(a)の モデル に適用す る ことに よ り,左 心室を

底面積So[m2]の 円筒 とみな し,左 心室容積 の拡張収縮 は円筒 の縦方向への伸縮

で模擬iできる.す なわち,左 心室容積 時間変化 は 円筒底 面積SoとXi(t)の 時間変

化 との積 で与 え られ,式(35.1)で 導かれ る.Fig.3.5.5(b)の 左側 のバネ ダ ンパ モデ

ル は基部拘 束下で稼動す る中央部心筋要素 と心尖部心筋要素を統合 した心筋要

素 と考える.つ ま りFig.3.5.5(b)で のK2はKH2 .Middl,とKH2.Ap,xが 統合 したバ ネ と

い うこ とにな る.K1,Cに つい て も同様 に考 える.

ら(t)=S。 商(t)(3.5.1)

円筒モデル と集 中定数型力学 モデル との関連について述べてお く.力 学モデ

ル の計算 では,測 定・器に よる局所 的 な拘束 は加わっていないので,長 軸方向お

よび短軸方 向のバネ ダ ンパモデルが働 くこととなる.Fig.3.5.6は 基 部周辺の力

学モデル の計算 時のバネ配置 となる.こ こでKHlB。 、e,KH2B。、,,CHは 単位表 面

積 辺 りの値 に換 算 され て用いられ ることになる.仮 想 心臓 上 では基部 か ら心尖

部まで長軸方向に40個 の心筋要素 が配列 してお り,力 学モデル が含 むのはその

中の4個 であ る.よ って,以 降で 同定 され るKHlB。 、,,KH2B。、,,CHは 単位 面積

あた りの粘 弾性係数 に変i換す る ことを意 味 して0.1(4/40)を 乗 じて用い るこ と

とした.

力学モデル に外力 が加 わった時には,Fig.3.5.6の 中央質点m13へ の荷重 と考

え,質 点m13周 辺 の4つ の心筋要素が稼 動す る こととなる.押 し込み量が増 し

てい くと,周 辺質 点 も変位 し始 め,心 筋要素 の稼 動範 囲 は広 がってい くことに

なる。
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続 い て,具 体 的 なパ ラ メ ー タの 同定 手順 につ い て 述 べ る.は じめ にFig.35.3

のtA-tB等 容 性 弛 緩 期 の左 心 室 圧 の減 衰 速度 を モ デル 解 析 す る.等 容 性 弛緩 期 で

は容 積 が 一 定 の た め,Fig.3.55(b)の 円筒 モ デ ル で はx2の み が稼 動 す る.円 筒 モ

デ ル の 力 の釣 り合 い 式 は 式(35.2)に 示 され,心 筋 弾 性 反 力 綱 は式(3.5.3)で 計算

され る.式(3。5.2)の 微 分 方 程 式 を κ2につ い て解 き,式(3.5.3)の 関係 か ら,左 心 室

圧 は 式(3.5.4)で 導 か れ る.計 測 した 左 心 室 圧 デ ー タ を式(3.5.4)で 近似 す る とバ ネ

定数K1と ダ ンパ 定 数cの 比 が推 定 され る.Fig.35.7は 基 部 拘 束 時 の左 心 室圧 を

近 似 した グ ラ フ を示 し,こ れ に よ りバ ネ ダ ンパ 比 を得 る.

-K
lx2(t)一α2(t)=0(3.5.2)

〆(')ニー1(lx、(t)ニS。PLV(t)(35・3)
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_亙,
PLV(t)=PLV(tA)ec(35.4)

tB-tc拡 張期 で はXlとx2は ともに稼 動す る.κ1を 数 式化 す るた め に,式(35.1)

の 関係 か ら拡 張 期 の左 心 室容 積VLV(t)を2次 関数 で近 似 す る(式(3.5.5),Fig.3.5.8).

続 い て拡 張期 で は,円 筒 モ デ ル お い て 計 算 され る力 の式 は式(35.6)で 示 され,左

心 室 圧 の実 デ ー タPLμ 伽1ω か ら得 られ る は式(35.7)で 示 され る.式(35.6),式

(3.5.7)に 対 して,式(3.5。8)の 最 小 二乗 誤 差 法 でK1,K2を 決 定 す る[付録皿].

以 上 の手 順 で 同定 され たK1,K2,Cに つ い て,基 部 拘 束 時 の 心 筋 特性 よ り同

定 され た 弾 性 係 数 をKB。,e,ま た 中央 部,心 尖 部 拘 束 で 得 られ た パ ラ メー タ を

砺 劒。,1勤卿 とす る と,KrBas.は 中央 部 と心 尖 部 のバ ネ が 直列 に稼 動 して得 られ

た値 と考 え られ る.よ っ て 」除 。。,は中央 部 と心 尖部 の バ ネ 定数 の 逆数 和 で あ り,

砺 劒。,KApexに 対 して 同様 に考 慮 した うえ で,各 部 位 のパ ラ メー タ は 同定 され

る.

Xl(t)=VLV(t)=at・+β'+r(3.5.5)
So

ノ(の=-Klx2(の 一K2Xl(t)(3.5.6)

f(t)=PLVActual(t)So(3.5.7)

ごり
」(t,K,,K,)=∫(!(の 一7(t,Kl,K2))2dt(3・5・8)

'β
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3.5.2収 縮 期 の 横 方 向 心 筋 要 素 モ デ ル

弛緩 期 に あ る 心筋 は 受 身 で あ る が,正 常 で あれ ば 心 筋 は 収縮 期 にお い て は収

縮 して硬 くな る性 質 を持 つ.一 般 に収 縮 期 の心 筋 収 縮 力 は 心 室 容 積 圧 比 で あ る

左 心 室 エ ラス タ ンスELV(t?[mmHg/ml]で 表 わ され,式(3.5.9)で 定 式化 され る.

E、。(t)-PLV(t)(3.5.9)
VLV(t)-v。

そ れ ぞ れP〃 ω:左 心 室 圧[㎜Hg],励:左 心 室容 積[m1],Vo:自 然 長 収 縮

末 期 容 積[ml](後 負 荷0で 心 筋 が 自然 長 に な っ た ときの 心 室 容 積)で あ る.式

(3.5.9)に 犬 か ら測 定 した左 心 室圧,左 心 室 容 積 を適 用 す れ ば,Fig.3.5.9の エ ラ

ス タ ン ス カー ブE,v(t)を 得 る こ とが で き る.
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収 縮 期 の 心 筋 特 性 を 左 心 室 エ ラ ス タ ン ス に 依 存 した バ ネ 変taKELV(t)で 模 擬 す

る.力 学 モ デ ル 計 算 で は 弛 緩 期 か ら収 縮 期 へ 切 り替 わ る と き,心 筋 要 素 モ デ ル

のKH2とCHをKEL,(t)に 置 き 換 え る.式(3.5.10)に エ ラ ス タ ン ス 依 存 型 バ ネ 変 数 を

示 す.

KELV(t)ニj6S 。ELv(の+Ki。it(3.5.10)

こ こで,S.:指 接 触 面 積[m2],Ki。i,:収 縮 期 初 期 値(弛 緩 期 の 弾 性 係 数),β
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梗塞部補正係数(医 師の経験 に よって調整 され る変数,こ こでは初期値 は1)で

あ る.心 筋梗塞領域 で は,β(<1.0)を 設 定す るこ とで収縮 力の減衰 を意味する.

Fig.3.5:10に 仮想 心臓 心筋壁 を1㎜ 押 し込 んだ時のKELV(t)の 時間変化 を示す.横

軸 に時間,縦 軸 に弾性係 数 を示 してい る.
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Fig.3.5.10ElasticcoefficientofKELv(t)

3.5.3縦 方 向 心 筋 要 素 モ デ ル

縦 方 向 心 筋 要 素 は 心周 期 を通 してバ ネKvと ダ ンパCvの 並 列 構 成 とす る.パ

ラ メー タ 添字 のVはVerticalを 意 味す る.こ れ らの パ ラ メー タ は心 筋 特 性 計 測

に用 い た犬 か ら心臓 を摘 出 し,心 筋 表 面 に対 して垂 直方 向 の 弾 性/変 位 デ ー タ か

ら同定 す る こ とが望 ま しい が,今 回 は 実験 ス ケ ジ ュー ル の都 合 で 犬 の 心 臓 を利

用 す る こ とが で きず,豚 の摘 出心臓(310g)を 代 用 した.

弾性 係 数K7[N/m]の 同 定 の た め にFig.35.1の 心 筋 変 位 測 定器 を用 い,基 部 か

ら心 尖 部 に か け て等 間 隔 に5カ 所 の心 筋 弾 性 反 力/変 位 を測 定 し,測 定 箇 所 の 問

には 心 筋 厚 さに比 例 した値 を補 間 した.

粘 性 係 数Cv[Ns/m]の 同定 の た め,心 筋 に ス テ ィ ッ ク を押 し込 ん だ状 態 か ら瞬

時 に 開放 し,心 筋壁 の 復 元 時 間 を計 測 した.バ ネ とダ ンパ の 並 列 モ デ ル の運 動

方 程 式 は式(3.5.11)に 示 され,先 に 同定 した バ ネ 定 数K7を 用 い,測 定 した復 元 時

間 を シ ミュ レー シ ョン に よっ て調 整 す る こ とで粘 性 係 数Cγ を 同定 した.こ こで

)cは 質 点変 位 で あ り心 筋表 面 の 変位 と して考 え る.但 し質 量mは5.Ogと した.
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mX+Cγ £+K〆=0(3.5.11)

以 上 まで に 同定 した 心 筋 要 素 モ デ ル のパ ラ メー タ をTable3.1に 示 す.Table3.1

に 示 され るす べ て のパ ラ メー タ は,弛 緩 期 にお け る値 で あ る.但 し,先 述 の よ

うに力 学 モ デ ル に代 入 す る 際 は 単位 面 積 辺 りの値 に変 換 して用 い る.心 筋梗 塞

領 域 で は,こ れ らの弾1生係 数(KHI,KH2,Kv)に α(〉=1)を 乗 じる こ とで線 維 化

に よ る心 筋 の硬 化 を模 擬 す る,

Table3.1Mechanicalparametersofdynamicmodel.

BaseMi'ddleAρex

KHI∠7吻 ゾ30.1164.898.9

KH21N/m7766.5709.6655.4

CH[Ns/厨4.62.18。2

Kv∠ フ〉ン勉ゾ907545

Cv[Ns/im7726051

3.6生 体 循 環 系 モ デ ル

仮 想 心 臓 の 心 室圧 容 積 お よび 大 動脈 圧 を シ ミュ レー シ ョンす るた め に簡 便 な

生 体 循 環 系Windkesselモ デ ル を 組 み 込 む.Windkesselモ デ ル は,体 循 環 系

(Systemiccirculatorysystem)と 肺 循 環 系(Pulmonarycirculatorysystem)と い う

血 液 循 環 系 を模 擬 して い る.

体循 環 とは,心 臓 の収 縮 に よ り血 液 は 動 脈 血 管 内 に 送 り出 され,動 脈 壁 は 伸

展 し血圧 が 生 じ る。動 脈 は分 岐 して細 くな り,最 終 的 に毛 細 血 管 に な る.毛 細

血 管 で は,細 胞 との 間で 物 質 の交 換 が行 われ る.毛 細 血 管 は集 合 し静 脈 に な り,

血 液 を集 め貯 留 し,心 臓 へ 還 流 す る.血 液 の 流 れ は,左 心 室 → 大 動 脈 → 脳,臓

器 な ど体 内各 所 → 上 下 大 静 脈 → 右 心 房 とな る.

肺 循 環 とは,静 脈 血 を右 心 室 か ら肺 動 脈 を経 て 左 右 の 肺 に入 る.そ こで ガ ス
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交 換 が 行 われ,肺 か ら左 右2本 ず つ に合 流 して(上 ・下肺 静 脈)心 臓 へ 還 流す る.

右 心 室 → 肺 動 脈 → 肺 → 肺 静 脈 → 左 心房 とな る.

心臓 は心 室(Ventricle)と 心房(Atrium)か ら成 り,右(Right)と 左(Left)

を組 み 合 わせ る こ とで表 記 を簡 単 に してLV:左 心 室,RA:右 心 室,LA:左 心

房,RA:右 心房 とす る.さ らに,血 流 量:Q[ml/sec],血 圧P[mmHg],容 積:v[ml]

とLV,LA,RV,RAと を組 み合 わせ る こ とに よ って,左 室容 積 はVlv,左 心房

圧 はPlaな どの 変 数 名 をつ け る.

Fig.3.6.1はWindkesse1モ デ ル の体 循 環 系(左 室 系)を 示 した もの で あ る.仮

想 心 臓 は左 心 室 の み で構 築 され るた め,こ こで は左 心 系 モデ ル の み を導 入 す る.

可 変 コ ンデ ンサ は心 筋 エ ラス タ ン ス,抵 抗 値 は血 管抵 抗 お よび 弁 抵 抗,コ ンプ

ライ ア ン ス は血 管 の 柔 らか さを示 す.以 下 に各 パ ラ メー タの 意 味 を示 す.

体 循 環 系 パ ラ メー タ

Plv:左 心 室圧[mmHg]QI:左 室 流 入 血 流 量[mVsec]

Pla:左 心房 圧[mmHg]Rli:左 室 流 入 弁 抵 抗[mmHg/ml/sec]

Pra:右 心房 圧[mmHg]Rlo:左 室 流 出弁 抵 抗[mmHg/mVsec]

Pao:大 動脈 圧[㎜Hg]Rs:体 循 環 抵 抗[mmHg/mVsec]

Qao:大 動脈 流 量[mYsec]Rb:気 管 支 抵 抗[mmHg/mVsec]

Qb:気 管 支 動脈 血 流 量[mVsec]Vlv:左 室 容 積[m1]

Qs:体 麟 血 流 量[ml/sec]Elv:左 室 エ ラス タ ンス[mmHg/m1]

Rco:冠 血 管 抵 抗[mmHg/mVsec】Ca:動 脈 系 コン プ ライ ア ン ス[mYmmHg]

計 算 モ デ ル 上 で は,生 体 循 環 回路 に使 用 す るパ ラメ ー タRli,Rlo,Rs,Rbに

関 して は体 重 依 存す るパ ラ メー タ な ので,以 下 の式 を用 い る.但 し,Wは 体 重

で あ る.ま た,体 重60kgで の血 管 抵 抗 値 お よび 動脈 系 コ ンプ ライ ア ンス の 式 と

初 期 値 を式(3.6.1)お よびTable3.2に 示 す.但 し,Wは35節 で 心 筋 特 性計 測 に

用 い た犬 の体 重25kgと した.

Rli:Rli*60/(W+0.1)

Rs:Rs*60/(W+0.1)(3.6.1)

Rlo:Rlo*60/(W+0.1)

Rb:Rb*60/(W+0.1)
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Table3.21nitializedparametersofWindkessel

Rli:0.001[mmHglmYsec]

Rlo:0.01[mmHg/m1/sec]

Rs:1.0[mmHg/mYsec]

Rco:35.2[mmHg/ml/sec]

Rb=15.0[mmHg/m1/sec]

Csa:2.0[mYmmHg]

3.6.1基 礎 式

Windkesselモ デ ル は 心 筋 エ ラ ス タ ン ス の 概 念 に 基 づ い て 計 算 が 行 わ れ る.心

筋 エ ラ ス タ ン ス は 心 臓 の ポ ン プ の 役 割 を 果 た し,式(3.5.9)で 定 義 され る.以 下 に

お い て,各 血 管 流 量,心 室 容 積 動 脈 圧 に 関 す るwindkesselモ デ ル の 基 礎 式 を

示 す.

Plv[㎜Hg]:左 心 室 圧

Plv=E「lv(Vlv-Voノ)(3.6.2)

Qlv[m1/sec]:左 室 流 入 量

elv={(P'a-P。'v)/R1∫1宏:致}(3・6・3)

Pla≦Plvの と き,大 動 脈 弁 が 閉 じる た め,左 室 流 入 量 は0[ml/sec]と な る.

Qao[mVsec]:左 室 流 出量

2・・={(P'v-Pso)/Rわ;鷹}(3・6・4)

Plv≦Paoの と き左 室 流 出弁 が 閉 じるた め,左 室 流 出量 は0[m1/sec]と な る.
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Vlv[ml]:左 心室 容 積

dVlv
ニ21-2ao(3.65)

漉

Qb[mVsec]:気 管 支 動 脈 流 量

2bニ(Pao'Pla)(3,6.6)Rb

Qs[mYsec]:体 循 環 血 流 量

2sニ(Pao-P'aノ(3.6.7)必

Qco[mVsec]:冠 動脈 流 量

e,。=「Pao'P「aノ(3.6.8)R
co

Pao[mmHg]:大 動脈 圧

dPao
=「eao-2s-eb-2coノ(3.6.9)

dtCa

上 記 の 式 は す べ て,オ イ ラー 法 を 用 い て 解 を 導 出 した.計 算 で は 時 間 刻 み を

0.001secと した.左 心 系Windkesselモ デ ル の左 心 室 圧 は仮 想 心臓 の左 心 室圧 に対

応 す る.つ ま り本 モ デ ル で計 算 され る心 室圧 や 心 室容 積 が 仮想 心 臓 の 左 心 室 圧,

左 心 室 容 積,大 動 脈 圧 な ど とな る.

左 心 房 圧Pla[mmHg]は 固 定 値 と して ユ ー ザ が0～15.OmmHgの 範 囲 で0.1mmHg

刻 み の設 定 が 可 能 で あ り,こ れ は人 工 心肺 の使 用 に よ る 前負 荷(左 室 流 入 量)

の調 整 を模 擬 す る.仮 想 心臓 の 拍 動 に応 じて 計 算 され る 心 室圧,心 室 容 積,血

液 流 量 は4.1節 で 述 べ る グ ラ フ ィカ ル ユ ー ザ イ ン ター フ ェー ス(GUI)上 で 確 認

で き る.
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3.7ハ プ テ ィ ッ ク デ バ イ ス

心臓外 科 医は心筋表面上の血管鼓動,温 度,体 液 による滑 り感 触な どは形成

領域決定の判断材料 としないため,ハ プテ ィ ックデバイ スに対 しては心筋の弾

性反力提示のみを要求 した.以 下は心臓外 科 医か らのハ プテ ィックデバイス設

計に対す る要求である.

1)2本 指 での触診 訓練 を可能 とす る機構

2)心 筋触診 時 に発 生 し得 る約100mN以 下の微小力覚提示

手術 時,左 心室 は人 工心肺 を用 いた体外循環により全体的な虚脱状態 となる.

この とき正常部 は壁厚 が あるので少 しは小さく見えるが,梗 塞部 は壁 が薄 くな

ってい るた め明 らかにへこんで見える.医 師 は梗塞部 中央 にメスを入 れて切開

し,そ こか ら指 を挿 入 して心室 内外 から心筋壁 を摘むよ うにして触診す る.本

研究 では,こ の触診手技 を実現す るために,2本 指に対応 したハ プテ ィックデバ

イ スを設計構築する,

3.7.1デ バ イ ス 構 成

現在,多 くの研 究機 関 において,弾 性提示 を 目的 と したデバイ スや人の知覚

特性計測実験を 目的 としたデバイスの研究開発が精力的に行われている27)28).

ま た,代 表 的 な ハ プ テ ィ ッ クデ バ イ ス と してPHANToM(SensAbleinc.)や

CyberGrasp(lmmersionCorp.)29)30)が あ る.PHANToMは ステ ィ ック形状 の撹 提

示デバイ スによって6自 由度 の力覚提示 を実現す る.上 記 の心筋触診手技 を実現

す るにはPHANToMを2台 用 い るこ とも考 え られ るが,コ ス ト問題 が浮上す る.

CyberGraspは5指 装着 タイ プのハ プテ ィ ックデバイスであるが,コ ス ト面 に加 え

装着 時の煩 わ しさが問題 となる.市 販 され たハ プティ ックデバイ スを用いれば,

本研 究が 開発す る ソフ トウェア とデバイス制御 ソフ トウェア との同期性 も考慮

せねばならず,将 来的 にシステムの製 品化 の際にも特許使用許可に関連する煩

雑な問題 が生 じて くる.よ って本研 究で は独 自の設計方針で心臓外科医の要求

を満たすハプテ ィックデバイスを構築 した.Fig.3.7.1に 構 築 したハ プテ ィ ック

デ バイス を示す.

心筋に触 れ る人差 し指 と親 指 の2指 間上 の1自 由度 の力覚駆動部 を設 ける こと

で心筋触診 による心筋弾性反力を各指 に提示す る機構 となる.ま た,各 指 に要

求 され る可動域 は心筋壁厚(正 常心筋収縮 末期 で3cm程 度)を 考慮 して5cm程 度

と考 える.本 研究 では,心 筋触診手技 に要す る指 の動 き,コ ス ト抑制,容 易な

脱着 を考慮 してハ プテ ィ ックデバイスを設計 した.本 デバイスで は人差 し指 と
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親指にそれぞれ1自 由度 の(D)力 覚伝達駆 動部 を設 け ることで異 なった部位の触

診 と心筋弾性反力の提示 を可能 とす る.ま た,他 の指で はハ プテ ィックデバイ

ス 中央部 にある(E)グ リッパ を把持 し,4自 由度方 向の操作 に よ り触診部位 を同

定する.Fig.3.7.1中 の6つ 矢 印はハ プテ ィックデバ イスの自由度方向をそれぞれ

示す.ま た,本 デ バイスは左右 の どち らの手にも装着可能である.力 覚伝 達に

は(A)DCサ ーボモー タ(FaulhaberInc.,2462 _CRseries,024CR)を 用 い,心 臓 弾性

に相 当す る トル クを(F)プ ー リー と歯付ベ ル トに よって指先に伝達する,本 デ バ

イ スでは,ベ ル ト駆動式 の トル ク伝達 において構造上起こりうるバ ックラッシ

ュやガタツキは歯付ベル トの張力を調整することにより問題 となっていない.

各指 の位置 はそれ ぞれ(B)ロ ー タ リーポテ ンシ ョメー タを用 いて検 出する.ま

た仮想 心臓 上のパ ッチ位置 で ある触診部位の決定,お よび手 首位 置検 出には3

つ の関節 にそれぞれ取 り付 けた ロータリーポテンショメータと基盤 に取 り付け

た(C)リ ニ アポテ ンシ ョメータを用 いた.

織
、、"、 碁ぐ ・ 鄭・♂ ・.,・fe

StN・・ ㍉ ＼ 泌 ・・ゾv'
、nj「;

難隠械 請 撚'鐵
慣 包 鵡

炉 ノ ・.;瓢

c

Fig.3.7.10verviewof6dimensionalhapticdevice

40



3.7.2制 御 法

ハ プ テ ィ ッ クデ バ イ ス のDCサ ー ボ モ ー タ の駆 動 トル クT[Nm]は 電 流 値i[A]と

トル ク 定 数K1[Nm/A]を 用 い て 式(3.7.1)で 導 かれ る.式(3.7.2)に よ り駆 動 トル ク

7[Nm]は プ ー リー(半 径r[m])と 歯 付 きベ ル トを介 して力F[N]に 変 換 され る.

TニK,i(3.7.1)

F=亙(3.7.2)

力 覚 伝 達 駆 動 部 を操 作 し,DCサ ー ボ モ ー タが 回転 す る と,回 転 角 度 θ[rad]は

ポ テ ン シ ョメー タ に よっ て検 出 され る.回 転 角 度 θ[rad]は,式(3.7.3)に よ って ユ

ー ザ の指 位 置x[m]に 変 換 され る.

x=rθ(3.7.3)

仮 想 心臓 は拍 動 して い るの で ユ ー ザ は仮 想 心臓 に触 れ る と心 筋 壁 の動 き を伴

っ て 心 筋 弾 性 反 力 を感 じる こ とに な る.よ っ て本 研 究 で は,PD制 御 法 を用 い て

ハ プ テ ィ ックデ バ イ ス の力 覚 提 示 部 に仮 想 心臓 の 心 筋 弾性 反 力 と心 筋 壁位 置 を

同 時 に制 御 す るハ イ ブ リ ッ ド方 式 を取 る.こ こで は 目標 位 置 を心 筋 壁 表 面 と し

て,フ ィー ドバ ッ クゲ イ ン を心 筋 弾 性 反 力 に応 じて 変 動 させ る方針 を取 っ た.

式(3.7.4)はDCサ ー ボ モ ー タ の 運 動 方 程 式 で あ る.パ ラ メ ー タ は そ れ ぞ れ

tJ[Ns2]:ロ ー タイ ナ ー シ ャ,qNs]:制 動 定 数,θr[rad]:目 標 角 度,θ[rad]:モ ー

タ角 度,i。rder[A]:指 令 電 流 で あ る.こ こ で は」,C,K1に は仕 様 書 の値 を用 い た.

JO+Cθ=K,i(3.7.4)

式(3.75)はPD位 置 制 御 則 を示 す.こ こで は角 速 度 θ[rad/s]は ポ テ ン シ ョメ ー タ

検 出角 度 を制御 周 波 数1000[Hz]で 差 分 を取 った 値 を用 い た.

i。rderニKθ(e,一θ)+Kω(一 θ)(3.7.5)

式(3.7.4),式(3.7.5)を 連 立 し,ラ プ ラス 変 換 後,伝 達 関 数 の特 別 方 程 式 か ら式
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(3.7.6)(3.7.7)の フ ィー ドバ ック ゲ イ ンを得 る.フ ィL-・一・・ドバ ック ゲイ ン は仮 想 心 臓

の力 学 モ デ ル で 計 算 され る心筋 弾性 反 力 に応 じた極 配 置 を とる .

Ke=磐(3 ・7・6)

K・=-」 讐)+c(3 ・7・7)

但 し,式(3.7.5)の 制 御 則 演 算 に お い て は,ノ イ ズ対 策 の た め に式(3.7.8)に 示 さ

れ る1次 の ローパ ス ソフ トウ ェ ア フ ィル タ を使 用 す る.こ こで は 実 験 的 にα=O.6

と して い る.

zn=αz. _1+(1一 α)e.(3.7.8)

指 が仮 想 心 臓 に接 触 す る と,極Sl,s2に は そ れ ぞれ 一20が与 え られ,心 筋 弾性

反 プ]fが高 く計算 され る ほ どFig.3.7.2に 従 って 重 極s1,s2は 左 に寄 って い く.こ れ

に よ り心 筋 へ の押 し込 みx[m]が 生 じた場 合,式(3.7.9)に 従 って,指 には 心 筋壁 表

面 に 向 う心 筋 弾 性 反 力 と同等 の力V[N]が 伝 達 され る こ と とな る.

f=κ ・i・rder(3.7.9)

Fig.3.7.2は 式(3.7.5)の 右 辺 第2項 をoと して,指 押 し込 み 量(右 辺 第1項)で 計

算 され る指 令 電 流 値 に よ るモ ー タ トル ク と仮 想 心臓 の 心 筋 弾 性 反 力 か ら得 られ

た相 関で あ る.
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第4章 システム実験

4.1グ ラ フ ィ カ ル ユ ー ザ ー イ ン タ ー フ ェー ス

心筋触診訓練システムのグラフイカルユーザーインターフェース(GUI)に

つ いて述 べ る.Fig.4.1.1はLinux用GraphicalLibraryGTK+を 用 いてデ ィスプ レ

イ 上に構 築 したGUIで あ る.中 央 上部 に仮想 心臓描画用枠 を配置 し,右 側 に

Windkesselモ デル で計算 され る変数群 とPV線 図を提示す る.仮 想 心臓 の心拍数

は60～180bpm,左 心房圧 は0.0～15mmHgの 範囲でそれぞれ設定が可能であ る.

MENUのSetupで は予 め用意 され た数パ ター ンの疾患状態を選択 して呼び出

す ことができる.GUI中 央下部 には仮想心臓 に対応 した右冠動脈,左 前下行枝,

左 回旋枝 が描 かれ てお り,マ ウス操作で これ らの血管線 を クリックす ると仮想

心臓上に梗塞部を設定できる.一 旦設定 した梗 塞領域 はデー タファイル として

保存可能であるので,次 回の訓練 にも利用可能で ある.

GUI左 上パネルで は,ユ ーザ の指位置,仮 想心臓 の心筋弾性反力,こ れ らの

相対位置 が数値 として表 示 される.ま た,心 筋エ ラス タンスの最大値 を0～200%

の範 囲で調整す る.但 し,初 期値 は100%で ある.
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仮想心臓動画像は収縮期5枚,拡 張期9枚 の ワイヤー フ レーム を連続 的 にコ

マ送 りすることで描画 され る.Fig.4.1.2(a-n)に 拍動画像 を構成す る14枚 の ワイ

ヤー フ レー ム画像 を示す.図 中左 上に記 され た番 号がphasenumberで あ り,0～

8が 拡 張期 であ り,9～13が 収縮期で ある.こ れ らの画像 はすべ て患者 の拍動心

像から抽出した3次 元座標 か ら構成 されてい るので,力 学モデル には洞 結節か

らの刺激伝導は組み込まれていない.し か し,仮 想 心臓 拍動時の形 状変化のみ

に焦点を当てたな らば,刺 激伝 導 による心筋壁厚 の変化 も考慮 されていること

になる.ま た,ハ プテ ィ ックデバイスでは心筋弾性反力 と心筋壁の動 きが同時

制御 され るので,結 果 的 に刺激伝 導 による心筋壁 の表面動態も指に伝達 される

ことになる.

仮想 心臓へ の心筋梗 塞設定 にっいて述べる。心筋梗塞が設定 された状態をFig.

4.1.3,Fig.4.1.4に 示す.Fig.4.1.3で は,左 前下行枝 の末端 に閉塞 が生 じた と仮

定 し,心 尖部周辺 に心筋梗 塞が生 じたモデルである.Fig.4.1.4で は,左 前下行

枝 の基部 あた りに閉塞 が生 じた と仮定 し,下 流域が全体的 に壊 死 してい るモデ

ルである.患 部 は色で識別 され,患 部壁厚 は正 常部 と比較 して薄 くなっている.
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4.2心 筋 力 学 モ デ ル の 検 証

3章 で 定義 した集 中定 数 型 力 学 モ デ ル と左 心 系Windkesselモ デ ル の 妥 当性 を

調 べ るた め に,仮 想 心臓 で 計 算 され る心 筋 弾性 反 力 と左 心 室 内圧 につ い て 実 デ

ー タ と比 較 す る.実 デ ー タ とは3.5節 で犬 の拍 動 心 か ら計 測 した デ ー タ の こ と

で あ る,仮 想 心臓 は,平 均左 心房 圧6.3mmHgを 左 心 系Windkesse1モ デル に 与

え る こ とで正 常拍 動 を模 擬iした.仮 想 心臓 へ の指 の 押 し込 み 量 は,Fig.3.5.2の

画 像 か ら推 測 し,1.1㎜ の 押 し込 み 量 を固 定 して 与 えた.ま た左 心 室圧 の 実 デ

ー タ か ら心拍 数 は130bpmで あ っ た た め
,仮 想 心 臓 の心 拍 数 もGUI上 で130bpm

と し,体 重 を 犬 の 体 重25kgを 与 えて シ ミュ レー シ ョン を行 な った.

Fig.4.2.1(a)は 犬 拍 動 心 か ら計 測 した 心筋 弾 性 反 力 と左 心室 圧 を示 してお り,

Fig.4.2.1(b)は 仮想 心 臓 か ら計 算 され た 心筋 弾 性 反 力 と左 心 室 圧 で あ る.両 グ ラ

フ と も横 軸 に 時 間,左 縦 軸 に圧 力[mmHg],右 縦 軸 に力[mN]を とっ て い る.Fig.

4.2.1(b)を 得 るた め にTable2で 与 え た粘 弾 性 係 数 は初 期 値 の ま ま で あ る.
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4.3リ ア ル タ イ ム 応 答 性 の 検 証

本節 で は仮想心臓モデル とハプティックデバイスとの問のリアルタイム性に

ついて検討 を行 う.Fig.4.3.1は 触診 による仮想心臓壁 の変形 の様子を示す.但

し,こ こで は変形 の様子 を見易 くす るために仮想指のパ ッチの奥に描画 してい

る.変 形 は,格 子形状 の力学モデル にお ける質点の変位量を仮想心臓表面座標

として処理することで表現 している.よ って力学モデル とハ プテ ィ ックデバイ

ス との実時間応答を示す ことができれば,仮 想心臓 の実時 間変形処理 も追従 し

て示 されるが示 される.

Fig.4.3.2は 正常 な仮想心臓 を示 し,Fig.4.3.3,Fig.4.3.4は 心筋梗 塞が設定 さ

れ た仮想 心臓 を示す.心 筋梗塞設定 に よる力学モデル粘弾性パラメータ補正係

数は,Fig.4.3.3で は β=o.7,α=1.3で あ り,Fig.4.3.4で は β=o.5,α=1.5で あ

る(3.4節 参照).

図 中に示 され る心尖部 の心筋梗塞部位 に対 して,心 筋 を心室 内外か ら触診す

ることを想定 した模擬i触診実験 を行 った.本 実験 では,ユ ーザ は左 手 にハプテ

ィ ックデバ イスを装着 して人差 し指を心室内に挿入 した形をとった.左 心系

Windkesselモ デル において1ま平均左 心房圧 を0㎜Hgと して外部循 環 を模 擬 し,

心拍数 は70bpmと 設定 した.

Fig.4.3.5に 正 常状 態設 定時の実験結果 を示す.横 軸 に時間 を示 し,仮 想 心臓

壁位 置,ユ ー ザの指位 置 を左 縦軸 に とり,伝 達 された心筋弾性反 力 を右 縦軸に

示 している.ま た,提 示 してい る心筋弾性 反力 はDCサ ーボモー タへ の指令電

流値 か ら求 めた.
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Fig.4.3.lGraphicalimageofadespressionofthevirtUalheartsurface
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4.4考 察

術 中,血 液 は人 工心肺 に よって外部循環 されているため,左 心室へ の血液流

入 はない.そ のため左心室 は全体 的に虚脱 して空打ちを続けている状態 となる.

心筋触診 訓練 システムで構 築 した仮想心臓は,ほ ぼ正 常な拍 動心臓 の形状デー

タか ら構築 されてお り,静 止 画像 を コマ送 りして動画像 としているので虚脱状

態を提示できていない.通 常,外 部循環 下にある心臓 をCT撮 影す ることはな

く,こ うした虚脱状 態の医療画像 を得 ることは不可能である.左 心室 が虚脱 し

た状態 で心筋触診 を行 うと,全 体 的に形 状が変化 す るこ とが予想 され る.こ う

した心筋 の大変形 は本 力学モデルでは対処 しきれていない.左 心 室の大変形 問

題 を扱 うな らば,有 効 な手段 として非線 形有限要素法の利用が考えられる.し

か しなが ら,有 限要 素計算 には多大 な計算時 間が要求 されるために心筋触診訓

練システムにそのまま応用することは極 めて困難である.左 心室の虚 脱状態 を

模 擬す るた めに考え られ る対策は,有 限要素法 によ り正 常心モデル を生成 し,

内圧 をOmmHgと した ときに計算 され る変型状態 を3次 元座標 として取得す る

方法 で ある.こ のた めには有 限要 素法 にお いて細かな左心室構造を正確にモデ

ル化 しなければな らない.有 限要素 法 にお ける心臓モデ リングは本論文の次章
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で取 り扱 う課題である.

本 論文 で構築 した仮想 心臓動 画像は収縮末期から拡張末期まで合計14枚 の

静止 画像 をコマ送 りで提示 している.収 縮期 間は心拍数 に依存せず0.32secと し

てい るた め,1枚 の描画時 間は約0.064secで ある.こ れ はFig.4.35,Fig.4.3.6,

Fig.4.3.7の 実験結果 において仮想心臓壁運動(Heartsurface)の デー タ系列 に も現

れ てい る.デ ー タは0.01sec刻 みでプ ロ ッ トされてい るので心筋壁が階段状に変

位 してい るように見える.そ うで あるにも関わ らず指 に伝 達され る力が滑 らか

に応答 しているのは,式(3.20)の ローパ スフィル タに よる効果で ある,ハ プテ ィ

ックデバ イスの制御 則計算時に 目標位置 となる仮想心臓壁座標 とユーザ指位置

の検 出角度 にローパスフィル タを利用 しているため,心 筋へ の押 し込 み量は ノ

イズ の影響が軽減 されて処理 されているのである.ロ ーパ スフィル タを利用 し

な けれ ば,式(3.20)の 微 分項が大 き く振動 して しまい,ハ プテ ィックデバイスに

も微 振動が起きることが確認 されている.但 し,DCサ ーボモー タをアル ミ箔 と

金網 で包む ことによって,ポ テ ンシ ョメー タ検 出角度 の ノイズ軽減を図ってい

る.

ハ プテ ィ ックデ バイ スは心臓外科医の要求から,人 差 し指 と親指 に よる触診

行為 を可能 とする機構 とした.Fig.3.7.3に 示す よ うに設計構築 したハプテ ィッ

クデバイスの力覚提示部にはスポンジを当てている.こ れ は指 が直接 アル ミフ

レームに接触 し指先の感覚がアル ミフレームの剛性に支配 されないよ うに対処

しているのである.本 研 究 ではハ プテ ィックデバイ ス開発の一環 として,圧 電

素子 を用 いた感 触提示装置 の開発を試みたことがあった33).Fig.4.3.8は 感触提

示装置 を示 す.圧 電素子 を用 い ることで装置 をある程度小型化できたが,素 子

の出力 が弱いた めに収縮 期 の心筋表面張力を提示することはできなかった.心

臓 外科 医は,手 術 時 に手袋 を装着す ることもあ り,心 筋表面 の感触 を形成領 域

の決定判断材料 として考慮 しない とい う.こ れ によって本研究で は心筋表面の

感触提示装置の開発 を打ち切 ることとした.ま た心筋表面 の感触提示だ けで な

く,心 筋触診後 の心筋切 開切除 も左室形成術訓練のための重要な要素であると

考え,Fig.4.3.9に 示 され る心筋切除 システ ムを構築 した34)35)が,左 室形成術支

援 の 中心的課題 ではないので本論文では取 り上げず,以 下 に概要 のみ を示す。

心筋切 除 システムでは,Fig.4.3.10に 示す6軸 セ ンサを用 いたメスデ バイ スを操

作 し,ポ リゴンで 肉付 け され た仮想 心臓 を切除するものである.心 筋切 除 はハ

サ ミを使 用 して行 われるので,こ こで はメス を用いた切 開に焦点を絞った.心

筋切 開時 にはメスが鋭利 であ るために心筋か らの反力は感 じない と言われてい

る.よ って6軸 セ ンサ に よるメスデバイスの位置決めを行い,仮 想心臓 との接

触判 定のみ で切 開を描画 している.し か しなが ら,心 筋 の切除訓練機 能 に関 し
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て心臓外科医はほとんど興味を示すことはなく,左 室形成術訓練 のた めには心

筋触診 による形成領域の同定過程が最も重要である指摘 した.

ハプテ ィ ックデバ イスでは,DCサ ーボモー タにPD位 置制御 を用 いる ことで

心筋壁 の動 きと心筋弾性反力を提示 している.以 前,本 研 究が行 っていた位 置

と トル クのハイブ リッ ド制御では,ユ ーザの指位 置 を仮想 空間上の指位置へ位

置制御 し,仮 想 心臓 の心筋弾性反 力 を トル ク制御す る方針 としていた.こ の制

御 方法で は心筋壁 の動 きを指で感 じることは出来ていたが,心 筋壁表面 に指 が

触 れただ けの状態で拍動に併せて指が移動す る現象が提示 されなかった.現 在

の制御 法で は,拍 動 に よる壁 の動 き と心筋 弾性反力 を提示す るだけでなく,人

差 し指 と親 指 との距離感覚 か ら心筋壁の厚みを提示す ることができている.こ

れ に よ り,梗 塞部 の菲薄化 され た心筋壁 もハプティックデバイスを通 しての提

示が可能 となっている.

集 中定数 力学モデル の検証 として,Fig.4.2.1に お いて,力 学モデル に よる計

算値 と拍 動心 から得 られた心筋弾性反力を並べて比較 した.犬 の拍動心 か ら心

筋特性計測 した際,Fig.35.1の 測定器 は左 心室 に対 して約1.1mm押 し込 まれ て

固定 され てい たので,力 学モデル による心筋 弾性反力 計算においても心周期を

通 して1.lmmの 押 し込み量 を与えた.心 筋弾性反力デー タに関 して言 えば,最

高値近傍 において仮想 心臓 モデルのほうが200mN程 度高い数値 を示 してい る.

けれ ども最低 値 ではほぼ一致 した結果を得ることができている.心 室圧 デー タ

で は,最 大値,最 小値 ともに良 く近似 され てい るが,ピ ーク値近傍 に不 自然な

波 形 が見 られ る.こ の原 因は左 心系Windkesselモ デル の左 心室エ ラス タ ンス

E,v(t)[mmHg/ml]が 式(3.5.9)か ら導 かれ ている ことにあ ると考 える.式(3.5。9)に入

力す る左 心室圧 デー タは圧力 カテーテルで計測 した実時間データであるが,左

心 室容積 は平均拍 出量 とビデオ画像に映る心筋動態か ら推定 した値であるため,

この推定誤差 が左 心室圧 に影響 していると考えている.

収縮 時にお け る仮想 心臓 の心筋弾性反力データと心室圧データとの間に実デ

ータほど時間差がみ られないのは,収 縮期 には心筋エ ラス タンスカーブに依存

したバネ変数を組み込んでいるために,圧 力上昇 に応 じて式(3.5.10)の収縮期弾

性係 数が上昇 し,そ れ に応 じて心筋弾性反力 が計算 され るためである.こ の こ

とは収縮期 の仮想心臓動 画に対 して心筋弾性反力の上昇がおよそ0.047sec程 度

早 く生 じてユー ザ に伝達 され ることを意味するが,こ の程度 の微小 時間誤差 は

明確 に感知できる範囲ではない.

Fig.4.35か らFig.4.3.7に は模擬触診実験 の結果 が示 され ている.こ こで は模

擬触診実験 時の心筋壁位置,指 位置,心 筋弾性 反力の時間変化 が示 されている.

Fig.4.3.5に は,Fig.4.3.2の 正常仮想心臓 に対す る実験結果 を示 した.収 縮期 に
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おける心筋弾性反力が高 く計算 され,こ の弾性力 に よって指 が心筋壁 の運動に

似た運動 を示 している.Fig.4.3.2よ りも心筋梗 塞が進 行 したFig.4.3.4,Fig,4.3.5

に対す る実験結果 がFig.4.3.6,Fig.4.3.7に それ ぞれ示 され ている.梗 塞領域 の

収縮力 は力学モデル の患部補正係数 βによって減衰 されているので収縮期にお

いても心筋弾性反力は低 く計算 されている.こ のため心筋弾性反力 に よる指 の

変位量は小 さい.こ れ らの結果 は本 システムにおける仮想心臓の拍動運動 とハ

プティックデバイスの操作感 とが視覚的,物 理 的に も相互作用 してい ることを

示 していると考える.

集 中定数型 力学モデル の稼動範 囲は,指 で筋 肉を押 した際に変形 が見 られる

範囲程度 として5cm×5cmと 設定 してい る.モ デルの上ではlcm間 隔で質点が

配 置 され てい るこ とになる.プ ログラム上 の初期値定義 で稼動範囲をより広 く

取ることも可能であ り,質 点数 を増 さな ければ計算時間が増加す ることはない.

実際 には弛緩状態 にあ る心筋 を指で強 く押す と,5cm×5cm以 上の面積 に変形 が

及 ぶ.こ れ を有 限要素法 で解析 し,心 筋弾性反力,心 筋表面変形 につ いて調 べ

る と,本 研 究の集 中定数型力学モデル は約3㎜ 以下の押 し込みに対応 でき るこ

とがわかってい る53).Fig.4.35か らFig.4.3.7ま での実験結果 を見 ると押 し込み

に よる変化量は約2㎜ 未満で あ り,本 モデルの対応 可能範 囲内であ ることがわ

かる.但 し,3mm以 上 の押 し込み では左心室表面 は5cm×5cmの 面積 を超 える

範 囲で変形 し,さ らに押 し込 めば全体 的な歪み を伴った変形を引き起 こす こと

になる.以 上の理 由か らも集 中定数型力 学モデルは心筋の大変形問題には対処

できない と言える.

4.3節 で行 った模擬触診実験 につ いて,心 筋弾性反力デ ータに関 して妥当性を

示すための実データを計測することは困難である.例 えば,外 部循環下 にある

拍動心 を開 き,心 筋 の両面 に対 してカセ ンサ を押 し当てた としても,血 液や体

液 な どの影響 で 固定が 困難なのでデータの信頼性は低い.そ のた め本 システ ム

を検証す るた めに,共 同研 究者 で ある2名 の心臓 外科 医にテス トを受 けること

とした.心 臓外科 医の評価 は次 の通 りで あった.(i)仮 想心臓動画像提示 に関 し

て,刺 激伝導 系に よる心尖部か らThickeningが 始 まってい ることが提示 で きて

いている.ワ イヤー フ レームで描かれ る仮想心臓の見た 目は気にならず,逆 に

心室内壁 形状 も監察で きるので有効である.(ii)正 常拍動心 を模擬iした心筋弾性

反力提 示が 良好 であ る.ま た心筋梗 塞部設定 によ り,正 常部 と梗 塞領 域 との弾

性力 の違 いを認識す ることができた.し か しなが ら,臨 床 において切除すべ き

であ るか どうかの判断が困難 とされる領域の心筋硬 さを提示するには精度不足

である.(iii)ハプテ ィ ックデバイ スの構成 が,PHANToMよ りも触診 に近 い手技

を可能 としてお り,触 診 したい部位 を指定す るた めの操イ乍性も良い.
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テス ト終了後,心 臓外科 医は今後 の心筋触診 訓練システムの発展に対 して以

下を要求 した.(a)1心 拍 時間 を拡張 して提示す るこ とで,心 筋動特性 の正味 な

調 査 を可能 にする機能,(b)心 筋触診 訓練 で同定 した形成領 域の妥当性を調べる

ための手術前後の心機能推定を行 う2っ の機能 であ る.(a)は プ ログラム におい

て時刻進 行刻み を細かくすることで容易に実現が可能である.(b)に は,左 心室

全体 のポ ンプ機 能 を集 中定数型力学モデルで模擬す ることは不可能であ り,必

然 的に有限要素法 の利用 が候補 として挙げられ る.(b)の 機能 が構築 されれ ば,

触診 で定 めた形成領 域 の妥 当性 を術後心機能の改善具合から検討することがで

きるため心筋触診訓練の効率化が期待できる.5章 以降 において,有 限要素法

に よる心機 能評価 シ ミュレータについて述べる.

0正㎜]

m]
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5章 心機能評価 シ ミュレータ

本 章 で構 築 す る心機 能評 価 シ ミュ レー タ の 目的 は,心 筋梗 塞 に よ る 心機 能 へ

の影 響 を調 べ る と共 に,形 成 計 画 領 域 に よ る術 後 の 心機 能 をオ フ ライ ン推 定す

る こ とで あ る.よ っ て本 章 で は有 限要 素法 を利 用 した 心機 能 計 算 を行 う.術 前

術 後 の左 心 室 有 限要 素 モ デ ル を構 築 し,updatedLagrange型 の非 線 形 有 限要 素法

を 用 い る こ とで 心 室 圧 に よ る左 心 室 全 体 の 挙 動 を 解 析 す る.さ ら に左 心 系

Windkesse1モ デ ル と リン ク させ る こ とPV線 図 を取 得 し,術 前 術 後 の左 心 室収 縮

機 能 を評 価 す る.

5.1シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 環 境

心 筋 は幾 何 学 的 な 非線 形 性 が強 い組 織 で あ る.本 研 究 で は心 臓 左 心 室 を解 析

対 象 と し,プ リ ・ポ ス トプ ロセ ッサMENTAT(MSC.INC.)38)を 利 用 して有 限 要 素

モ デ ル を構 築 し,2.4節 に記 したupdatedLagrange法 を汎 用 非 線 形 有 限 要 素解 析

コー ドMARC(MSC .INC.)51)を 用 い て解 析 す る.有 限要 素法 で構 築 した モ デル の

心 室 容 積 は,MARCに モ デル 体 積 を計 算 す る機 能 が な い の で,モ デ ル の左 心 室

内壁 座 標 か らヘ ロン の公 式 を用 い て 求 め た附録皿].本 論 文 で は解 析 用PCと して

DELLDimension8300(CPU:Pentium43.2Ghz,Memory=2GHz)を 用 い る.

5.1.1MENTATの 利 用

本 研 究 で は,左 心 室 の 有 限要 素 モ デ ル の構 築 のた め に汎 用 非 線 形 有 限 要 素解

析 コー ドMARc専 用 の プ リ ・ポ ス トプ ロセ ッサ で あ るMENTATを 用 い る.Fig.

5.1.1にMENTATの ユ ー ザ ー イ ン ター フ ェー ス(GUI)を 示 す 。次 節 か ら述 べ る

各 左 心 室 モ デ ル の 生 成 で は,Meshgenerationで 節 配 置 と要 素 生 成 を 行 い,

Boundaryconditionsで 境 界 条 件 を設 定 し,Materialpropertiesで 要 素 特 陛(Young's

modulus,Poissonratio,etc.)の 設 定 を行 い,Geometricpropertiesで 幾何 学 的 な

要 素 特性(Shell,Solid,etc.)の 設 定 を行 う.こ こで は左 心 室 モデ ル を構 築す る

ま で の節 配 置 と要 素 生成 に つ い て 説 明す る.

節 配 置 は,節 点 の3次 元 座 標 をMENTATの 節 配 置 コマ ン ド形 式 に 従 っ て 手続

き フ ァ イ ル(procedurefile:*。proc)に 記 述 して お き(こ こで はnode.proc),

MENTATか らnode.procを 呼 び 出す こ と に よ り節 が配 置 され る.Fig.5.1.2に

node.procの 一 部 を 示 し,MENTAT上 に 生 成 され た左 心 室 の節 点 を示 す.Fig.

5.1.2(a)は 左 心 室 内壁 を構 成 す る節,(b)は 左 心 室 外 壁 を構 成 す る節,(c)は(a)(b)
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を同時に表示 したものであ り,左 心室 を構成す る内外部す べて の節を示 してい

る.各 節 には番号 が付 け られ てお り,要 素 を構成す る節 を直接指定 して要素を

生成す る.こ こで は心筋触診 訓練 システムの仮想心臓の3次 元座標 を節点 とし

て用 いた.
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要素生成 は節配置 と同様にMENTATの 手続 きファイル に要素 を構成 す る節

番号を記述 しておき,(こ こで はelem.proc),MENTATか らelem.procを 呼び 出

す こ とによ り要素 が 自動 生成 される.Fig.5.1.3(a)に は左 心室 を構成す る1つ の8

節 点6面 体要素 であ り,本 論 文で構 築す るすべて のモデルは8節 点6面 体要素

の集 合体で構成 され る.(b)はelem.procか ら自動生成 され ている途 中の様子を示

してお り,(c)は す べて の要素 が生成 されたモデル完成図を示す.

等 びL欝L難 鳥
(a)First(b)Second(c)FinaI

Fig.5.1.3Meshgenerationinthethreesteps

こ う して完 成 した モ デ ル に対 して,Boundaryconditionsに よっ て5.4節 で 述 べ

る 境 界 条 件 を 設 定 し,Materialpropertiesに よ っ て5.3節 で 述 べ る 要 素 特 性

(Young'smodulus,Poissonratio,etc.)を 設 定 す る.Geometricpropertiesで は 幾

何 学 的 な要 素 特 性 と して3DSolidを 選 択 す る.上 記 設 定 をす べ て終 え る と汎 用

非 線 形 有 限要 素 解 析 コー ドMARCで 実行 が 可能 な フ ァイル 形 式(datafile:*.dat)

に 出力 してMENTATで の 作 業 を終 え る こ と とな る.

5.1.2MARCの 利 用

本 研 究 が 有 限 要 素 解 析 に用 い る汎 用 非 線 形 有 限 要 素解 析 コー ドMARCは

DOS画 面 上 で 実 行 操 作 を行 うこ とに な る.MENTATで 作成 した*.datフ ァ イル

を指 定 して解 析 を開 始 す る.尚,MARCはVisualFortranで 書 かれ た解 析 コー ド

で あ るた め,心 室容 積 計 算 アル ゴ リズ ム附録皿]はユ ー ザ ー サ ブル ー チ ン を 呼 び 出

して 実行 され る.
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2・4節 で はupdatedLagrange型 の 非線 形 有 限 要 素 法 に つ い て概 要 を述 べ た .本

節 で は数 式 を用 い て,簡 便 に左 心室 モ デ ル へ の利 用 方 法 につ い て示 す.

Fig・5・1・4に時 刻tを 基 準配 置 と したupdatedLagrange法 の概 要 図 を示 す.

timetl=t十∠1t

t'u

timet
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.宴 命
・x
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ヒホOgU
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K・・wn(…1y・ ・d)・・nfigur・ti・n(An・1yti・ ・bject)

(ReferenceconfigurationforupdatedLagrangianmethod)

Fig.5.1.4SchematicdiagramofupdatedLagrangianmethodforaheartanalysis

時 刻'に お い て 左 心 室 モ デ ル 上 の あ る 物 質 点 に お け る 諸 条 件(幾 何 学 的 境 界

tu*
,左 心 室 圧tt*,重 力 加 速 度tg*)に よ り,物 質 点 の 位 置 ベ ク トルtvか ら ㌧ に

な っ た と す る と 変 位 ベ ク トル は 式(5.1.1)で 表 さ れ る.

u=t'11-tv(5.1.1)

物 質 点 近 傍 の 歪 み 状 態 を 示 すGreen-Lagrange歪 み テ ン ソ ルEGは 式(5.1.2)で 導

か れ る,

E・=麦{u⑭ ▽tJC+(u⑭ ▽tx)T+(u⑭ ▽tx)T・(u⑭ ▽ 甥(5・1・2)

物 体 が 平衡 状 態 に あ るた め の諸 条件 と して,平 衡 方程 式(Cauchyの 第1運 動 法

則)と 境 界 条 件 を式(5.1.3)(5.1.4)に そ れ ぞれ 示 す.Tは ヤ ン グ率 とボ ア ソン比 か

ら式(2.4.6)で 求 め られ るCauchy応 力 で あ る.ρ は質 量密 度 で あ り,nは 物 質 点 の

外 向 単位 法線 ベ ク トル で あ る.
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▽t'
x・t'T+t'P"9'=0(5.1.3)

{
t'TT
.t'n=t't率

t,tl寧(5・1・4)
u=u

時刻tの 現配置 を基準 とす る時刻 〆での仮想仕事式は式(5.1.5)で導かれ る.

∫.ヅ3・ δ;'E。 ♂ ・ ニ,[,。,1'・'・δ・d's+S,,t〆9'・ δ・d"v(5.1.5)

以上において,Sは 第2Piola-Kirchhoff応 力,Vお よびstは物体領 域お よび表 面力

が与 え られ る物体表面,δ は仮想変位 に起 因す る変分 を示 している.

有 限要素法 の離散化 において はFig.5.1.4のtimetに お ける物体全体tvをm個 の

要 素 に分解 し,物 体領域vお よび表面sに 関す る積分 を各要素体積vhお よび表面sh

に関す る積分 の総和 を用 いて近似すれば式(5.15)に 対応 した式(5.1.6)を得 る.

薯∫ワ3・δ噂 し鰍 弊 ・姻(5・1・6)

さらに各要素内部における任意点の座標および変位 を要素接点での値に内挿

し,最 終的 に要素節 点での変位 な らびにこれ と独立に内挿 される圧力の節点値

を変数 とした連立方程式が導かれる.式(5.1.2)に よる変位 に関す る非線形項 の導

入 に より連立方程式の解はNewton-Raphson法[付 録v「]などの反復解法 を用い て求 め

るこ とになる.

最後 に,5.2.2節 以降 で示す術 前モデルお よび術後モデルにおいては,物 質点

す なわ ち節 点 の位 置 お よび 近傍の要素材料特性 により式(5.1.3)(5.1.4)の諸 条件

を満 たす変数値 が変 わ ることとなる.
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5.2左 心 室 モ デ ル の 定 義

5.2.1正 常 心 モ デ ル

本節 で は正 常左 心室の有限要素モデルの定義方法について述べる.本 研 究で

は,PV線 図お よびEmaxを 指標 として心機 能 を評価 す るた め,ま ず式(3.5.9)に

お け る 自然長収縮末期容積Voを 求 めなけれ ばな らない.Voと は後負荷(心 筋が

収縮 した直後 にかか る負荷44))が0の ときの収縮 期末容積,つ ま り心筋が 自然

長 を保 った ときの左心室容積である45).し か し通常は後負 荷がゼ ロにな ること

はない.そ こでFig.3.3.1か ら3.3節 に示 した座標 取得 法 を用いて等容性弛緩末

期の左心室3次 元座標 を取得す る.こ の ときの左心室圧 をPED,左 心室容積 を

vEDと 定義 してお く.続 いて,有 限要素法 プ リポス トプ ロセ ッサMENTAT(Msc,

Inc.)38)を用いて3次 元座標 を配置 して左 心室モデル を生成する.こ の時点で等

容性弛緩 末期の左 心室モデルが得 られたことになる.こ こか ら後負荷0の 収縮

末期左 心室形状 とな るよ うに座標調整を行 う.内 壁座 標 を実験的 に僅 かずつ 中

心側へ移動 し,左 心室圧PEDを 負荷すれ ば左 心室容積 がVEDと なる よ うに座標

調整 を行 う.こ うして得 た後負荷ゼ ロ時の収縮末期の左心室モデルを正常心モ

デル として定義 しFig.5.2.1に 示す.こ れ は800個 の8節 点6面 体要素 か ら構成

され る.

Fig.5.2.lNormalmodelbasedonacinemodeCTimage
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5.2.2術 前 モ デ ル

本論文 で は,心 筋梗塞 患者 の左 心室形状デ ー タならびに血管循環系データの

取得ができなかったため,文 献1)と 心臓外科 医か らの情報 に基づい て,手 術適

応 範 囲内 にある心筋梗塞 の症状をモデル化 した.以 下 に心筋梗塞患者 の一般 的

な症状 を示す.

(1)心筋梗塞 患者 には動脈硬化や高血圧などの合併症が多 くみ られる.

(2)心筋梗 塞が進行す る と,梗 塞領域 の心筋は線維化 を起 こ し壁厚は菲薄化する.

また,線 維化 に伴い従来 の伸縮性 と収縮性は失われる.

(3)心筋が収縮性 を失 うと,心 不全 に陥 り,梗 塞部のみでな く正 常心筋に も徐々

に壁菲薄が見 られる.但 し,心 筋 が不全 に陥 る要 因は未 だ明 らかにされていな

い1).

上記3項 目を心筋梗塞 のモデル 特性 と して定義すれば,以 下の4つ の手順 で心

筋梗塞 モデル を構築す ることができる.

(a)Windkesselモ デル において体循環抵抗,動 脈 コンプ ライア ンス を調整 して動

脈硬化,高 血圧 を模擬す る.

(b)正常心モデル を基 に して,壁 厚 が全 体的に菲 薄化す るよ うに節座標の調整を

行 う.こ こでは試験 的に外壁座標 を20%,内 壁座標 を5%外 側へ座標 移動 を行い,

Fig.5.2.2に 示す壁菲薄モデル を得 ることができる.

(c)壁菲薄モデル におい て,壁 の一部領域 の要素 を心筋厚 み方向と短軸方向に細

分化 し楕 円形状梗塞領域の設定を可能にす る.Fig.5.2.3に は(a-c)までで構築 さ

れ る心筋梗塞 モデルで あ り,色 付 け られた部分 が梗塞部 を示 している.但 し,

梗塞部壁厚 は試験的 に正 常心筋 よりも30%薄 く設定 してい る.

(d)梗塞部 には心筋 の線維化 が進行 し収縮 性がないのでヤング率を固定 して与え

る.こ こでは谷 ら20)が 同定 した梗 塞部 の弾性率150000[Pa]を 心周期 を通 して一

定値 で与 えた,
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5.2.3術 後 モ デ ル

Fig.5.2.3の 心筋梗塞部 要素 を除去す るとFig.5.2.4の モデル が形成 され る.要

素除去 に よって生 じた欠損 口周辺の向かい合 う節に対 し,互 いに向かい合 うよ

うに短軸方 向に強制変位を与えることで縫合後の左心室形状を構築することが

できる.但 し,欠 損 口周辺 の節 に強制 変位 を与 えたままでは,解 析時 に不 自然

な境 界条件 として結果に悪影響を及ぼすことが考えられ る.よ って縫合後 の節

座標 をすべ て記録 し,再 度MENTATを 用 いて節配置か らモデル を再構築するこ

とでFig.5.2.5を 初期状態 と した術 後モデル を得 る.
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5.3材 料 特 性 の 定 義

本研 究では,5.2.1節 で示す よ うに,正 常 心モ デルの心筋壁 を1層 構成 の等方

性弾性 素材 で定義 した.Watanabeら15)の 報告で は,左 心室 を肉厚回転楕 円体 に

よって模擬 し,心 筋壁 を6層 構成 として各層 毎 に心筋線維走行 として一90。,-600,

-300,0。,30。,60。 の伸 縮方 向を与 えて モデル化 した場合,こ のモデル が描 く

PV線 図 に対 し,1層 構成 で心筋線維 方 向を考慮 しないモデルのPV線 図へ の感
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度が心室圧に対 して5%程 度,心 室容積 に対 して3%程 度 である ことが示 されて

い る.但 し,心 筋線維 走行 を考慮 しないモデルでは左心室の振れを再現するこ

とができないため左心室が拡張時に短軸方 向へ拡張する傾 向があるとい う報告

されている.本 論 文で は,PV線 図か らの心機 能評価 を第1目 的 とす るた め,左

心 室の形 状変化 について追及 しないこととする.以 上 よ り,本 論文 では左 心室

の有 限要素モデル を一様な等方性弾性材料で定義することとし,心 筋収 縮力 を

ヤ ング率時 間変化 で模擬する.ま た心筋は非圧 縮性が強い素材 とみな しボアソ

ン比を一様 に0.4を 与 える.

現在 にお いて も心筋線維 のヤ ング率,ボ ア ソン比,心 筋 の発生 張力 な どの力

学特性や刺激伝導系にっいての正確な測定データが得 られた とい う報告はない.

佐 脇 ら13)は,心 内圧 一容積 関係 の有 限要素解 析結果と動物実験結果 との比較によ

り,こ れ らの特性 を逆問題 的に推 定 した.谷 ら20)は犬の摘 出心に加振機 を当て,

ある加 振周波数 ωで一定振幅の正弦波を入力 し,心 室壁 面に取 り付 けた ピック

ア ップにより応答波形を検出した.検 出結果 について左 室 を模擬 した球殻有限

要素モデル と比較す ることで心筋粘弾性特性を同定 した.こ こでは拡 張末期 か

ら収縮末期 までの弾性特性が同定 されている.し か しなが ら,拍 動 下における

心筋弾性 は収縮弛緩により心周期を通 して常に変動するため,報 告13)20)され た

デー タで は不十分 であ ると考 える.以 下において有 限要素法 とPV線 図を用 い

た心筋 のヤ ング率 同定手段について述べ る.

Fig.5.2.3の 術 前モデルでは正常部 と梗 塞部 とが両存 した状態である.無 論,

正常部 と梗塞 部 とでは材料特性 は異なる.先 ず,術 前モデル の正常 心筋 部のヤ

ング率 を同定す るために,心 筋梗塞部 が設 け られていないFig.5.2.2の 壁菲薄モ

デル を用い る.壁 菲薄モデル に対 して,あ る心室圧Ptを 負荷す る とヤ ング率E

とボア ソン比 ρに応 じたあ る心室容積Vtが 求 まる.モ デル のボア ソン比 ρはす

でに0.4と 定 めた.こ の心室圧Ptと 心室容積Vtの 関係 がPV線 図を描 くよ うに

ヤ ング率 を求 めれ ば,1心 周期 におけ るヤ ング率時間変化 を求めることができ

る.

続 いて,壁 菲 薄モデル が描 くPV線 図 を取得す る.モ デル は動脈硬化 ・高血

圧 の状態 にあると仮定 して,左 心系Windkesse1モ デル におけ る平均左 心房圧,

体 循 環 抵 抗 値,動 脈 コ ン プ ラ イ ア ン ス 値 を そ れ ぞれPla=10.0[㎜Hg],

Rs=2.0[mmHg/ml/sec],Ca=0.8[mVmmHg]へ と設定す る.こ れ に よって描 かれ る

PV線 図 をFig.5.3.1に 示す.但 し,計 算 に用い たエ ラス タンスカーブELV(t)に は

Fig.35.7の デ ー タ を用 い た.こ の とき の大 動脈 圧 は最 大180mmHg,最 低

140mmHgで ある.体 循環抵抗Rs,動 脈 コンプ ライア ンスCaの 設 定値 について,

それぞれPV線 図へ の感度 を解析 した結果,Rsを2.OmmHg/mYsec以 上,Caを
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0.8ml/㎜Hg以 下へ と変更 して もPV線 図への影響 はほ とん ど見 られ なかった.

よって壁菲 薄モデル の心室圧P,と 心室容積Vtの 関係 がFig.3.5.7を 描 くよ うに

ヤ ング率Eを 定 めてい くと正 常心筋のヤ ング率時間変化を求めることができる,

一方
,心 筋梗 塞部のヤ ング率 に関 しては,谷 ら20)が心筋梗 塞部に対 して同定

した150000Paを 用い るこ ととす る.梗 塞部のヤ ング率が正常部 と比べて高い理

由は,梗 塞領域 の心筋壊 死 の後 に引 き締まった線維性 の癒痕巣が形成 され るた

めである1).ま た線 維化 が進行 した梗 塞領 域で は心筋は本来の収縮性を失って

い るのでヤング率は心周期を通 して固定とした.以 上 によって同定 したヤング

率 の時間変化をFig.5.3.2に 示す.Fig.5.3.1とFig.5.3.2中 に示 され た英記 号は

対応 してお り,Aは 拡張末期,Bは 等容性収縮末期,Cは 駆 出末期,Dは 等容

性弛緩 末期 を示 してい る.
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5.4境 界 条 件

心基部 に は僧 帽弁 があ るた め,左 心室上壁 の動 きに対 して拘束が生 じる.そ

こで基部外壁側節 点は完全 固定 とし,内 壁側 はz方 向のみ固定 とした.左 心室

圧 は,内 壁要素面 への圧 力 として定義する.Fig.5.4.1は 有 限要素プ リプロセ ッ

サMENTAT上 で,左 心室モデル 心基部 に対 して拘束条件が与えられた様子を示

している.Fig.5.4.2は 左 心室モデル の縦 断面 図であ り,左 心室圧 を内壁 に垂直

な圧 力 として定義 している.

心筋梗塞モデルへ の圧 力 を境 界条件 として定義 した様子をFig.5.4.3に 示す.

心筋梗塞部周辺 は3層 構成 となってお り,短 軸方 向要 素 も細分化 され ている.

ここでは壁 が薄い心筋梗塞 部 には正常部 と同様に圧力を加 えるが,短 軸方 向へ

の圧 力 を加 える と解 析 時に要素が潰れてしま うなどの問題が生 じるために,短

軸方 向へ は圧 力 を加 えない こ ととした.
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5.5シ ミ ュ レー シ ョン 方 法

前節 まで に定義 した左心室モデルの計算は,2.4節 で述 べた非線形 有限要素法

の理論 により大変形問題 に有効なupdatedLagrange法 を実施 し,汎 用 有限要素法

解析 コー ドMARC(MSC,rNC.)を 用 いて解析 を行 う.

シ ミュ レー シ ョンの 目的 は術前術後左心室モデルの特性に応 じたPV線 図 を

得 る ことであ る.左 心室モデル の有限要素解析 に より心室圧容積の関係 を求め,

左 心系windkesse1モ デル に よ り大動脈圧 お よび流量,左 心室流入出量な どを計

算 してPV線 図 を求 める.Fig.5.5.1に 左 心系Windkesselモ デル の回路図 を示す.

左 心系Windkesselモ デル の基本概念 は3.6節 で述べた通 りであ るが,こ こでは

エ ラスタ ンス の概念 は用 いず,心 筋 のヤ ング率変化 に伴 う左 心室圧の変化を有

限要素解析で同定 し,こ れ を左 心系windkesse1モ デル に代入 す るこ とで大動脈

圧 お よび流量,左 心室容積 の時間変化 を求 める.

有 限要素解析 とWindkesse1モ デル に よるシ ミュレー シ ョンは,PV線 図の性質

を利 用 して等容性 収縮期 か ら等容性弛緩期末まで行 う.本 研 究では左 心室の収

縮機 能評価 に焦点を当てるため,拡 張期 間は拡 張期 の左 心室圧容積関係式(5.5.1)

に従 って補 間す る36).こ れ はWindkesse1モ デル が左 心室形 状に依存 して拡張末

期容積 を制限 しないためである.こ こでVSVMは 患者 の体重 に依存す る値,Px
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は患部を含む左心室形状に依存する値である.こ れ らは等容性弛緩末期圧容積

と拡 張末期圧容積を結ぶ ように経験的な調整 を要す る.但 し,正 常心PV線 図

ではVSW=150,Pxニ12.9で あ る.

VLV=V・+VSVM(・-expr-pz猛 ノ)(5・5・1)

RbRc。

す 可
PlaRliPlvRl。RsPra

O　 レ 　 　 レ
91・

獺..2a・2s

F灘 駄
霧C

sa

Atmosρhericpressure

Fig.5.5.1WindkesselfbrasystemiccirculationsystemlinkedtotheFEMcomputation

5.5.1等 容 性 収 縮 期

Fig.5.5.2にpv線 図 の性 質 を活 用 した シ ミュ レー シ ョン アル ゴ リズ ム を示 す.

拡 張末 期 時刻 ㌔1の ヤ ン グ率Eta1に 設 定 され た モ デ ル に対 し,左 心 房 圧Plaに 等

しい圧 力 を負 荷 す る とで 拡 張 末 期 容 積VEDが 得 られ る.

等 容 性 収 縮 期 開 始 時刻t、1に お い て は,ヤ ン グ率Eta1,左 心 室 圧Pta1で あ る.

次 刻 で は,心 筋 収 縮 に よ りヤ ン グ率Eta2と な る.こ の とき左 心 室圧 がPta1の ま ま

で は,容 積 差 ∠Vta1が 生 じる が,等 容 性 収 縮 期 で は∠Vtai=0で な けれ ば な らな い.

よ って ヤ ング率Et。2に 対 し∠Vt、1=0と な る よ うなpta2が 唯 一 求 ま る.こ こでpt、2

をWindkesselモ デ ル のPlvと して 計 算 す る こ とで 大 動脈 圧Paoが 更 新 され る.

この 手 続 き をPlv>Paoの 条 件 を満 た す まで 繰 り返 す.

72



5.5.2馬 区出 期

駆 出 期 開 始 時 刻tblで は,ヤ ン グ 率Etb1,左 心 室 圧Ptblで あ る .こ の と きPtbl>Pao

な の でWindkesselモ デ ル に お い て ∠Vtb2が 計 算 され る .次 刻tb2で は,ヤ ン グ 率

Etb2と な る た め,Etb2に 対 し駆 出 量 ∠Vtb2と な る左 心 室 圧P
tb2が 求 ま る.Ptb2を

Windkesse1モ デ ル のPlvと して 計 算 す る こ とで 大 動 脈 圧Paoが 更 新 され る
.こ

の 手 続 き をPlv<Paoの 条 件 を 満 た す ま で 繰 り返 す .

5.5.3等 容 性 弛 緩 期

等 容 性 弛 緩 期 開 始 時 刻 ㌔1に お い て は,ヤ ン グ 率Et、1 ,左 心 室 圧Pt、1で あ る.

次 刻 で は,心 筋 収 縮 に よ りヤ ン グ 率Et、2と な る.こ の と き左 心 室 圧 がPt 。1の ま ま

で は,容 積 差 ∠Vt、1が 生 じ る が,等 容 性 弛 緩 期 で は ∠Vt、1=0で な け れ ば な ら な い .

よ っ て ヤ ン グ 率Ete2に 対 し∠Vt、1=0と な る よ うなPt、2が 唯 一 求 ま る .こ こ でPt。2

をWindkesselモ デ ル のPlvと して 計 算 す る こ とで 大 動 脈 圧Paoが 更 新 さ れ る .

こ の 手 続 き をPla>Paoの 条 件 を 満 た す ま で 繰 り返 す .
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Fig.5.5.2SimulationalgorismaccordingtoaPVloopcharacteristic
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5.6シ ミ ュ レ ー シ ョ ン 結 果

5.2.2節 で定 義 した 心 筋梗 塞設 定 に よ る心 機 能 へ の影 響 を調 べ るた め に,大 き

さの 異 な る4通 りの 術 前 モ デ ル を構 築 し た.梗 塞 領 域 が 小 さ い 順 にFig.

5.6.1(a)(b)(c)(d)に 示 す.図 中,色 付 け され た 部位 が梗 塞領 域 を示 してお り,梗 塞

部 壁 厚 は梗 塞 領 域 の 大 き さに依 存 せ ず 正 常部 の30%の 厚 み と した.

4つ の術 前 モ デ ル に対 して,5.2.3節 で 示 した 手 法 を施 して 得 られ る術 後 モ デ

ル をFig.5.6.2(d)(e)(f)(g)に そ れ ぞ れ 示 す.続 い て,術 前 モ デ ル に5.4節 で 示 した

シ ミュ レー シ ョン手 法 を適 用 して 得 られ たpv線 図 をFig.5.6.3に 示 す.ま た,

術 後 モ デ ル が描 くPV線 図 をFig.5.6.4に 示 す.Table5.1は シ ミュ レー シ ョン結

果 に よる各 モ デ ル の心機 能 評 価 指 標 を示 す.

謙 載墨簿慧　ゑ 摩謹1灘 無

轡 審
(a)(b)

職蓼繕羅難蒙、 麟1薯整墓肇塾

欝 噸酵
(c)(d)

Fig.5.6.1■magesofpreoperativemodelsthateachhasdifferentinfarctedarea
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Table5.1Simulationresultsofcardiacfimctionalindices

レ01加ηsア1〃2ηE〃1ax/m〃2Hg伽 η

(a)68.922.54.73

(b)71.52124,41

(c)74.419.74,09

(d)80.915.53.51

(e)66.822.94.85

(064.222.65.03

(9)61.722.15.24

(h)55.221.15.79
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5.7考 察

左 心 室 モ デ ル の ヤ ン グ率 につ い て考 察 す る.5 .3節 で 提案 した ヤ ン グ率 同 定 方

法 を,Fig.5.2.1の 正 常 心 モ デ ル に適 用 し,壁 菲 薄 モ デ ル との ヤ ン グ率 の違 い を

比 較 す る.正 常状 態 の左 心 系Windkesselモ デル の 血 管抵 抗 値 お よび動 脈 コ ンプ

ライ ア ン ス は,Table3.2の 初 期 値 を用 レ・,平 均左 心房 圧 はPla=6.3[㎜Hg]と し

た.Fig.5.7.1は 正 常状 態 にお け るpv線 図 を示 す.
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Fig・5・7・1のPV線 図 とFig.5.2.1の 正常心モデル を用いれば,正 常心モデルの

ヤ ング率時 間変化 はFig.5.7.2に 示す ことがで きる.Fig.5.3.1とFig.5.7.1のPV

線 図 は,同 じエ ラスタ ンスカーブ を用い て得たため,モ デル収縮 力 は同 じで あ

る とい える。けれ どもFig.5.3.2とFig.5.7.2か らは,明 らかに正常心モデルのヤ

ング率 のほ うが低いことがわかる.つ ま り,心 筋壁 が厚 いほ ど心筋の単位体積

辺 りの仕事量は低いとい うことになる.実 際には,動 脈硬化 な どが原因 して後

負 荷が増せば,心 臓 は心筋 量を増 やす ことで収縮力を高め,心 機 能 を保 と うと

す る.よ って収縮力 が同 じであれ ば,心 筋 の壁厚 が厚 いほ どヤ ング率 を低 く定

義できるのである.心 筋梗塞部 につい ては固定 したヤング率を与えることで梗

塞部の非伸縮性 を模擬 した.仮 に梗塞部 にヤ ング率 を時間変化で与えるならば,

それ は梗塞 部 に収縮性 を与 えるであり,線 維化 が完 了 しきっていない段階にあ

る心筋梗塞を模擬できるのである.

心臓 外科 医の本心機能評価 シ ミュレータへの関心は通常,臨 床 では見 られ な

い症例 をシ ミュ レーションできることである.最 近 の再生 医療 分野では,太 腿

の筋芽細胞や骨 髄 の中か ら幹細胞 を摂取 し,そ れ を心筋梗塞 に注入す るこ とに

よって心筋梗塞領域が縮小 し,心 機 能 に改善 がみ られ た とい う報告がな された

37).こ うした心筋再生治療 の試 み は,岐 阜 大,東 京 女子 医大,大 阪大,医 療機

器 メーカー のテルモ が率先 して研究を進めている.本 研究 の心筋梗 塞モデルで

は,梗 塞部 心筋 にヤ ング率 を与 えることで適度な収縮性を保持 させ ることがで

きるのでので,肝 細胞注射 に よる局所 的 な心筋機能回復をある程度模擬できる

と考 える.よ って本研究 の成果 は今後 の心筋再生治療の発展にも貢献できると

考える.

本論 文で は,心 筋梗塞 のモデル化 におい て梗塞部位の壁厚を試験的に正常部

の30%と して定義 した.実 際にはFig.5.4.3の よ うに梗 塞部位 だ けが急激 に薄 く

はな らず,正 常部 か ら梗 塞部 中心にか けて徐々に薄 くなる.無 論,心 筋梗塞の

3次 元画像 の入手 が可能で あれ ば実形状の術前モデルを生成できる.ま た,梗

塞部周辺 を細か くメ ッシング し正常部 との境界付近のヤング率設定を細かに行

ったならば,よ り良好 な シ ミュ レー シ ョン結果が期待できる.但 し,す べて の

要素ひ とつ ひ とつ に材料 特性 を設定 し,境 界条件 を与 えて解析 す るには手間 と

計算時間が増す ことは避 けることはできない.臨 床応用 と して,手 術直前 の手

術 計画 シ ミュ レー シ ョンに用いることを考えたならば,患 者 ご とに異 なる左心

室 モデル をいかに自動的かつ迅速にモデル化するかが重要な課題 となる.こ の

ためには,心 筋壁輪郭や血 管の輪郭線 を正確に抽出できる精度の良いCTま た

はMRIデ ータの取得,さ らにそれ を基 に 自動的にモデル化するための技術開発

が必要 となる.

79



術前モデルのシミュレーシ ョン結果にっいて,Fig.5.5.1(b)(c)は 心筋梗塞 の幅

が同 じで長軸方 向の広が りに違いを持たせた.Table5.1の 結果 をみ る と(c)のほ

うが(b)に 比べ てSV,Emaxに 大 きな低 下がみ られ る.(b)(c)の 術後モデル に対応

す る(f)(g)では,(g)の ほ うがSV,Emaxと もに改善 してい るのがわか る.こ れ ら

はLaPlaceの 定理 に従 った良好 な結果 である.(g)で は拡張末期容積 が113mlと

な ったが,実 際には平均 的 に左 心室拡張末期容積が100ml前 後 となるよ うに形

成 され る.そ こで構 築 したのが(d)(h)のモデルで ある.(d)の 心筋梗塞領域 は左 心

室全体 の9.5%で あ る.臨 床 では左 心室全体 の30%以 上 が心筋梗塞 に陥 った患者

もみ られ る.本 論 文で述べたモデ リング手法 では,(d)以 上 に梗塞領域 を広 げる

と,変 形 量が大 き くな り解析 不能 になる問題が生 じたため,現 時点で は全体 の

(d)のモデル が心筋梗 塞 の最大設定領域である.Table5.1に おいて(d)の結果 に着

目す る とSVが15.5mlま で低下 している.こ のこ とにつ いてFig,5.7.3に(d)の 収

縮末期 の変形 の様子 を示 す.こ れ は心筋梗塞部位 が左 心室圧 の影響で膨 らんで

い るのである.こ の膨 らみが左 心室のポ ンプ機能 に対 しては負の効果 となり,

Emax,SVを 低 下 させ ている原 因であ ると考 える.

擬霞藩 難

欝
Fig.5.7.3Simulationresultofdilatationofinfarctedareaduetobloodpressure

(h)は(d)に 対 す る 術 後 モ デ ル で あ る.(h)の 拡 張 末 期 容 積 は103mlで あ り,臨 床

に お け る 平 均 的 な 切 除 領 域 と同 程 度 と い う こ と に な る,Table5.1に お い て,(d)

と(h)のEmaxを 比 較 す る と,収 縮 力 の 大 幅 な 改 善 が み られ る.SVは21.lmlで
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あるが,Voが55.2mlと 低 い ことを考慮すれ ば心機 能 は良好 に改善 していると考

えられる.

シ ミュ レー シ ョン結 果 の妥 当性 を示すためには実データとの比較分析が求め

られ る.し か し,本 研 究が対象 と してい る事例 においては,長 期 に渡 って心筋

梗塞 患者 か ら左 心室圧容積データを計測 し続けることや心血管パ ラメータに関

す る正確 な推定が不可能であることか ら,実 デー タ と比較す ることは極 めて困

難である.け れ ども,本 論 文で得 られた心機能計算結果は臨床でみられる術前

術後の心機能の傾向に則 していることが心臓外科医か ら認め られている.

本章 では,心 筋梗塞 を簡 易的 に模擬iし,術 前術後 の収縮機 能に着 目した心機

能計算手法 を打ち立てた.拡 張型 心筋症 は発生原 因が解 明 されていないため意

図的に動物 に発症 させ,実 験 に用い る ことがで きてい ない.そ れ 故,拡 張型心

筋症 に対す る左 室形成術 の治療効果について心臓外科医は興味を示 している.

特 に,拡 張型 心筋症 の場合 には僧 帽弁 閉鎖不全症 を伴っていることが少なくな

いためであり,僧 帽弁閉鎖不全 を解消 した場合 もシミュレーションできること

を望んでいる.現 在,本 研 究 は,拡 張型 心筋症 に対す る術前術後心機能計算に

取 り組むために情報収集を行っている.

本 章で述べ た心機 能評価 シ ミュ レータは,心 筋触診訓練 システ ムの訓練効果

を高める役割を果たすを考えている.し か しこれ には心機 能計算結果 のオンラ

イン利用が必要 とされ る.本 章ではFig.5.6.1(h)の モデル に対 してモ デル 生成 か

らPV線 図 を得 るまでに約20時 間 を要 した.次 章 にお いて,心 機能 計算結果の

オ ンライ ン利 用手法について述べ る.
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第6章 心機能計算結果のオンライン利用

5章 で述 べた心機 能評価 シ ミュ レー タの 目的は,心 筋梗塞 に陥 った左心室が形

成術 に よって心機能が どの程度まで改善できるかをオフラインで予測すること

であった.有 限要素法 では高精度 の解 析結果を得 ることができるが,そ の代償

として膨大 な計算時 間を要す る.ま た,モ デル 生成,境 界条件 の設定,デ ー タ

処 理 はモデ ル を複雑 に定義す るほ ど煩雑になる.こ の こ とは有 限要 素解析 に よ

る臓器 モデ リングに関す る研究成果を実用化に至 らせ ない要因として考えられ

る.5章 で述べ たモデ リング手法お よびシ ミュレーション手法では,1つ の左 心

室モデル を生成 し,PV線 図を得 るまで にお よそ20時 間 を必要 とした,今 後,心

筋触診 訓練 システム と併 用 して訓練に用いるためには心機能計算結果の実時間

利用が望まれる.本 章では,形 成領域 を低 次元で変数化 し,エ ラスタ ンスカー

ブを出力す るこ とで心機能計算結果のオンライン利用を可能 とす る.

6.1方 法

5章 で記 した心機能計算結果 をオ ンライン利用のために,形 成領域 を特徴付 け

る入力 変数 を与え,形 成領域 に応 じたエ ラスタンスカーブの出力手続きを構築

す る.Fig.6.1.1に 本節 で述べ る入 出力 を関係付 け る手続きを図示す る.

本論 文 では,形 成領域 を簡便化 して楕 円で定義する.こ れに よって楕 円長軸

方 向長 さ(Longaxis=la),短 軸方 向長 さ(Minoraxis:ma),長 軸方 向位置(Hight:h)

の3っ を入 力変数 として定義 で きる,Fig.6.1.2は 上記3変 数 に よる左心室上の形

成領域 を示す概略図である.

Inputvariablesfbr

makingaplastyareaELv(tl)

[剣判 鑑 里 蜘
ELV(t21)

Elastancecurve

Fig.6.1.lSchematicdiagramofaprocedurefbronlineuse
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毒

膿

Fig.6.1.2Schematicdiagramofaplasticareasimplifiedwithashapeofellipse

3入 力 変 数 か らエ ラス タ ンス カ ー ブ を補 間 出力 す るた め に,多 変 数 ス プ ライ ン

補 間 法 附録凹 を用 い る.本 研 究 で は,多 変 数 ス プ ラ イ ン 補 間 の 実 質 的 計 算 は

MArLABSplineToolboxを 用 い て 行 う.多 変 数 ス プ ラ イ ン補 間法 は1次 ス プ ライ

ン補 間 法 に よる テ ン ソル 積 か ら定 義 され る.次 に補 間 出力 の た め の元 デ ー タ の

取 得 とテ ン ソル 積 の構 成 につ い て述 べ る.

Fig.6.1.3はla(0.04。7㎜)を3段 階,ma(0.0-4.5㎜)を4段 階,h(0.0-4.7㎜)を3

段 階 と した 合 計24種 類 の 術 前 モ デ ル を示 してい る.laお よびmaの 最 大 値 は,解

析 中 に 要 素 が潰 れ て解 析 不 能 とな らな い最 大範 囲 を実 験 的 に 定 め た.全 て の モ

デ ル か ら得 られ た 心機 能 計 算 結 果(心 室圧 容 積 デ ー タ)か ら,エ ラ ス タ ンス カ

ー ブ を 元 デ ー タ と して 取得 す る .エ ラス タ ンス カ ー ブ の 出力 補 間法 に っ い て は

次 頁 に述 べ る.

Fig.6.1.3(a)～(x)ま で の モ デ ル か ら得 られ る結 果 を,la,ma,hの 配 置 関係 を 考

慮 す れ ば,Fig.6.1.4に 示 す3×4×3の 補 間テ ン ソル を構 築 す る こ とが で き る・但

し,laとhは 共 に左 心 室 長 軸 方 向長 さで あ るた め,両 変 数 の 和 は4.7㎜ 以 下 とな

り,こ れ を超 え る設 定 で の テ ン ソル 要 素 はNanと した.
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(m)(q)(u)

(n)(r)(V)
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Fig.6.1.3Excisionareasscheduledfbraleftventricularplasty
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(a)(b)(c)(d)

(e)(f)(9)(h)

(i)G)(k)(1)

3x4×1

(m)(n)(o)(P)

(q)(r)(S)(t)

NanNanNanNan

3×4×2

(U)(V)(W)(X)

NanNanNanNan

NanNanNanNan

3×4x3

Fig.6。1.4TensorstructUreformultivariableinterpolation

出 力 で あ る エ ラ ス タ ン ス カ ー ブ の 補 間 法 に つ い て 述 べ る.Fig.6.1.1の24種 類

の 術 後 モ デ ル に 対 し て5章 で 示 し た 心 機 能 計 算 手 法 を 用 い る こ と で24通 りのPV

線 図 を 得 た.こ の と き,Windkesselモ デ ル の 体 循 環 抵 抗 ・心 臓 血 管 パ ラ メ ー タ は

5.3節 で 定 義 した 高 血 圧 ・動 脈 硬 化 を 模 擬 した 値 を 用 い た.こ れ ら のPV線 図 に 左

心 室 エ ラ ス タ ン ス 式(3.5.9)を 適 用 す る こ とで,24種 類 の エ ラ ス タ ン ス カL-…hブを 得

る こ と が で き た.

心 拍 数 は70bpmで あ れ ば1心 拍 に 要 す る 時 間 は 約0.85secで あ る.エ ラ ス タ ン ス

カ ー ブ に 対 して0.04sec刻 み で 合 計21節 点(ELv(t1),ELv(t2),...,ELv(t21))を とれ ば,

Fig.6.1.4の よ う に エ ラ ス タ ン ス カ ー ブ を等 間 隔 に 区 切 る こ と が で き る.各 節 点

デ ー タ(ELv(t1),ELv(t2),...,ELv(t21))に 対 して3変 数 間 関 数interP_t・(*は 節 順 番 号)

を 用 い れ ば,合 計21個 の 関 数 式(6.1.1)を 導 く こ と が で き る.最 後 に 式(6.1.1)の 左

辺 に 対 し て 飲 ス プ ラ イ ン 補 間 法 を 適 用 す れ ば エ ラ ス タ ン ス カ ー ブ を 取 得 で き

る.

エ ラ ス タ ン ス カ ー ブ 同 様 に,Voに 関 して は 式(6.1.2)に よ っ てla,ma,hを 入 力

変 数 と した3変 数 補 間 関 数interP二voを 定 義 す る.VoはEmaxを 求 め る 際 に 必 要 とな

る.
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Fig,6.1.5Schematicdiagramforelastancecurveinterpolation
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6.2ユ ー ザ イ ン タ ー フ ェ ー ス

心機 能 計 算 結 果 の オ ン ライ ン 出力 に際 して,Fig.6.2.1,Fig.6.2.2に 示 す ユ ー

ザ ー イ ンタ ー フ ェー ス を構 築 した.Fig.6.2.1で は,Fig.5.2.2に 示 され る壁 菲 薄

モ デ ル と同型 の左 心 室 モ デ ル を示 した.下 部 の3つ のエ デ ィ ッ トボ ックス にお

い て,入 力 変 数la,ma,hは 入 力 され る.変 数 入 力後,OKボ タ ン を ク リ ックす る

と左 心 室 モ デ ル 上 に形 成 領 域 が色 で 表 示 され る.同 時 にMArLABが 起 動 して

6.1節 で 述 べ た一 連 の計 算 が処 理 され,エ ラス タ ンス カ ー ブ は補 間 出 力 され る.

Fig.6.2.2で は,window左 側 に エ ラス タ ンスカ ー ブが 表 示 され,右 側 にPv線

図 が 表 示 され る.右 側 のエ デ ィ ッ トボ ック スで は,平 均 左 心房 圧Pla,平 均 右 心

房 圧Pra,体 循 環 抵 抗Rs,動 脈 コン プ ライ ア ン スCa,左 室 流入 弁 抵 抗Rli,左

室 流 出弁 抵 抗Rlo,冠 動 脈 弁 抵 抗Rco,気 管 支 弁 抵 抗Rbを 変 更 で き る.但 し,

収 縮 末 期 容 積Voは 形 成 領 域 に応 じた値 が 出力 され る.こ の機 能 に よ り,術 後 の

生 活 環 境 改 善 に よ る心機 能 推移 を予 測 して 患者 に示す こ とが で き る.

パ ラメ ー タ入 力 後,SETボ タ ンを押 す と体 循 環 抵 抗,血 管 循 環 系 パ ラメ ー タ

が再 設 定 され る.ELVボ タ ンを ク リッ クす る こ とに よ りエ ラ ス タ ンス カ ー ブ の

デ ー タ フ ァイ ル(*.txt)選 択 画 面 が 展 開す る.こ こで はFig.6.2.1の イ ン ター フ ェ

ー一・・ス操 作 で 生 成 され るデ ー タ フ ァイル(elv .txt)を選 択 す る.Windkesselボ タ ン に

よ り、.左心 系Windkesselモ デ ル が処 理 され,Window上 に選 択 したエ ラス タ ン

ス カ ー ブ とPV線 図 が 描 か れ る.ま た,SVお よびEmaxの 心機 能 評 価 指 標 は画

面右 下 に提 示 され る.最 後 にPVDATAボ タ ン に よ り過 去 に取 得 したPV線 図デ

ー タ を検 索 し
,重 ね て描 画す る こ とが で き る.
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6.3結 果

6.1節 で示 した デ ー タ補 間法 の結 果 と して,以 下 の2通 りの形 成 領 域 に対 す る

シ ミュ レー シ ョン を行 い,補 間法 を用 い て得 られ たデ ー タ と比 較 した.今 回 は,

設 定A(ma=15㎜,la=25㎜,h=15㎜)と 設 定B(ma=22㎜,1aニ35㎜,h=10㎜)

を テ ス トした.

Fig.6.3.1は 設 定Aの(a)イ ン ター フ ェー ス上 の左 心 室 モ デ ル 画像 と(b)MENTAT

上 の術 前 モ デ ル を示 し,Fig.6.3.2に 補 間 出 力 され た エ ラス タ ン ス カー ブ と通 常

の 心機 能 計 算 で得 られ た エ ラス タ ンス カ ー ブ を示 す.ま た,Fig.6.3.3とFig.6.3.4

に は 設 定Bの 結 果 を示 して い る.ど ち らの 形 成領 域 に お い て も出力 され たエ ラ

ス タ ンス カー ブ は 高 い相 関係 数 を示 して い る.

欝 難繍 至蒙操!

馨聾;欝!

(a)Onuserinterface(b)OnMENTAT
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6.4考 察

本 章で述べ た心機 能計算結果 のオンライ ン利用は多変数スプライン補間法に

よるデータ補間で達成 されている.こ こで は3変 数 を入 力 し,エ ラス タンスカ

ー ブを出力す るまでに要す る時間は約3 .2secで あった.従 来までは,解 析 に約

17～20時 間,解 析結果提 示のた めのデ ータ整理などに20分 程 度要 していた ので

本 手法 によって大幅な時間短縮 を達成できた,

今 回 のエ ラス タンスカー ブ補 間 出力で高い補間近似を得ることができたのは

以下に示す3点 が主な要因 として考 え られ る.(1)形 成領域 を3つ の入力変数 で
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定義 したこと,(2)24種 類 の少 ない元デー タか ら補 間テ ンソルを定義 したこと,

(3)式(6.1.1)の左辺 を結 ぶ補 間法 として,各 節点 を通過 す るスプ ライ ン曲線補間

法を用いたことである.元 デー タを多 く取れ ば,よ り高い補 間精 度が期待で き

る.但 し,本 研 究では,異 なる形成領域 に よる心機能 改善の傾 向を推定するこ

とが 目的であるため,精 度 に関 しては現状のままで十分であると考える.

楕 円に よる形成領域 の決定 にっ いて,臨 床 では左 心室の状態 に応 じて臨機応

変 に形成領域形状は決められるため,必 ず しも楕 円状 にはな らない.フ ー リエ

級数 を用 いれ ば あ らゆる形状を数式化できるが,こ の場合,フ ー リエ係 数が入

力変数 とな り,そ の数 は少 な くとも20以 上 となるのは明 白で ある.形 成領域 の

細 か な差 に よ りエ ラス タンスカーブ上に現れ る僅かな変化 を得 ることは本論文

の 目的 とす るところではない.現 段 階では,短 軸方 向上の形成領域位置 や壁菲

薄モデルの壁厚を入力変数 として追加することが優先であると考える.

本研究 の調査 範囲で は有 限要 素法のオンライン利用 に関す る報告を見つける

ことはできなかった.本 論文 で提案 したオ ンライ ン利 用法の適用条件は,デ ー

タ補 間法 を用い るた め,入 力お よび出力 を低 い次元で数値化できる現象が対象

となる.文 献13)14)15)39)のよ うに,臓 器組織 の材料 特性 に至 るまで細かく条件 を

設定す ることで実際の臓器の動態 を再現す る目的には不向きであると考 える.

最近 では,手 術 ナ ビゲー シ ョンシステムの研究は,遠 隔微 細 ロボ ッ ト手術 を普

及 させ るための重要な要因であると考えられている46).術 前 にMRIやCT情 報

よ り得 られ た腫 瘍や血管 の位置情報は術中に術者の操作により大きく変動 し,

特 に内視鏡 手術 において は術野 が狭いために腫瘍や血管の位置を正確に把握す

ることが重要 となる.こ れ を補助す るために有 限要素法による力学原理に基づ

いた臓器モデルの大変形解析が求められている.

現在報告 され てい る肝 臓手術 を対象 としたナビゲーションシステムの開発に

関す る研究39)で は,重 力や 患者 の姿勢変化 が肝臓 の形状に及ぼす影響を調べる

ため肝臓の有限要素解析が行われている.こ こで は肝 実質部が22709個 の4節

点4面 体 要素 で構 成 され てお り,高 性 能 ワー クステー シ ョン(CPU:Compaq

Alpha21264500MHz,Memory2GB)を 用 いて,重 力付加 開始 か ら平衡状態 とな

るまでの解析 に約3時 間を要 した と報告 され ている.こ の ことは,従 来 の有 限

要素 法で は,臓 器モ デル の大変形 問題 を実 時間で処理することが極めて困難で

あることを意味 している.臓 器 大変形解析 につ いては,よ り簡便 な臓器 モデ リ

ングの手法 を考案す ると共に,有 限要素解析 コー ドの高速化や計算機の性能 向

上に期待 したい.
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第7章 結言

本研究は左室形成術において形成領域の決定手段 となる心筋触診技術 に着 目

した.本 論 文で は心 筋触診 訓練 システ ムと左室形成術前後の心機能評価 シミュ

レータの基礎 開発を行い,こ れ につい て評価 した.ま た実験 お よび心臓 外科 医

に よるテス トを受けシステムの妥当性 について検討 した.

心筋触 診訓練 システム の仮想 心臓モデルについては,軽 度拡 張型 心筋症患者

の胸部CineCT動 画像 か ら3次 元座標 を抽 出 して左心室動画像 を生成 した.本 論文

では収縮 末期 か ら拡 張末期 まで合計14枚 の静止 画像 を構 築 したが,こ の作業 に

は多 くの時間 と労力 を要 した.将 来的 には,患 者 のMRIお よびCT画 像か ら即座

に3次 元モデルが生成 され る ことが望ましい.そ れ には心臓壁や血管 を明確 に撮

影 できるよ うな医用撮影機器やそれ らの医用画像か ら臓器 の3次 元モデル を 自

動 生成 す る技術 開発が必要 となる.

力学モデル につ いては,心 筋の複雑 な組織構造 を簡略化 して模擬するために,

立方格子状 の集 中定数型 とした.こ れ に よ り計算時間が節約 され,ハ プテ ィ ッ

クデバイ ス との実時 間応答を達成できた.力 学モデル に用 いた心筋要素の粘弾

性係数は豚の摘 出心 と犬の拍動心から心筋の弾性特性 を計測 し,左 心室 を模擬

した簡易 モデル を用 いて定めた.ま た,収 縮 期 と弛緩期 で異な る心筋弾性特性

をモデル化するために,収 縮期 間ではWindkesselモ デル で処理 され る左心室圧容

積 比 に依存 したバネ要素を設けて与えた.仮 想 心臓 力学モデルで計算 され る心

筋弾性反力および左心室圧は犬の拍動心臓か ら計測 したデータと比較すること

でその妥当性が示 された.

力学モデル を立方格子状モデル とす ることで心筋表面の小変形を視覚提示す

ることは可能 となった.し か しなが ら,人 工心肺で血液 を外部循環 した場合に

おける左心室虚脱の様子や触診による大幅な心筋変形を再現するには至ってい

ない.心 筋 は非線 形性 が強 く,こ うした大変形計算 を行 うた めには有限要素法

を用いることが望ま しい.し か し有 限要素解 析 の性質か ら,計 算 時間が問題 と

して浮 上 して くる.仮 想 心臓大変形 の提示 につ いては検討すべき課題である.

ハプテ ィックデバイ スにつ いては,心 臓 外科 医の要求 か ら人差 し指 と親指に

よる心筋触診行為 に対応す るように独 自に設計構築 した・心筋弾性による反力

提示のためのDCサv-一一一ボモー タの制御 則 にはPD位 置制御 を用い た・ここでは 目標

位置 として心筋壁表面座標を設定 し,力 学モデル で計算 され る心筋 弾 性反力に

応 じて極配置を決定する方針 とした.こ れ によ り心筋弾 性による反力 と心筋壁

運動を同時に提示することに成功 した.心 臓 外科 医か らは本 システムが正常心
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筋の硬 さを提示できているとの評価を受けた.ま た,患 部設定 を行 った場合 に

は,心 筋弾性 に よる反 力 の提示 に よって正常部位 との違いを認識 させることが

できた.

触診 に よって状態 を把握 す る ことや治療方針を打ち立てることは心臓外科分

野以外 においても重要な技術である.ま た,本 論文 で示 した仮想心臓モデ リン

グ手法の一部は,他 臓器 へ のモデ リング手法に も有効 と考える.例 えば,生 き

た人 体内部 の臓器 に仮想 的 に触れることができる教育システムや内臓に生 じた

悪性腫瘍の触診 による検出訓練システムの開発な どに応用できると考える.

心機 能評価 シ ミュレー シ ョンにおける左心室の有限要素モデルについて,本

研 究 で は患者デ ータ を得 るこ とができなかったため,心 臓外科 医の情報 を基 に

一般 的な心筋梗塞の症例をモデル化することとした
.

正 常心 については,心 筋触診訓練 システ ムで仮想心臓構築に用いた3次 元座標

か ら節 ・要素 を配置 して構築 した.左 心室モデルの心筋壁 は1層 の要素構成 とし,

一様 な非圧 縮性 の弾性 素材 として定義 した.こ れ によって興奮期 の刺激伝導系

お よび心筋線維走行方は非考慮 となった.文 献15)から正 常心 に関 して はPV線 図

へ の影響 が低い ことが示 されているが,本 論文で示 した心筋梗塞モデルおよび

術後モデルに関しては何 らかの影響を与えているかもしれない.こ れ らの左心

室特性 のモデル化 については今後検討すべき課題であると考える.

術前 モデル として,心 筋梗塞 の症例 を簡易的 にモデル化 し,心 筋梗塞モデル

として定義 した.心 不全 のため正常心筋壁 を薄 く設定 して壁菲薄モデル として

定義 し,梗 塞部位 を設 けた部分 では さ らに薄い壁厚 を設定 した.ま た,左 室形

成術 後モデル につい ては,梗 塞 部 を除去 し,強 制変位 を与えて縫合 を模擬 した.

心筋 の粘 弾性値 計測 に関 しては,未 だ正確 な測 定方 法 は報告 されていないた

め,有 限要 素法 とPV線 図の 関係か らヤ ング率 を同定 した,心 筋梗塞部 のヤ ング

率 は,梗 塞部 は線維 化 のために伸縮性 を失 うことから文献39)に記載 され た虚血

部位 のヤ ング率 を固定 して与えることとした.

有 限要 素法 にはupdatedLagrange型 の非線形有 限要素法 を実施 し,有 限要素解

析 コー ドMARCを 用い て解析 を行 った.PV線 図を得 るた めに左 心系Windkessel

モデル を併用す るこ とで左 心室圧 容積 大動脈圧などを計算 した.PV線 図の性

質 に従 った計算 アル ゴ リズ ムを用いることでPV線 図,Emax,SVを 指標 と した

心機 能評価 を行 うこ とができた.シ ミュ レー シ ョンは心筋梗塞 モデルおよび左

室形成術後モデルに対 して行い,い ずれ のモデル にお いて心臓外 科医の経験の

範囲内に収まる結果を示す ことができた.

有 限要素 法は計算 手法 の性質 か ら多 くの計算時間を要す る.本 研 究 において

も左 心室 モデル の生成,境 界条件 の設 定,解 析 を終 えるのに約20時 間 を要 して
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いる・よって,心 筋触診訓練 システム と併用す るためには,少 な くとも有 限要

素解析 結果 のオ ンライン出力が必要であると考えた.本 論文 ではスプライ ン補

間法 を用いた有限要素解析結果のオンライン化手法を提案 した.こ こでは,形

成領域 を簡 単化 して楕 円で定義 し,楕 円 と楕 円位 置 を特定す る3変 数 を入力値 と

して,エ ラスタ ンスカー ブを出力す る方針 を取った.ユ ーザーイ ンター フェー

ス上で は,提 示 され た左心室モデル を見なが ら形成領域を決めることができ,

出力 され たエ ラス タ ンスカー ブからPV線 図を示す こ とがで きてい る.さ らに,

体循 環抵抗,心 臓血 管パ ラメー タを調整す ることにより,術 後の生活 環境改善

に よる心機 能変化 を患者に提示することができる機能を持たせた.

現在 では,形 成領域 は3変 数 であ るが,将 来 的な機能拡 張のためには左 心室短

軸方 向上の位置や左心室の心筋壁厚などを与えるパラメータを入力変数 として

追加すべきである.し か しなが ら,モ デル生成 と境 界条件設 定には多くの労力

を要するため,今 後 は解 析 開始 に至 るまでのプ ロセスを自動に処理 させ ること

が必要 となる.

最後 に,近 年で はMRE(MagneticResonanceElastgraphy:磁 気共鳴弾性 計測 法)

に よる非侵 襲的局所 弾性率計測技術が研究 されている47).こ れ はMRI装 置 内で,

弾性 体 を外部 か ら振動 させ なが ら撮影することで,弾 性体 内部 に伝 わ る弾性 波

を非侵襲的に画像化 し,こ のMRE画 像か ら局所 の波長 を求 めることで局所での

弾性係数 を求める技術である.今 後,MREや 超音波48)などの計測技術 が向上 し,

非侵襲 的 に患者 の局所 的な心筋弾性データを本システムに用いることができれ

ば,最 新 の患者 デー タに よる手術 リハーサルが可能 となるだけでなく,術 後数

ヶ月後 の心機 能評価 を非侵 襲で行 うことも可能 となる.こ の ように本研究 の成

果 は訓練 システム として利用 されるだけでなく,臨 床現場で有効 に用 い られ る

こ とに も期待できる.
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付 録

1.LaPlaceの 定理

左 心 室形状 のモデル化 にあた り,通 常球殻 または回転楕 円体の よ うな簡単な

形状が用い られ る.殻 中央 面上 の曲率線 に沿 って 曲線座標 を 卯,θ とす る.θ は

回転軸周 りの角度 で ある.殻 厚 をh,主 曲率 半径 をRq,Rθ とす る.¢=一 定 断

面お よび θ=一 定断面の 中央面 の単位 長 さあた りの膜応力をそれぞれ%σ θとす

る.殻 には内圧 ρ のみが作用 してい るものとする.膜 応 力 のみ を考 えると次式

を得 る.式(1.1)は 生体力学 の分野 でラプラスの式 と呼ばれている.

玉+重=ヱ(1 .1)
RφRθh

左 心室 を回転楕 円面殻 に仮定す る.式(1.1)か ら,赤 道 にお ける応力成分の表示 と

して次式を得る.

・,=劣(1・2)

ae=㌘ 〔b2レ2
a2〕(1・3)

　

但 し・R,÷R・=bで あ り・aお よびbは それ ぞ紳 央面 の長轍 向半径

および短軸方向半径を示す.
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皿.心 筋 粘 弾性 値 の 同定 式

Fig・3・5・3に示 すPV線 図上 のta-tb期 間 にお い て ,Fig.3.5.5(b)で は容 積 一 定 の た

め ダ ンパ とバ ネ の っ りあい 式 の み が成 立 す る .

α2(t)+Klx2(t)ニ0(2 .1)

収 縮 期 か ら拡 張期 に切 り替 わ る瞬 間,収 縮 要 素 か らバ ネ とダ ンパ に置 き換 え

られ る.切 り替 わ っ た 瞬 間 の κ1(0)変位 か ら,x2(0)の 初 期 位 置 を割 り出 して,初

期 速 度X2(0)=0と す る.収 縮 期 のエ ラス タ ン ス に よる収 縮 要 素,つ ま り時 間依 存

バ ネ 変 数 をK.LV(t)と す る と,κ1と κ2の伸 び をバ ネ 定数 の比 よ り求 め る と

x2(・)一
α翻i態 荊(・)(2・2)

但 し,収 縮 期 か ら拡 張 期 へ と切 り替 わ った 瞬 間 をt=0と す る.So[m2]:円 筒左 室 モ

デ ル の上 底 面積 と して式(2.1)を 解 く と,

_竺,
x2(の=κ2(0)ec(2.3)

力 の つ りあ い 式 を 考 え る と,

SoPLV(の=Klx2(t)(2.4)

_亙,
SoPLV(t)=Klx2(0)ec(2.5)

」鼠,
PLV(の=PLV(0)ec(2.6)

以 上 よ り,バ ネ 定 数 と粘 性 係 数 と の 比 が 決 定 さ れ る.基 部 計 測 デ ー タ よ り

A=27.734,ま た 中 央 部 計 測 デ ー タ よ りA=21.152の 値 を 得 た.

次 に,tb-t、 の 拡 張 期 に お け る運 動 方 程 式 は,

f(t)一 一C(M-ji・)一'K・Xl(2.7)
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直 列 モ デ ル の つ りあ い 式 は

一c(荊 一x
2)=-Klx2(2

.8)

式(2.8)を ラ プ ラ ス 変 換 す る と

一sC(X
,-X・ トK,X・(2

.9)

乃 に つ い て 整 理 す る.

ろ一瞬 〕嘱
(2.10)

ま た,式(2.7)を ラ プ ラ ス 変 換 して 整 理 す る

F=-K2Xl-sC(X且 一X,)(2.11)

X・ を 消 去 す る た め に 式(2
.10)を 式(2.ll)へ 代 入 す る

F-一 〔1(2+sC(1
sC+K,〕x,

(2.12)

F二逸+Ki一 論 〕Xi

(2.13)

κ1(t)は,左 室 容 積 変 化 を 時 間 の2次 関 数 近 似 す る こ と で,式(2.14)を 得 る.

Vlv(t)ニa・t2+瓦'+r・ ②14)

Xl(t)二 警 の 一at2+β'+γ

(2.15)

S・=Zr2(2
.16)

但 し,rは 容 積 の 円筒 モ デル 上底 面積 で あ るた め,半 径FO.02[m]と した.

式(2.17)を 逆 ラプ ラ ス変 換 す る と
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/(り=一(K2+K,)@2+β'+γ)+K、e'At

{((at2+fi・+r)eA`-r)一'll((2a・+fi)eA'-fi)+蜘 一1)}(2 .17)

測 定 値 の 弾 性 力 をf(t)と お き,t,K1,K2を 入 力 変 数 と し て 得 られ る カ をf(t,KbK2)

と し式(2.15)と の 最 小 二 乗 誤 差 を と る.こ こ で,

f(t・KI・K・)ニKl91+K・9・(2 .18)

_At/7e-8`-2αt一 β2α(1-e-At)
91=-7e+A+A2

9・一一(αt2+β ∫+γ)(2.19)

　

」=£{Klgl+K・9・ 一ノ}dt(2
.2。)

式(2.18)を 最小 にす るKl,K2を 求 め る.

轟=掴+K・9192-9,f)dt=・(2.21)

畿 一2エ(K,9,9・+K・9;-9・f)dtニ ・(2.22)

これらより

噸 漉+廊19・dt=99,fdt(2.23)

K,Xg、9・d・+K・Sg;dt=Sg・fdt(2
.24)

とK1,K2に 関す る連 立 方 程 式 を得 る.
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皿.体 積計算 法

有 限要素解析 コー ドMARCに は空間容積 を求 める機 能が無いため以下の手法

を用いて左心室容積 を求める.Fig.3.1は 本研 究 にお ける左 心室内壁 の構成を示

す模式図である.左 心室モデル の心尖部 を中心 に長軸を設ける.3次 元座標 は本

文 中のFig.3.3.1(b)に 示 され る よ うに長軸上 に等間隔 に配置 されているので,長

軸上 の2点 と内壁 を構成す る隣 り合 う4点 か ら6節 点5面 体要素 を構成す るこ

とがで きる.よ って,す べ ての内壁座標 が作 る5面 体要素 の体積 をすべ て合計

す ると左心室容積 を得ることができる.

④Coordinateofventricularinnerwall

Fig.3.1Schematicdiagramofinnerwallstructureofleftventricularmode1

ま ず,Fig.3.2の 四 面 体OABCの 体 積vを 辺 の 長 さ か ら求 め る 方 法 を 考 え る.

盃=ψ,δ 君=ゐ,δ ∂=¢ 但 し,ψ は αの ベ ク トル 表 記 で あ る

δz=a,δ 互二b,δ ∂=c,7万=z,万 ∂=x,～ コ ニyと 定 義 す る.

3次 元 正 方 行 列AをA=(abc)と す る と

V=-il1A1(3・1)

とな る.

従 っ て

V



36=IA12(3.2)

IA12=1'Ml(3・3)

ψ・ψ ψ・め ψ・¢

1矧=ゐ ・ψb・bb・ ¢(3・4)

¢・ψ ¢・ゐ ¢・¢

tAはAの 転 置 行 列 を 示 す
.

O

b

C

a

X

Z

C

y

Fig.3.2Schematicdiagramoftriangularpyramid

ψ.b=a2+b2-z2(3.5)2

b.¢-b2+c2-x2(3.6)2

¢.ψ=・2+a2一 ア2(3.7)2

に 留 意 し て

144V2ニ4a2b2c2+(・2+b2-z2)(b2+c2-x2)(・2+a2-y2)

-a2(b2+C2-X2)2--b2(C2+a2-y2)2-C2(a2+b2-・2)2

(3.8)
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とな る.上 記 は 一般 にヘ ロ ン の公 式 と呼 ばれ る.

以 上 の こ とをFig.3.3の5面 体AIA2A3A4CIC2の 適 用 す る.6面 体 は,4面 体

CIAIA2A3,4面 体CIAIA2A3A4に 分 け て考 え,そ れ ぞれ の 体積 をVl,V2と す る.

4面 体CIAIA2A3A4の 体積V=V1+V2と4面 体CIC2A2A4の 体積 比 が2:1で あ る の

で,5面 体AIA2A3A4CIC2の 体積Vは

3
v=5(v,+v・)(3・9)

と な る.

A,(Xl,Yl,Zl)

A3(κ3,ア3,Z3)

A2(x、,ア2,z

q(Xs,ア5,Zs)

プ

/A、(X、,ア 、,Z、)

C2(x6,ア6,z6)

Fig.3.3Schematicdiagramofhexahedron

VII



IV.Lagrangeの 多 項 式 と ス プ ライ ン補 間 法

ま ず,関taf(x)と2点(xo,yo),(x1,y1)で 一 致 す る よ うな1次 の 多 項 式P(x)を 求 め

る こ と を 考 え る.求 め る 式 を 式(4。1)の よ う に お く と

y=P(x)=cvc+b(4 .1)

ア・=ex・+b(4 .2)

Yl=ex1+b(4 .3)

よ り

_ア1一 アoα一

Xl-Xo(4
.4)

bニ ア「tZXI=y,-2「 ア・Xl=XIY・-X・ γl

Xl-Xoκ1-Xe(4
.5)

従 っ て,

y=Z,-y・ 。+κ1ア ・一 鞠 ア1=(X-X・)ア1-(X-X・)Y・
Xl-XOX1-XOXI-XO

と な る.こ こ でYl=f(x1),yo=f(Xo)に 注 意 し て,

L。(x)2-Xl

Xl-Xo(4
.6)

L,(x)=x-x・

κ1-Xo(4 .7)

と お く と,
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y=P(x)=L・(x)f(x・)+Ll(・)f(Xl)(4
.8)

と な る ・これ がLagrange(ラ グ ラ ン ジ ュ)の 第1補 間 多 項 式(interpolatingPolynomia1)

と呼 ば れ る も の で あ る.

こ の 考 え方 を 一 般 化 す る に は,n+1個 の 点(ノ ー ド) ,(xo,f(xo)),...,(x。,f(x。))を

通 るn次 の 多 項 式 を 求 め る必 要 が あ る.っ ま りn+1個 の 点 でf(x)と 一 致 す る の で,

こ の よ うな 多 項 式 を 選 点 多 項 式 と い う(collocationpolynomial)と い う.

Lo(x)はxlでLl(x)はxoで ゼ ロ に な り,Lo(x)はxoでLl(x)はx1で1に な る とい う

こ と が あ る.こ れ を 利 用 し て 関 数L。,k(Xi)はi≠kの と き に な ら ば ゼ ロ でi=kの と き

1に な る も の とす る.さ て,i≠kで ゼ ロ に な る に は,分 子 に は 式(4.9)を 含 ん で い

る必 要 が あ る.

(x-x・)(x'"・)"'(・-Xk-・)(x-Xk・ ・)"'(x-Xn)(4 .9)

次 に,i=kで1に な る に は,分 母 はi=kで 分 子 と 同 じ項 を 持 っ て い る 必 要 が あ る.

よ っ て

L・,k(x)=(。1差認 賢 宍農…笠叢 鰭{蔑 章 ≒)一壌 モ碧(4・1・)
'≠ん

と な る.こ れ よ り,関 数f(x)とn+1個 の 値,xo,x1,_,x。 で 一 致 す るLagrangeの 補

間 多 項 式(Lagrange'sinterpolatingpolynomial)P(x)1まL。,k(x)を 用 い て

り
P()c)=f(x。)Ln

,。(x)+一 ・+f(Xn)L。,n(」C)=Σf(x、)L。,k(x)(4・ll)
k=0

と表 す こ とが で き る.多 項 式P(x)の 次 数nが 分 か っ てい る とき に は,Lri,k(x)の 代

わ りにLk(x)と 表 す.

多 変数 ス プ ライ ン は1次 ス プ ライ ンに よ るテ ン ソル 積 か ら得 る こ とが で き る.

例 え ば,3変 数 ス プ ライ ン は式(4.12)か ら得 る こ とがで き る.

ひアび
f(x,ア,z)ニ Σ Σ]EiL。,k(x)L。,1(ア)L。,m(・)・",w(4・12)

u=1り=1w=l

L。,k(x),L。,i(y),Lw,m(z)は1次LagrangeSplineで あ る.
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V.熱 希 釈 法 とFick法

熱 希 釈 法

熱 希 釈 式 心拍 出量 測 定 は,動 脈 中 に温 度 セ ン サ ー(マ イ ク ロ カテ ー テル)を

留 置 し,血 液 温 度(BT[deg]:BloodTemperature)を 測 定 す る.静 脈 中 に既 知 温度

の生 理 食 塩 水(ST[deg]:SaltSolutionTemperatUre)を 一 定 量 注 入(SST[4:Salt

Solution『Volume)し て,動 脈 温度 差 を測 定 し,温 度 変化 分 を積 分 した値(BT[deg

min]:IntegrationofaChangeinBloodTemperature)を 変 数 と して 式(6-1)に よ り心拍

出量(CO[〃 血n]:CardiacOutput)導 く こ とが 出来 る.

C・=(BT一 欝 ×SST(5・1)

Fick法

心拍 出量 測 定 の方 法 の一 つ で あ り,僧 帽 弁 閉鎖 不 全*注1,三 尖 弁 閉鎖 不 全*注2,

先 天性 シ ャ ン ト疾 患*注3な どの症 例 に用 い られ る,肺 を通過 す る前後 の動 静 脈 血

の 酸 素 濃 度 差 と酸 素 消 費 量(02consumption)[m〃 血n]か ら式(2)に よっ て'L・拍 出

量 を算 出す る こ とが で き る.但 し,arterial _02_content[vo1%]は 動脈 血 の酸 素 飽 和

度,venous_02_content[vo1%]は 静 脈 血 の酸 素飽 和 度 をそ れ ぞ れ 示 す.こ こで単 位

vol%は 血 液100m1あ た りのgasのm1数 を意 味す る.

C・=0・-consump'ion×100(5.2)
arterial-02_content-venous_02_content

*注1:僧 帽 弁 閉鎖 不 全 とは,い わ ゆ る僧 帽 弁 複合 体 の器 質 的 あ るい は機 能 的異

常 に よ り僧 帽 弁 の 閉鎖 機 転 が 正 常 に作 動 せ ず,収 縮 期 に左 心 室 か ら左 心 房 へ 逆

流 が 生 じる病 態 で あ る1).

*注2:三 尖 弁 閉鎖 不 全 は大 き く2つ に分 類 され る.三 尖弁 複 合 体 に器 質 的変 化

を受 け て 生 じる器 質性 三 尖 弁 閉鎖 不 全 と,右 心 室 拡 大 に伴 う三 尖 弁 輪 の拡 大 や

肺 高血 圧 に伴 っ て生 じる機 能 的 三 尖 弁 閉 鎖 不全 で あ る1).

*注3:シ ャ ン トとは短 絡 を意 味 して お り,心 室 も しくは 心房 の 中隔 に欠 損 がみ

られ る病 態 は シ ャ ン ト疾 患 と呼 ばれ る1).
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VINewton-Raphson法

時 刻tに お け る離 散 化 され た 等 価 節 点 力 ,す な わ ち 内力 ベ ク トル をSS2,外 力

ベ ク トル を ■ とす れ ば
,最 終 的 な非 線 形 方 程 式 は 式(6.1)で 表 せ る,

t2-LF(6.1)

こ こで 簡 単 の た め,篁 は 時刻tに お け る一 般 化 変位 ベ ク トル 笠 の 関数 ,笠 は構

造 物 の変 形 に依 存 しな い もの とす る.仮 に系 が線 形 で あれ ば,立 は剛性 マ トリ

ック スKを 用 い て式(6.2)で 書 け る.

二2=亙 二⊆∠「(6.2)

よ って 式(6.1)(6.2)よ り式(6.3)の よ うに解 を求 め る こ とが で き る.

Lt∠=塞 ∠三亙(6.3)

しか しなが ら,非 線 形 方 程 式 の場 合 は式(6.2)の よ うに書 く こ とはで き ない た め,

反 復 手 法 が 必 要 に な る.こ こで式(6.1)の 時 間微 分 を とれ ば式(6.4)と な る.

茎～dt=LFdt(6.4)

式(6.4)の 両辺 は,あ る有 限 な微 小 時 間 にお け る増 分 と して 取 り扱 う.従 って,

t
lllldt=〔∂tg∂む〕伽 遮(6・5)

tEd
t=t'E-t,1[1=,![1(6.6)

と近 似 して,式(6.4)に 代 入 す れ ば 時 刻tか らt'(=t+∠lt)ま で の 間 の 線 形 化 され た 方

程 式(6.7)を 得 る.

'亙⊆∠
"∠二(6.7)
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な お,墨 は 時刻tに お け る接 線 剛 性 マ トリック ス,9丑 は そ れ ぞ れ 時 刻tか ら

t'まで の 間 の 一 般 化 変 位 増 分 ベ ク トル お よび 一 般 化 荷 重 増 分 ベ ク トル を表 して

い る.

式(6.7)は,時 刻tに お け る平 衡 解 が得 られ て い る とき に,次 の 時刻 の 外 力 に対 す

る変位 が 式(6.8)(6.9)で 近 似 で き る こ とを示 して い る.

t'⊆∠=二⊆∠+⊆∠(6.8)

⊆∠=tK-iF(6.9)

こ の解 は時 刻t'に お け る平 衡 方 程 式(6.1)を 満 た さな い の で,反 復 に よ る解 の補 正

が 不 可 欠 で あ る.

こ こで 式(6.9)に よ り得 られ る 互 を反 復1回 目の 変位 修 正ベ ク トル と して ぜη

とお い て 変位 を更 新 し,平 衡 方 程 式 に代 入 す れ ば 式(6.10)(6.11)と な る.

"三∠(1)=二⊆∠+⊆∠(1)(6.10)

ズ丞(1)
=t'E-t'2(1)(t'⊆ ∠(1))(6.11)

こ こでt亙 は一 般 に残 差 荷 重 ベ ク トル と呼 ばれ て お り,t'Zl=旦を満 たす もの が平 衡

解 とな る.式(6.11)を 互 に関 して 線 形 化 し,残 差 が減 少 す る よ うに変 位 を修 正 す

る も の とす れ ば,第i回 目の反 復 にお け る変 位 修 正 ベ ク トル は,式(65)を 参 照 し

て,式(6.12)(6.13)(6.14)と 書 くこ とが で き る.

互(')="K(卜')'1t'R(1-1)(6.12)

"丞(i)=tTE -t'2(i-1)(t'1('-1))(6 .13)

t'y(')="u("1)9(')(6
.14)

こ こで 第0回 目の 反 復 時 にお け る値 を時刻tに お け る収 束 解,す な わ ち

t,⊆∠(o)=t⊆∠(6
.15)
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'「些(o)ニt些(6 .16)

t'2(の=t2(=tE)(6 .17)

の よ うに定 義 す る.式(6.12)～(6.14)でi=1と し,式(6.15)(6.17)を 代 入 す れ ば,こ

れ らは式(6.7)～(6.9)に 一 致 す る こ とが 分 か る.

Newton-Raphson法 は,残 差 が な くな るま で 式(6.12)～(6 .14)の 手 順 を反 復 し収 束

解 を得 る方 法 で あ る.Fig.6.1にNewton-Raphson法 の概 念 図 を示 す.式(6.12)か

ら も分 か る よ うに,Newton-Raphson法 で は 反 復 ご と に接 線 剛 性 マ トリ ッ ク ス

t'K(i'1)の更 新
,す な わ ちマ トリッ クス の 合 成 な らび に三 角 分 解(t'K(i-D-1の 計 算 に

相 当)を 行 わ な けれ ば な らない.特 に3次 元解 析 で は,三 角 分解 のみ な らず 要

素 マ トリ ック ス の 作 成 に も相 当 の 計 算 時 間 を要 す る た め 、 速 度 の遅 い 計 算機 に

は あ ま り向 い て い ない 手 法 で あ る.

頴 一
σω

←

'五
一

'U"U(卜1)"U(')t'σ

Fig.6.lSchematicdiagramfbrNewton-Raphsonmethod
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