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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　生物の血管壁の状態を特徴付ける装置と、
　血管内に挿入される場合に前記血管内の拍動性血液運動の瞬時圧力測定信号を提供する
機器と、
　前記血管の形態学的情報を提供し、前記血管の形態に対して前記機器の位置を追跡する
イメージングユニットと、
を有するシステムにおいて、
　前記装置は、
　前記機器からの前記瞬時圧力測定信号及び前記血管内の前記拍動性血液運動の瞬時フロ
ー測定信号を受け取り、
　前記血管壁の状態を示す、前記瞬時圧力測定信号と前記瞬時フロー測定信号との間の位
相差を決定する、
ように構成されるプロセッサを有する、
システム。
【請求項２】
　前記イメージングユニットが、前記血管内の前記拍動性血液運動の前記瞬時フロー測定
信号を提供するように構成される、請求項１に記載のシステム。
【請求項３】
　前記機器は、前記機器が前記血管内に挿入される場合に、前記血管内の前記拍動性血液
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運動の前記瞬時フロー測定信号を提供するように構成される、請求項１に記載のシステム
。
【請求項４】
　前記システムは、前記血管の同じ横断面において前記拍動性血液運動の前記瞬時圧力測
定信号及び前記瞬時フロー測定信号を取得するように構成される、請求項１乃至３のいず
れか一項に記載のシステム。
【請求項５】
　ディスプレイを更に有し、
　前記プロセッサは、前記血管壁の状態を示す、前記瞬時圧力測定信号と前記瞬時フロー
測定信号との間の位相差の表現を、前記ディスプレイ上に描画するように構成される、請
求項１に記載のシステム。
【請求項６】
　前記プロセッサは、前記血管の形態学的表現を前記ディスプレイ上に描画するように構
成される、請求項５に記載のシステム。
【請求項７】
　前記システムは、前記血管内のプルバック運動中に前記機器の軌道に沿って前記拍動性
血液運動の前記瞬時圧力測定信号及び前記瞬時フロー測定信号を取得するように構成され
、前記プロセッサは、前記機器のプルバック軌道に沿った離散的な測定ロケーションにお
いて前記瞬時圧力測定信号と前記瞬時フロー測定信号との間の前記位相差を決定するよう
に構成される、請求項１に記載のシステム。
【請求項８】
　請求項１に記載のシステムにおいて使用可能であり、前記血管内の前記拍動性血液運動
の瞬時圧力測定信号及びフロー測定信号を提供するために前記血管内に挿入されるように
構成される機器であって、前記機器は、前記装置に接続可能であり、前記機器は、前記機
器の同じ横断面内において瞬時圧力測定及びフロー測定を提供するように位置付けられた
圧力センサ及びフローセンサを有し、前記機器の位置は、前記血管の前記形態に対し前記
イメージングユニットによって追跡可能である、機器。
【請求項９】
　生物の血管壁の状態を特徴付けるシステムの作動方法であって、前記システムが、プロ
セッサを有する装置、血管内に挿入される場合に前記血管内の拍動性血液運動の瞬時圧力
測定信号を提供する機器、及びイメージングユニットを有し、前記方法は、
　前記プロセッサが、前記機器から前記瞬時圧力測定信号を受け取るステップと、
　前記プロセッサが、前記血管内の拍動性血液運動の瞬時フロー測定信号を受け取るステ
ップと、
　前記イメージングユニットが、前記血管の形態学的情報を提供するステップと、
　前記イメージングユニットが、前記血管の形態に対して前記機器の位置を追跡するステ
ップと、
　前記プロセッサが、前記血管壁の状態を示す、前記瞬時圧力測定信号と前記瞬時フロー
測定信号との間の位相差を決定するステップと、
を有する方法。
【請求項１０】
　前記プロセッサが、前記血管壁の状態を示す、前記瞬時圧力測定信号と前記瞬時フロー
測定信号との間の前記位相差の表現をディスプレイ上に描画するステップを更に有する、
請求項９に記載の方法。
【請求項１１】
　前記プロセッサが、前記血管の形態学的表現を、前記ディスプレイ上に描画するステッ
プを更に有する、請求項１０に記載の方法。
【請求項１２】
　前記プロセッサが、前記血管の前記形態学的表現上に前記機器の位置を表示するステッ
プ、
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を有する、請求項１１に記載の方法。
【請求項１３】
　前記方法が、動脈瘤内にコイルを有する前記血管について使用される、請求項１２に記
載の方法。
【請求項１４】
　前記瞬時圧力測定信号及び前記瞬時フロー測定信号は、前記血管の形態に対し前記機器
の位置を追跡することに基づいて、前記動脈瘤の頸部から同じ距離のところで発せられる
、請求項１３に記載の方法。
【請求項１５】
　前記機器から前記血管内の拍動性血液運動の瞬時圧力測定信号を受け取るステップが、
前記血管内のプルバック運動中の前記機器の軌道に沿って行われ、
　前記血管壁の状態を示す、前記瞬時圧力測定信号と前記瞬時フロー測定信号との間の位
相差を決定するステップが、前記機器のプルバック軌道に沿った離散的な測定ロケーショ
ンにおいて行われる、
請求項９に記載の方法。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、身体管腔内部の物理的特性を測定する装置、システム及び方法に関する。
【背景技術】
【０００２】
　動脈壁の弱化は、血管壁に隆起を形成することにつながる。母集団のうちの高い割合が
、隆起の更なる成長なしに無症状の動脈瘤を有し、それらの状態について低いリスクを示
す。しかしながら、動脈瘤の大きさが大きくなるにつれて、動脈壁は、増加する血液量に
よって及ぼされる圧力のため臨界閾値を越えて弱化し、結果的に動脈壁の破裂及びそれゆ
え内出血をもたらす。動脈瘤の形成の後、動脈瘤成長の予測因子としてのいくつかの物理
的特性の評価及び動脈瘤ポーチ内部の物理的特性の動的な評価は、動脈瘤の進行及び動脈
壁破裂の関連するリスクを理解し予測する際に重要である。血流パターン評価及び局所血
圧測定は、動脈瘤が処置を必要とするかどうかの判定を行う際に医師を支援している。一
般的な処理は、動脈壁を引き延ばしているフローパターンを壊すために動脈瘤にコイルを
配置すること、動脈瘤への血流を妨げるために動脈壁の管腔に血流ダイバータを配置する
こと、又は、処置プロセスのさまざまなフェーズにおいて上述の２つの処置を組み合わせ
ること、を含む。
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００３】
　フローダイバーティングステントによる処置の前後の患者特有の血管内血流速度及び圧
力測定を動脈瘤のコンピュータモデルに組み込むことによる数値流体力学（ＣＦＤ）モデ
リングは、"Cerebral Aneurysms Treated with Flow-Diverting Stents: Computational 
Models with Intravascular Blood Flow Measurements" by M. Levitt et al., American
 Journal of Neuroradiology, Vol. 35, issue 1, pages 143 -148に記載されている。動
脈瘤のフローダイバージョンの前提は、動脈瘤ドームに入る血流の低減、動脈瘤内血栓形
成の促進、及び動脈瘤を排除して親血管を再構成するステント壁の内皮化の促進である、
血行動態ストレスの低減は、この目標を達成する際に重要であると考えられており、この
ようなストレスの算出は、ＣＦＤ解析の重要なアプリケーションである。血行動態ストレ
ス計算の方法において、３次元回転アンギオグラフィが使用され、それは、患者の動脈瘤
処置の前に取得される。造影剤強調フラットパネルコンピュータートモグラフィ（ＣＴ）
は、血管内フローダイバーティングステントの配置による処置の後、ステント視覚化のた
めに取得された。フローダイタータステントの配置の前後に、血流速度及び血圧が、本質
的に同じロケーションにおいてデュアルセンサ圧力及びドップラ速度ガイドワイヤを用い
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て測定された。測定値は、ＣＦＤ解析のためのワークステーションにエクスポートされ、
ワークステーションにおいて、血管の３次元再構成が、回転血管造影画像から生成された
。「仮想ステント」は、治療後ＣＴにおけるそのロケーションに基づいてステント境界の
ロケーションに鞍形の表面を挿入することによって、治療後シミュレーションのために各
々の再構成像に配置された。フローダイタータステントの治療目的に従って、ＣＦＤモデ
ルの結果が、処置後の動脈瘤のドームのフローレート、血管壁剪断応力及び剪断応力勾配
の低減を示した。
【０００４】
　米国特許出願公開第2005/0197571A1号公報は、生体内眼循環の血管インピーダンスの測
定の装置及び方法が提供されることを開示している。圧力パルス波形が、眼圧測定から記
録され、眼球後循環の血流速度プロファイルが記録される。これらの２つの測定値は、血
管インピーダンスモジュラスを計算するために使用される。
【０００５】
　本発明の目的は、生物の血管壁の状態の改善された特徴付けのための装置を提供するこ
とである。
【課題を解決するための手段】
【０００６】
　本発明の第１の見地によれば、この目的は、生物の血管壁の状態を特徴付ける装置であ
って、測定信号を処理するプロセッサを有し、装置は、血管の形態に関するイメージング
ユニットによって追跡可能な少なくとも１つの機器から血管内の拍動性血液運動の瞬時圧
力測定信号及び瞬時フロー測定信号を受け取るように構成され、プロセッサは、血管壁の
状態を示す瞬時圧力測定信号と瞬時フロー測定信号との間の位相差を決定するように構成
される、装置によって達成される。
【０００７】
　血管内の拍動性血圧測定信号と拍動性血流測定信号の間の位相差は、弱化された血管壁
から健康な血管壁を区別するのに十分であるようにみえる。これは、血管造影情報を使用
するＣＦＤに基づくフローパターン解析を通じて、血管壁状態の改善された標示及び簡潔
さを提供する。
【０００８】
　本発明の第２の見地において、生物の血管壁の状態を特徴付けるシステムであって、本
発明による上述の装置と、血管内の拍動性血液運動の瞬時圧力測定信号を提供する少なく
とも１つの機器と、血管の形態学的情報を提供するように構成されるイメージングユニッ
トと、を有し、イメージングユニット又は少なくとも１つの機器は、血管内の拍動性血液
運動の瞬時フロー測定信号を提供するように構成される、システムが提示される。
【０００９】
　拍動性血圧測定信号は、介入機器に組み込まれる圧力センサによって提供されることが
でき、拍動性血流測定信号は、適切なイメージングユニットによる体積流量測定又は介入
機器に組み込まれる適切なセンサによって提供される血流速度測定でありうる。イメージ
ングユニットは、Ｘ線撮影投影、コンピュータトモグラフィ、超音波又は磁気共鳴に基づ
く形態学的情報を提供することができる。血管の弱化した壁セグメントは、血管の形態に
対して機器の位置を追跡することによって、及び拍動性血圧と拍動性血流の間の位相差を
知ることによって、識別され、ディスプレイにおいてタグ付けされることができる。
【００１０】
　一実施形態において、システムは、ディスプレイを更に有し、プロセッサは、瞬時圧力
測定信号及び瞬時フロー測定信号の間の位相差の表現をディスプレイ上に描画するように
構成され、かかる表現が、血管壁の状態を示す。位相差の視覚的表現は、瞬時圧力及びフ
ロー測定信号の重ね合わせのグラフィック表現、ラジアンで位相差を示す値、又は拍動性
血液運動の期間に対する位相差のパーセンテージでありうる。
【００１１】
　システムの他の実施形態において、プロセッサは、イメージングユニットによって提供
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される形態学的情報から血管の形態学的表現をディスプレイ上に描画するように構成され
る。例えば部位が脳血管系に及びその周辺に位置する場合、離れた血管構造のターゲット
部位に到達するために、血管の構造が、血管を通じた介入器具のナビゲーションの間、基
本的情報を医師に提供する。
【００１２】
　本発明の第３の見地において、血管内の拍動性血液運動の瞬時圧力及びフロー測定信号
を提供する機器であって、前記機器は、本発明による装置に接続可能であり、前記機器は
、圧力センサ及びフローセンサを有し、圧力センサ及びフローセンサは、機器の同一の横
断面において瞬時圧力及び流量測定を提供するように位置付けられ、機器の位置は、イメ
ージングユニットによって、血管の形態に対して追跡可能である。血圧及び血流測定のた
めに、両方のセンサが機器の同じ横断面に位置する同じ１つの機器を使用する利点は、拍
動性圧力とフローの間の位相差を決定するプロセスにおいて、血管に沿った２つの測定点
の間の距離から生じる位相差オフセットを無視することができることである。
【００１３】
　本発明の第４の見地において、生物の血管壁の状態を特徴付ける方法であって、血管の
形態に対してイメージングユニットによって追跡可能な少なくとも１つの機器から、血管
内の拍動性血液運動の瞬時圧力及びフロー測定信号を受け取るステップと、血管壁の状態
を表す、時圧力測定信号と瞬時フロー測定信号との間の位相差を決定するステップと、を
有する方法が提示される。
【００１４】
　一実施形態において、方法は更に、血管壁の状態を表す、瞬時圧力測定信号と瞬時フロ
ー測定信号の間の位相差の表現をディスプレイ上に描画するステップを有する。位相差の
グラフィック又は数値の視覚化は、結果の視覚的な解釈を促進し、血管壁セグメントの状
態の評価を改善する。
【００１５】
　他の実施形態において、方法は、血管の形態に対する少なくとも１つの機器の位置を追
跡するステップと、血管の形態学的表現上に少なくとも１つの機器の位置を表示するステ
ップと、を有する。形態に対する測定機器の位置追跡は、弱化した血管壁を有するセグメ
ントの位置を見つけることを改善し、それらのセグメントの処置判定のための支援情報を
提供する。
【００１６】
　更に他の実施形態において、方法は、血管の形態に対する少なくとも１つの機器の位置
を追跡することに基づいて、血管内の血液運動の方向に対し動脈瘤より遠位に機器を位置
付けるステップを有する。方法は、血管内の動脈瘤の検出及び血管壁の弱さに関連する潜
在リスクの評価を可能にする。
【００１７】
　一実施形態において、方法は更に、血管の形態に対し少なくとも１つの機器の位置を追
跡することに基づいて、動脈瘤に血液が流れ込むのを妨げるフローダイバーティングステ
ントよりも遠位に少なくとも１つの機器を位置付けるステップを有する。フローダイバー
ティングステントは、動脈瘤のすでに弱い血管壁の血行動態ストレスを低減する。動脈瘤
の部分的な又は完全な閉塞は、動脈瘤内血栓形成及びステント壁の内皮化を促進する。フ
ローダイバーティングステントの並置の結果は、拍動性血圧測定信号と拍動性血流測定信
号の間の位相差から効率的に評価されることができる。
【００１８】
　他の実施形態において、方法は、動脈瘤内部にコイルを有する血管のために使用される
。このような処置の長期的な臨床結果評価及びアンギオグラフィに依存するＣＦＤフロー
シミュレーションに基づく動脈瘤の成長のリスク評価は、動脈瘤のコイルの存在によって
大幅に妨げられる。従って、方法は、動脈瘤にコイル配置後の血管壁の状態の改善された
特徴付けを提供する。
【００１９】
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　方法の一実施形態において、血管の形態に対し少なくとも１つの機器の位置を追跡する
ことに基づいて、瞬時圧力測定信号及びフロー測定信号は、動脈瘤の頸部から同じ距離の
ところから生じる。利点は、弱化した血管壁に対する圧力測定及び流量測定のロケーショ
ンの間の異なる距離によってもたらされる圧力とフロー測定信号の間の位相差の瞬時オフ
セットを補償するニーズがないことである。
【００２０】
　本発明の付加の見地及び利点は、添付の図面を参照しそれらに関連して最も良く理解さ
れることができる以下の詳細な説明から一層明らかになる。
【図面の簡単な説明】
【００２１】
【図１】本発明によるシステムの一実施形態を概略的及び例示的に示す図。
【図２】血管壁の特徴付けのために使用される機器の一実施形態を概略的及び例示的に示
す図。
【図３】機器の遠位先端部の例示的な実施形態を示す図。
【図４】遠位先端部の代替実施形態を示す図。
【図５】血管構造の例示的な血管造影の投影を示す図。
【図６】血管造影の投影からの或る領域の例示的な３次元血管形態表現を示す図。
【図７】血管構造ネットワークの等価な電気回路の一実施形態を概略的及び例示的に示す
図。
【図８ａ】健康な血管壁を有する血管の例示的な血管形態表現を示す図。
【図８ｂ】健康な血管壁を有する血管についての拍動性血圧測定及び拍動性血流測定の例
示的な表現を示す図。
【図９ａ】動脈瘤を有する血管の例示的な血管形態表現を示す図。
【図９ｂ】動脈瘤を有する血管の拍動性血圧測定及び拍動性血流測定の例示的な表現を示
す図。
【図１０ａ】フローダイバーティングステント並置によって処置される血管の例示的な血
管形態表現を示す図。
【図１０ｂ】フローダイバーティングステント並置によって処置される血管の拍動性血圧
測定及び拍動性血流測定の例示的な表現を示す図。
【図１１】フローダイバーティングステント並置に先立つ動脈瘤へのコイル配置によって
処置される血管の例示的な血管形態表現を示す図。
【図１２】患者の血管壁の状態を特徴付ける方法を概略的に示す図。
【発明を実施するための形態】
【００２２】
　図１は、生物２の血管壁の状態の特徴付けのために使用される、本発明によるシステム
１の一実施形態を示す。この実施形態において、システムは、目標とされる血管構造への
造影剤ボーラスの注入に応じて関心のある血管構造の放射線血管造影の（ＲＡ）投影を取
得するための放射線イメージングユニット３を有する。放射線イメージングユニット３は
、支持手段４に横たわる人２を横切るＸ線３２を放出するためのＸ線源３１を有する。放
射線イメージングユニット３は、人２を横切った後のＸ線３２を検出するためのＸ線検出
器３３を更に含む。Ｘ線検出器３３は、検出されたＸ線３２を表す検出信号を生成するよ
うに適応される。検出信号は、蛍光透視制御ユニット３４に送信され、蛍光透視制御ユニ
ット３４は、Ｘ線源３１、Ｘ線検出器３２を制御し、受信した検出信号に依存して２次元
の形態学的投影情報を生成するように適応される。目標とされる血管構造への放射線造影
剤ボーラスの注入は、機器５のルーメンを通じて実施され、ルーメンは、ハンドグリップ
５１から、血管構造のターゲット部位に位置する遠位先端部５２まで延びている。代替と
して、機器５は、管状シースのルーメンを通って血管構造に導入されることができ、管状
シースは、放射線造影剤の注入のために使用されることができる。血管構造の２次元又は
３次元形態は、以下のようなさまざまな技法によって得られることができる：磁気共鳴ア
ンギオグラフィ（ＭＲＡ）、この場合、イメージングユニット３が磁気共鳴イメージング
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システムであり、造影剤がガドリニウムベースの物質である；超音波イメージング（ＵＩ
）、この場合、血管構造が、体外又は体内の超音波イメージングユニット３を使用するこ
とによってイメージングされ、マイクロバブルを含むエコー源性の造影剤が血液を運ぶ血
管の可視性を向上する；ＲＡと同様のコンピュータトモグラフィアンギオグラフィ（ＣＴ
Ａ）。機器５は、介入カテーテルでありえ、更に、血管内の血液の物理的特性の測定信号
を提供するためにその遠位部分に２つのセンサを有する。装置６は、測定信号を受け取り
、測定信号又は導出された量の表現をディスプレイ６１上に描画するように適応される。
装置６は、ディスプレイ６１上に、血管の形態の表現を描画するように更に構成されるこ
とができる。
【００２３】
　図２は、血管壁の状態の評価のために使用される機器５の例示的な実施形態を示す。機
器は、ハンドグリップ５１、管状の長尺シャフト５４、管状の長尺シャフト５４より遠位
に届く伸長可能な、より可撓性のあるシャフト５３、接続ケーブル５６、及び機器を装置
６に接続するコネクタ５５を有する。代替として、機器５は、単に、可撓性シャフト５３
を有するガイドワイヤであってもよく、ケーブル５６は、ガイドワイヤの延長でありえ、
患者インタフェースモジュールに接続可能なコネクタ５５を有する近位端部で終端する。
ガイドワイヤ構成において、機器５は、管状のハンドグリップ５１及び管状の細長体５４
を有する案内管シースのルーメンを通して患者の血管構造に挿入される。Volcano社によ
って製造されるComboWire XTガイドワイヤの構成と同様に、機器５の遠位端５２には、圧
力センサ５２１及びフローセンサ５２２の２つのセンサが組み込まれている。一般的な圧
力センサは、圧力印加時のピエゾ抵抗の特性変化、機械的又は電気的信号に対するダイア
フラムの撓みの流体変換、及び基板上に懸架されたメンブレンの容量読み出し値を使用す
る。一般に介入医療器具に組み込まれるフローセンサは、血管の血流速度を測定するため
に、超音波のドップラ効果又はレーザ放射を使用する。血流速度測定のための超音波は、
圧電セラミック（ＰＺＴ）又はプラスチック（ＰＶＤＦ）材料によって、あるいは、容量
性又は圧電マイクロマシン超音波トランスデューサ（ｃＭＵＴ又はｐＭＵＴ）によって生
成されることができる。
【００２４】
　図３において、遠位先端部５２の代替の実施形態が、機器の部分断面図に概略的に示さ
れている。側方を向くメンブレンを有するｃＭＵＴ圧力センサ５２１が、遠位先端部５２
に組み込まれ、血液がメンブレン上に圧力を及ぼすことを可能にする。機器の遠位方向を
向く圧電超音波トランスデューサ５２２が、軸方向のフロー速度測定のために組み込まれ
る。横断面５２６は、ｃＭＵＴ圧力センサの長手軸５２５によって規定される。センサは
、機器を血管内腔に入れ及び血管の単一の横断面に配置することによって、機器５の同じ
横断面５２６内において血流速度及び血圧を測定する。
【００２５】
　遠位先端部５２の代替の実施形態が、図４に概略的に示される。ピエゾ抵抗圧力センサ
５２１は、それが機器５の遠位端５２７を含む横断面５２６の血圧を測定するように組み
込まれる。拍動性血流速度は、機器に組み込まれる光学ファイバ５２３を有する光学セン
サにより測定される。この実施形態において、装置は、光学ファイバ５２３を通じて機器
の遠位部分５２に送信されるレーザ放射を生成するためのソースを含む。光学透明のキャ
ビティ５２８が、機器の遠位端５２７から光学ファイバの遠位端を隔てることができる。
キャビティ５２８は、ガラス、透明なプラスチック、又は光学透明な流体を充填されるコ
ンパートメントでありうる。図１に示される装置６は、移動する血液から反射される光学
信号を検出する検出器を有し、プロセッサは、送信レーザ放射に対する受信レーザ放射の
周波数シフトから、血流速度を導出する。代替として、光学透明のキャビティが、機器の
遠位端５２７において可撓性のメンブレンを有する場合、光学ファイバ５２３は、圧力測
定のために使用されることができる。機器の遠位端に及ぼされる圧力は、メンブレンの撓
みを引き起こし、メンブレンからのレーザ反射の光路変化は、メンブレンの既知の曲がり
スチフネスに関する、及ぼされた圧力の尺度である。光路変化は、インタフェロメトリに
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よって測定されることができ、この場合、基準光路は、光学ファイバ８２３の遠位端から
の反射によって規定され、変化する光路は、機器の遠位端５２７においてキャビティをふ
さぐメンブレンの（内部の又は外部の）表面の１つからの反射によって規定される。他の
代替例として、機器５の遠位端５２７においてメンブレンによってシールされる単一の光
学ファイバ５２３及びキャビティ５２８が、血圧測定及び血流速度測定のために同時に使
用されることができ、この場合、半透明のメンブレンの撓みが、メンブレンに及ぼされる
血圧の尺度であり、機器５より遠位の血液の動きから生じるレーザ放射の周波数シフトが
、血流速度の尺度である。
【００２６】
　拍動性血圧は、血管の内腔において局所的に測定されなければならないが、拍動性血流
は、ＲＡ、ＣＴＡ、ＭＲＡ及びＵＩから導出されることができる。一例として、ＲＡから
導出される拍動性血流は、Bonnefous et al, "Quantification of arterial flow using 
digital subtraction angiography", Medical Physics, Vol.39, No.10, p.6264-75, 201
2に開示されている。技法は、非常に控え目なレート（例えば１．５ｍｌ／ｓ）で、ヨウ
素コ造影剤を血管に注入することを含む。結果として、造影剤は、心臓周期によって駆動
されるフロー拍動性によって注入ポイントにおいて変調される。造影剤は、拡張フェーズ
の最中はより高密度であり、収縮フェーズの最中はより高密度でない。変調される造影剤
パターンが血管を通って進む。Ｘ線画像において、造影剤パターンは、光学フローアルゴ
リズムを使用して、血管軌道に沿ってたどられることができる。（例えば３Ｄ－ＲＡによ
って得られる）血管ツリーの３Ｄ再構成をＸ線画像と突き合わせすることによって、フォ
アショートニングが考慮されることができ、血管直径が計算されることができる。フロー
を算出するために、造影剤の低い周波数の流入及び流出は、高い周波数の拍動性成分から
分離される。フロー測定は、機器５からの圧力測定と時間的に同期される必要があり、こ
れは、圧力測定と、血管への造影剤の注入を同期することによって実現される。任意に、
血圧を測定するのと同じシステム（例えば１つの統合された案内カテーテル／圧力ガイド
ワイヤアセンブリ）により造影剤を注入することが可能である。
【００２７】
　図５は、左分岐１１及び右分岐１２を有する分岐血管の血管造影投影１０を示す。本発
明の例示的な記述のために、右分岐１２は、円によってマークされた領域１３内にループ
及び隆起を有する。図６に示されるように、領域１３の拡大された３次元血管形態表現２
０が、血管造影投影に基づいて再構成され、右の血管分岐１２は、動脈瘤１４の形成に至
った弱化した血管壁を有する領域を有する。一般に、動脈瘤は、円周頸部１５を示し、そ
れは弱化した血管壁のセグメントを表現する。３次元モデルが更に、処置計画のためにフ
ローダイバーティングステント１６をカスタマイズする可能性を与えることができる。
【００２８】
　脈管系は、抵抗器及びキャパシタの等価な電気回路として簡略化された形で表現される
ことができ、それにより、血管は、抵抗器によって表現され、動脈瘤は、キャパシタによ
って表現される。単一の血管の抵抗は、その半径及びその長さによって算出される。血管
ネットワークは、単一の抵抗器に畳まれることができる。動脈瘤の容量は、そのボリュー
ム、その頸部１５領域、及びその位置によって算出される。動脈瘤を有する血管ネットワ
ークは、図７に示すようにモデル化されることができる。発振源Ｓは、心臓を表現し、電
位の電気等価を有する周期的血圧且つ及び電流の電気等価を有する周期的な血流のソース
である。抵抗器Ｒ１、Ｒ２及びＲ３は、それぞれ、動脈瘤より近位における全体血管ネッ
トワークの抵抗、動脈瘤１４を保持する血管セグメントの抵抗、及び動脈瘤より遠位にお
ける全体血管ネットワークの抵抗を表す。キャパシタＣは、血流上の動脈瘤１４の影響を
モデル化する。血管ネットワークの複雑さは、等価電気回路への素子の付加によって一層
増大されることができる。
【００２９】
　概略的に図８ａに示される健康な血管壁の場合、キャパシタＣは、動脈瘤の不存在のた
め、電気ネットワークから除かれている。血圧及び血流は、機器５により、血管１２内の
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センサ５２１及び５２２の位置において測定される。代替として、血流は、血圧センサの
位置についてＲＡ、ＣＴＡ、ＭＲＡ又はＵＩから導出されることができ、この場合、機器
５は、圧力センサ５２１のみを有し、血流測定は、圧力測定にと間的に同期される。健康
な血管セグメントの場合、図８ｂに例示的に示されるように、血流及び血圧をそれぞれ表
現する電流及び電位は、抵抗器Ｒ２の両端で同じ位相である。期間Ｔ ６２０を有する拍
動性の動きは、周期的な心拍によって生成される。実線６２１は、瞬時血圧測定信号を表
現し、点線６２２は、瞬時血流測定信号を表現する。
【００３０】
　図９ａは、血管壁の弱化したセグメントにより形成される動脈瘤１４の例を示す。セン
サ５２１、５２２を有する遠位先端部５２の位置は、血流の方向に関して動脈瘤より遠位
にある。好適には、測定信号は、動脈瘤１４の頸部１５から同じ距離のところに生じ、か
かる信号は、図３、図４に示される機器５の実施形態のうちの１つによって、又は、一般
的なプレッシャワイヤ（例えばVolcano社からのVerrata Pressure Guide）及び拍動性血
流を導き出すために使用されるＲＡ、ＣＴＡ、ＭＲＡ及びＵＩからのモダリティの１つに
よって、提供されることができる。
【００３１】
　図９ｂに示されるように、動脈瘤の存在は、等価電気回路の抵抗器Ｒ２とＲ３の間で測
定される電位と電流の間の位相差と同様に、測定された血圧６２１と測定された血流６２
２との間に位相差ｔ ６３０をもたらす。位相差の尺度は、血管壁の状態を表し、ゆえに
動脈瘤のサイズを表す。位相差６３０の検出のために、拍動性血圧及び拍動性血流の絶対
的な値を正確に測定することは重要ではなく、なぜなら、拍動性は、相対的な血圧測定信
号及び血流測定信号から容易に導出可能であるからである。従って、測定の較正は必要で
はなく、これは、技法の大きな利点である。
【００３２】
　動脈瘤の一般的な処置は、血管へのフローダイバーティングステントの並置であり、そ
れにより、弱化した血管セグメント及び弱化したセグメントより近位及び遠位の隣接部分
が、カバーされ、更なる弱化から保護する。図１０ａは、動脈瘤１４に流れ込む血液を制
限するステント１６の例を示す。ステントは、第一に、動脈瘤破裂の増大されるリスクを
もたらす動脈瘤のより大きいサイズへの成長を防ぎ、第２に、それは、動脈瘤内にすでに
存在する血液が、凝固し、すでに弱化した血管壁の更なる保護を形成することを可能にす
る。フローダイバーティングステント１６を配置することは、等価電気回路おける動脈瘤
のキャパシタンスＣを低下させ、電位と電流の間の位相差が低減する結果をもたらす。図
１０ｂは、測定された血圧６２１及び血流６２２に対するフローダイバーティングステン
ト並置の効果を示す。誤って配置されるステントは、動脈瘤１４のキャパシタンスＣに対
するより少ない影響を有するので、フローダイバーティングステント並置の位相差変化（
６３１と比較した６３０）は、ステント配置の有効性の尺度である。処置の期待される結
果は、動脈瘤の成長を止め、凝結した血液が、動脈瘤の壁を完全にブロックし、保護する
ことである。従って、患者のフォローアップ検査において、位相差６３１は、一層低下す
ることが期待され、より長い持続時間の後、位相差を潜在的に示さない。
【００３３】
　動脈瘤の代替の、しかしより効果的でない処置は、動脈瘤ポケットの利用可能なボリュ
ームを低下させることによって動脈瘤に流れ込む血液を制限する意図で、動脈瘤内に複数
コイルを配置することである。処置が成功せず、動脈瘤のサイズが大きくなり続ける場合
、フローダイバーティングステント並置が必要である。コイル配置は、問題に非常に局所
的に対処するが、フローダイバーティングステントは、貧弱な状態を同様に呈することが
ある動脈瘤の近位及び遠位の血管壁セグメントを保護する。フローダイバーティングステ
ント１６並置に先立つコイル１７の配置によって処置される動脈瘤１４の例が、図１１に
示されており、図において、血管モデル内の動脈瘤が、コイル１７を可視にするために部
分的に切断されている。
【００３４】
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　プロセッサが、測定された拍動性血圧信号６２１と拍動性血流信号６２２との間の位相
差６３０、６３１を決定すると、プロセッサは、装置６に組み込まれたディスプレイ６１
上に、又は、医師に利用可能な別個のスクリーン上に、図８ｂ、９ｂ、１０ｂに示される
グラフィック表現を描画することができる。代替的に又は追加的に、ディスプレイは、位
相差ｔに対応している値、又は連続的な心拍の間の期間Ｔに対する位相差のパーセンテー
ジを提示することができる。プロセッサは、イメージングユニット３から受けられる情報
から、血管構造の形態学的な表現２０を、ディスプレイ６１に描画することができる。イ
メージングユニット３は、血管構造の形態に対する機器５の位置に関する情報を更に提供
することができる。ＲＡ又はＣＴＡにおける機器５の遠位先端部５２の追跡は、遠位先端
部に組み込まれる放射線マーカを使用することによって達成されることができる。代替と
して、ＵＩにおいて、機器５の位置の追跡は、能動的な超音波センサを遠位先端部に組み
込むことによって実現されることができる。超音波センサは、患者２の身体の中の血管内
から超音波を送信し、超音波信号の一部が、体内又は体外の超音波イメージングユニット
３によって受けられ、超音波イメージングユニット３は更に、その視野内のターゲット血
管構造の形態学的情報を更に提供し、これは、血管形態内の遠位先端部５２の連続する位
置特定を可能にする。センサ５２１、５２２及び／又は機器５の位置の、形態学的表現２
０上への視覚化は、図８ａ、図９ａ、図１０ａのように表示されることができる。血管の
形態に対し機器の位置を追跡することによって、及び拍動性血圧と拍動性血流の間の位相
差を知ることによって、血管壁の弱化したセグメントが識別され、ディスプレイ上でタグ
付けされることができる。
【００３５】
　図１２は、患者の血管壁の状態を特徴付ける方法１００を概略的に示す。ステップ１０
１において、装置６は、血管内の拍動性血液運動の瞬時圧力測定信号６２１及びフロー測
定信号６２２を受け取り、ステップ１０２において、装置６のプロセッサは、血管壁の状
態を示す、拍動性血圧測定信号６２１と拍動性血流測定信号６２２の間の位相差６３０、
６３１を決定する。好適には、測定情報を提供するセンサは、、機器の同じ横断面５２６
における血圧測定６２１及び血流測定６２２を提供するために、図３及び図４に示すよう
に機器５に組み込まれる。圧力測定及び血流測定は、代替として、２つセンサが血管の同
じ横断面における測定を提供しない図２に示すような機器によって実施されることができ
る。結果として、血圧の測定又は血流の測定は、遠位先端部５２に組み込まれた２つのセ
ンサ５２１、５２２の間の知られている距離に起因する位相オフセットを補償されなけれ
ばならない。代替として、各々が単一のセンサを有する２つの異なる機器が、血管に挿入
されることができ、よって、圧力測定は、圧力ワイヤ（例えばVolcano社からのVerrata）
によって行われることができ、血流は、ドップラーガイドワイヤ（例えばVolcano社からF
loWire）によって測定されることができる。方法の一実施形態において、圧力は、圧力ワ
イヤによって測定され、血流は、血流イメージングモダリティＲＡ、ＣＴＡ、ＭＲＡ、Ｕ
Ｉのうちの１つに関連するイメージングユニット３によって測定される。方法は更に、血
管壁の状態を示す、拍動性血圧測定信号６２１と拍動性血流測定信号６２２の間の位相差
６３０の表現を、ディスプレイ６１上に描画するステップ１０３を有する。ステップ１０
４において、装置６のプロセッサは、イメージングユニット３によって提供される形態学
的情報から、血管の形態学的表現２０をディスプレイ６１上に描画するように構成される
。ステップ１０５において、イメージングユニット３は、血管の形態に対して機器５の位
置を追跡し、ステップ１０６において、機器５の位置は、血管の形態学的表現２０上に表
示される。
【００３６】
　方法１００の一実施形態において、瞬時圧力測定信号６２１及びフロー測定信号６２２
は、血管壁の動脈瘤１４を有する血管から発せされ、血流の方向に関して動脈瘤１４の遠
位において測定信号が発せられる。動脈瘤より近位の測定値は、更に別の動脈瘤が個々の
測定ロケーションの近位に存在しない限り、拍動性圧力と血流の間の位相差を潜在的に示
さず、これは、健康な血管壁を表す。方法は、圧力センサ及びフローセンサの両方を有す
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る機器５のプルバック中、又は圧力センサのみを有する機器をプルバックすること及びプ
ルバックされた機器の追跡された軌道に沿ってイメージングユニット３により血流を測定
することによって、血管に沿った血管壁の弱さの検出を可能にする。プルバックレートは
、機器のプルバック軌道に沿った離散的な測定ロケーションにおいて、位相差６３０の潜
在的な存在を算出するのに十分な時間を与える。
【００３７】
　一実施形態において、方法１００は、フローダイバーティングステント１６並置の有効
性を評価するために使用される。フローダイバーティングステントは、動脈瘤壁を引っ張
る周期的な圧力を低減するために、血液が動脈瘤に流れ込むことを少なくとも部分的に妨
げる。動脈瘤への血流の低減は、更に、動脈瘤内血栓形成を促進する。フローダイバーテ
ィングステントの正確な並置は、ステント並置の前の位相差６３０に対する、拍動性圧力
測定信号６２１と拍動性血流信号６２２との間の並置後の位相差６３１の大幅な低減によ
って検出可能である。
【００３８】
　方法１００は、動脈瘤１４へのコイル１７配置の初期処置の後の、フローダイバーティ
ングステント１６並置の有効性を評価するために使用されることができる。コイルによる
処置の潜在的な弱点は、より長い期間では、動脈瘤の初期頸部１５の近傍の血管壁が、一
層弱化しうることである。正しく並置されるステントは、動脈瘤頸部１５を保護すると共
に、動脈瘤１４の頸部１５の近位及び遠位の近傍の血管壁を保護する。
【００３９】
　方法１００の一実施形態において、瞬時圧力測定信号６２１及びフロー測定信号６２２
は、好適には、動脈瘤１４の頸部１５から同じ距離のところで発せられ、それにより、動
脈瘤頸部１５に対する圧力測定及び血流測定のロケーションの間の異なる距離によって引
き起こされる瞬時オフセットがないという利点を有する。
【００４０】
　医療装置が、本発明の例示的な記述において使用されているが、本発明の範囲を制限す
るものとして解釈されるべきでない。
【００４１】
　開示される実施形態に対する他の変更例は、図面、開示及び添付の請求項の検討により
、請求項に記載の本発明を実施する際に当業者によって理解され達成されることができる
。
【００４２】
　単一のユニット又装置は、請求項に列挙されるいくつかのアイテムの機能を果たすこと
ができる。特定の手段が相互に異なる従属請求項に列挙されているという単なる事実は、
これらの手段の組み合わせが有利に使用されることができないことを示さない。
【００４３】
　請求項において、「含む、有する（comprising）」という語は、他の構成要素を除外せ
ず、「a」又は「an」の不定冠詞は、複数性を除外しない。
【００４４】
　請求項における任意の参照符号は、請求項の範囲を制限するものとして解釈されるべき
でない。
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