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1. はじめに 
 従来、医療検査画像および映像などの大容
量データの伝送は、インターネットが狭帯域
であったことや、特化した専用システムが必
要であったため、医療現場で利用するのは困
難であった。しかし近年のブロードバンド化
に伴い、高精細な映像を伝送可能なシステム
が開発・市販化され、医療への応用が可能に
なりつつある。 
 そこで本研究では、DV over IP 方式を用
いた DV 動画伝送システム DVTS（Digital 
Video Transport System）を用いて、東京医
科歯科大学―武蔵野赤十字病院間で内視鏡お
よび皮膚科動画像の伝送実験を実施した。 
 

2. システム概要 
 DVTS とは、DV over IP を実現するための
ソフトウェアであり、汎用的な機材を利用し
て高品質な動画伝送が可能なシステムである。 
本実験では、DVTS のソフトウェアを利用し
て製品化された DVLive(KDDI)を用いた。 
使用した機材は表 1のとおりである。  
 

 
ネットワークの構成を図１に示す。 
内視鏡検査を実施した武蔵野赤十字病院側で
は Analog-DV（AD）メディアコンバータを介
し、内視鏡および DV カメラをノート PC に接
続した。東京医科歯科大学から KDDI 大手町
間は 150Mbps の光無線装置を利用し、通信放
送機構が研究用に提供している、ギガビット
ネットワーク（JGN 回線）に接続した。また
武蔵野赤十字病院から JGN 回線へは ATM 専用
線を用いて構築した。東京医科歯科大学側で
は、送信された内視鏡映像をノート型 PC
（液晶）で受信し、Analog-DV（AD）メディ
アコンバータを介し、IEEE1394 で家庭用テ
レビモニター（ブラウン管）、およびプラズ
マディスプレイに接続した。  

 
図１ ネットワーク構成図 
 
3. 実験概要 
 武蔵の赤十字病院において、内視鏡検査で
撮影された鑑別診断の困難な炎症性の大腸疾
患 4例の動画をリアルタイムで伝送した。こ
れらの伝送画像より、東京医科歯科大学の専
門医師が診断を行った。併せて、拡大内視鏡、
色素内視鏡観察の有効性を検討した。また、
DV カメラで撮影した皮膚科疾患患者の症例 2
例についても動画伝送を実施し、診断を行っ
た。（図 2） 
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 表 1 DVTS 使用機材 
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図 2 東京医科歯科大学付属病院での診断風景 

 
4. 結果 
 伝送された動画像は内視鏡用モニターとほ
ぼ同等で、伝送による画質の劣化は観測され
なかった。システムの動作に関しては、不具
合なく正常に動作することが確認できた。 
伝送速度は 32Mbps であった。動画伝送の遅
延は 0.1 ないし 0.2 秒で、ほぼリアルタイム
で観察可能であり、診断には支障をきたさな
いレベルであった。 
 専門医師が診断を行った結果、炎症性の大
腸疾患のうち、進行大腸癌および大腸ポリー
プの診断はノート型 PC（液晶)でも十分可能
であった。 
 また、家庭用テレビモニターでは、最も内
視鏡モニターの映像に近い画質が得られた。 
拡大内視鏡、色素内視鏡観察も有効であると
判断された。操作性、利便性に関しては、ノ
ート PC での容易な操作で利用可能であった。 

 
5. 考察 
 本実験結果より、通常の内視鏡用モニター
と同等の画像が得られ、専門医師により、進
行大腸癌、大腸ポリープなどの診断ができ、
システムに関しても、携帯性・操作性に優れ
ているだけでなく、映像も高画質で、安定し
て伝送が可能なことから、医療応用に実用的
なシステムであるといえる。ノート PC の液
晶モニター、家庭用 TV モニター、プラズマ
ディスプレイそれぞれのモニターにより、色
の差異や若干の画質の劣化は見られたため、
今回使用したモニターでは、大腸早期癌等の
診断は多少困難であると予想された。しかし
ながら内視鏡用テレビモニターに関しては画
像劣化がないことが確認されたので、今後の
実験においては、内視鏡用モニターの利用や
モニターの色調、鮮明度、明暗などの調節に

より、さらに鮮明な映像が得られるであろう。 
 また今後、より実用的な動画伝送システム
構築のため、音声を全体のシステムに組み込
んで、スムーズにコミュニケーションが可能
なシステムや、参照している画像にマーキン
グできるような指示インターフェースの開発
と実装が必要となる。それにより、より的確
な情報共有が可能になるであろう。また同シ
ステムで内視鏡用モニターを用い、早期癌の
診断が可能であるかを検証し、さらなる画質
の向上を行うことにより、全ての診断に耐え
うるシステムの構築を目指すことが必要であ
る。将来的にこのシステムが普及すれば、医
療施設間での動画像共有が可能になり、患者
は遠方から特定の専門病院へ通院することな
く、どこの病院においても同等の専門レベル
の診断および医療が受けられるようになる。 
 本実験は遠隔医療を想定して行われたが、
今後は病院間での利用に留まらず、医局や教
授室、検査室、病棟などで利用すれば、病院
内での情報ネットワークの確立が期待できる。
また、映像をリアルタイムで観察するだけで
なく、ファイル保存および VoD(Video on 
Demand)として利用することが可能となる。 
 今後このシステムは、より汎用性の高い遠
隔医療のツールとなり、遠隔医療の質的向上
と実用化に貢献し、医療現場に大きな変化を
もたらすであろう。

図３ 受信映像（プラズマディスプレイ） 
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