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(57)【要約】
　内視鏡器具と共に使用するための装置、システムおよ
び方法が本明細書に開示されている。より詳細には、本
明細書に記載の装置、システムおよび方法は、内視鏡器
具を使用するための新規の特徴を備えたオーバーチュー
ブ装置を使用することによって、以前より可能であった
ものよりさらに診断的な治療上処置を可能にする。
【選択図】図１
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　可撓性管、および前記可撓性管の壁内に１つまたは複数の開放チャネルを備え、前記管
がさらにその長さに沿って切れ目を備え、前記管の内周が内視鏡の外周の約０．５ｍｍ以
内であり、前記可撓性管が導入器を使用して前記内視鏡に導入される装置。
【請求項２】
　前記可撓性管の前記壁内の前記１つまたは複数の開放チャネルが前記管の長さに沿って
延在する、請求項１に記載の装置。
【請求項３】
　前記長手方向の切れ目を閉鎖することができる、請求項１に記載の装置。
【請求項４】
　請求項１に記載の装置と共に使用する導入器を備える内視鏡。
【請求項５】
　前記１つまたは複数の開放チャネルがその自由状態において縮んでいる、請求項１に記
載の装置。
【請求項６】
　前記可撓性管が、半剛性および可撓性物質の部分によってその長さに沿って分割される
、請求項１に記載の装置。
【請求項７】
　前記半剛性および可撓性物質の部分が前記可撓性管の前記長さに沿って交互に並ぶ、請
求項６に記載の装置。
【請求項８】
　前記装置がさらに前記可撓性管の近位端にまたはその付近に固定機構を備える、請求項
１に記載の装置。
【請求項９】
　１つまたは複数の前記開放チャネルが制御装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞
する、請求項１に記載の装置。
【請求項１０】
　前記制御ワイヤの遠位端が１つまたは複数のフックを備える、請求項９に記載の装置。
【請求項１１】
　そこに隣接する前記可撓性管の一端および一部が、前記可撓性管の残りの部分と比較し
て縮小された外周を有する、請求項１に記載の装置。
【請求項１２】
　前記可撓性管の前記縮小された外周部分が１つまたは複数のつまみを備える、請求項１
１に記載の装置。
【請求項１３】
　可撓性管、および前記可撓性管の壁内に１つまたは複数の開放チャネルを備え、前記管
がさらにその長さに沿った切れ目を備え、前記管の内周が内視鏡の外周の約０．５ｍｍ内
にある第１の装置と、内周が前記内視鏡の前記外周の約０．５ｍｍ内にある管を有する第
２装置とを備えるシステム。
【請求項１４】
　前記第１装置の前記壁内の前記１つまたは複数の開放チャネルが前記第１装置の長さに
延在する、請求項１３に記載のシステム。
【請求項１５】
　前記第１装置の前記長手方向の切れ目を閉鎖することができる、請求項１３に記載のシ
ステム。
【請求項１６】
　請求項１３に記載のシステムと共に使用する導入器を備える内視鏡。
【請求項１７】
　前記第１装置の前記壁内に前記１つまたは複数の開放チャネルがその自由状態において



(3) JP 2008-540041 A 2008.11.20

10

20

30

40

50

縮んでいる、請求項１３に記載のシステム。
【請求項１８】
　前記第１装置の前記可撓性管が半剛性および可撓性物質の部分によってその長さに沿っ
て分割される、請求項１３に記載のシステム。
【請求項１９】
　前記半剛性および可撓性物質の部分が前記第１装置の前記可撓性管の長さに沿って交互
に並ぶ、請求項１８に記載のシステム。
【請求項２０】
　前記第１装置がさらにその近位端またはその付近に固定機構を備える、請求項１３に記
載のシステム。
【請求項２１】
　前記第１装置の前記壁内に前記１つまたは複数の開放チャネルが制御装置内に近接して
終端する制御ワイヤを囲繞する、請求項１３に記載のシステム。
【請求項２２】
　前記制御ワイヤの遠位端が１つまたは複数のフックを備える、請求項２１に記載のシス
テム。
【請求項２３】
　前記第１装置および前記第２装置を連結することができる、請求項２２に記載のシステ
ム。
【請求項２４】
　前記第１装置上でそこに隣接する前記第１装置の一端および一部が、前記第１装置の残
りの部分と比較して縮小された外周を有する、請求項２３に記載のシステム。
【請求項２５】
　前記第１装置の前記縮小された外周部分が前記第２装置の外周に嵌合する、請求項２４
に記載のシステム。
【請求項２６】
　前記第１装置の前記縮小された外周部分がさらに１つまたは複数のつまみを備え、そこ
に隣接する前記第２装置の一端および一部が前記１つまたは複数のつまみを収容するよう
に構成される１つまたは複数のスロットを備える、請求項２５に記載のシステム。
【請求項２７】
　前記１つまたは複数のつまみおよび前記１つまたは複数のスロットが、前記第１装置お
よび前記第２装置に固定式に連結することができる、請求項２６に記載のシステム。
【請求項２８】
　前記連結が差込継手の形態である、請求項２７に記載のシステム。
【請求項２９】
　前記第２装置が作動装置部材を備える、請求項２３に記載のシステム。
【請求項３０】
　前記第２装置がアイレットを備えた作動装置を備え、前記第１装置と前記第２装置とが
連結すると、前記ワイヤの前記フックが前記作動装置部材の前記アイレットに係合し前記
ワイヤを使用して前記第２装置を制御することができる、請求項２６に記載のシステム。
【請求項３１】
　前記第２装置が、組織に対する内視鏡先端の距離を調整するために空間を形成する、組
織内の変化を検出する、組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性を高めるた
めの媒体を形成する、ステントを配置する、結紮要素を配置する、ジアテルミーによる切
開器具を配置する、ジアテルミー以外の切開器具を配置する、固定要素を配置する、結合
要素を配置するおよび組織切除エネルギーを配置することからなる群から選択される機能
を実行するように適合される、請求項１３に記載のシステム。。
【請求項３２】
　作動装置を備え、内周が内視鏡の外周の約０．５ｍｍ内である管状部分を備える装置。
【請求項３３】
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　前記作動装置がアイレットを備える、請求項３２に記載の装置。
【請求項３４】
　前記装置が、組織に対する内視鏡先端の距離を調整するために空間を形成する、組織内
の変化を検出する、組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性を高めるための
媒体を形成する、ステントを配置する、結紮要素を配置する、ジアテルミーによる切開器
具を配置する、ジアテルミー以外の切開器具を配置する、固定要素を配置する、結合要素
を配置するおよび組織切除エネルギーを配置することからなる群から選択される機能を内
視鏡の端部付近で実行するように適合される、請求項３２に記載の装置。
【請求項３５】
　内視鏡を使用して患者に内視鏡による処置を実行するステップを有する方法であって、
前記内視鏡がオーバーチューブと結合し、前記オーバーチューブが可撓性管、および前記
可撓性管の壁内の１つまたは複数の開放チャネルを備え、前記オーバーチューブがさらに
その長さに沿って切れ目を備え、前記オーバーチューブの内周が前記内視鏡の外周の約０
．５ｍｍ内であり、導入器を使用して前記オーバーチューブが前記内視鏡に導入される前
記方法。
【請求項３６】
　前記可撓性管の前記壁内に前記１つまたは複数の開放チャネルが前記管の長さに沿って
延在する、請求項３５に記載の方法。
【請求項３７】
　前記長手方向の切れ目を閉鎖することができる、請求項３５に記載の方法。
【請求項３８】
　前記内視鏡が前記導入器を備える、請求項３５に記載の方法。
【請求項３９】
　前記１つまたは複数の開放チャネルがその自由状態において縮んでいる、請求項３５に
記載の方法。
【請求項４０】
　前記オーバーチューブが半剛性および可撓性物質の部分によってその長さに沿って分割
される、請求項３５に記載の方法。
【請求項４１】
　前記半剛性および可撓性物質の部分が前記オーバーチューブの前記長さに沿って交互並
ぶ、請求項４０に記載の方法。
【請求項４２】
　前記オーバーチューブがさらにその近位端にまたはその付近に固定機構を備える、請求
項３５に記載の方法。
【請求項４３】
　前記１つまたは複数の開放チャネルが、内視鏡処置の実行に携わる人によって操作され
る制御装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞する、請求項３５に記載の方法。
【請求項４４】
　前記制御ワイヤの遠位端が１つまたは複数のフックを有する、請求項４３に記載の方法
。
【請求項４５】
　そこに隣接する前記オーバーチューブの一端および一部が、前記オーバーチューブの残
りの部分と比較して縮小された外周を有する、請求項３５に記載の方法。
【請求項４６】
　前記オーバーチューブの前記縮小された外周部分が１つまたは複数のつまみを備える、
請求項４５に記載の方法。
【請求項４７】
　前記内視鏡処置を実行する前記ステップがさらに事前配置装置を前記内視鏡と結合する
ステップを有し、前記事前配置装置が前記内視鏡の前記外周の約０．５ｍｍ内の内周を有
する管を備え、前記結合するステップが前記内視鏡の前記外周の周囲に前記事前配置装置
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を配置することによって行われる、請求項３５に記載の方法。
【請求項４８】
　前記内視鏡処置を実行する前記ステップがさらに、前記オーバーチューブと前記事前配
置装置を連結するステップを有する、請求項４７に記載の方法。
【請求項４９】
　１つまたは複数の前記開放チャネルが、内視鏡処置の実行に携わる人によって操作され
る制御装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞する、請求項４８に記載の方法。
【請求項５０】
　前記制御ワイヤの遠位端が１つまたは複数のフックを有する、請求項４９に記載の方法
。
【請求項５１】
　前記連結するステップが、差込継手を形成するために１つまたは複数のつまみおよび１
つまたは複数のスロットを使用することによって行われる、請求項５０に記載の方法。
【請求項５２】
　前記事前配置装置が作動装置部材を備える、請求項４７に記載の方法。
【請求項５３】
　前記事前配置装置がアイレットを備える作動装置を備え、前記オーバーチューブおよび
前記事前配置装置が連結すると前記ワイヤの前記フックが前記差動装置部材の前記アイレ
ットと係合し、前記ワイヤを使用して前記事前配置装置を制御することができる、請求項
５０に記載の方法。
【請求項５４】
　前記内視鏡処置の一態様が、組織に対する内視鏡先端の距離を調整するために空間を形
成する、組織内の変化を検出する、組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性
を高めるための媒体を形成する、ステントを配置する、結紮要素を配置する、ジアテルミ
ーによる切開器具を配置する、ジアテルミー以外の切開器具を配置する、固定要素を配置
する、結合要素を配置するおよび組織切除エネルギーを配置することからなる群から選択
される機能を実行するために前記事前配置装置を使用するステップを有する、請求項４７
に記載の方法。
【請求項５５】
　内視鏡およびオーバーチューブを備える内視鏡装置を組み立てるステップを有する方法
であって、前記オーバーチューブが可撓性管、および前記可撓性管の壁内に１つまたは複
数の開放チャネルを備え、前記管がさらにその長さに沿った切れ目を備え、前記管の内周
が内視鏡の外周の約０．５ｍｍ内であり、前記組み立てるステップが、導入器を使用して
前記内視鏡の外周の周囲に前記オーバーチューブを配置するステップを有する前記方法。
【請求項５６】
　前記可撓性管の前記壁内に前記１つまたは複数の開放チャネルが前記管の長さに沿って
延在する、請求項５５に記載の方法。
【請求項５７】
　前記長手方向の切れ目を閉鎖することができる、請求項５５に記載の方法。
【請求項５８】
　前記内視鏡が、前記オーバーチューブの前記配置するステップにおいて使用するための
導入器を備える、請求項５５に記載の方法。
【請求項５９】
　前記１つまたは複数の開放チャネルがその自由状態において縮んでいる、請求項５５に
記載の方法。
【請求項６０】
　前記可撓性管が半剛性および可撓性物質の部分によってその長さに沿って分割される、
請求項５５に記載の方法。
【請求項６１】
　前記半剛性および可撓性物質の部分が前記可撓性管の前記長さに沿って交互並ぶ、請求
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項５５に記載の方法。
【請求項６２】
　前記オーバーチューブがさらにその近位端にまたはその付近に固定機構を備え、前記方
法がさらに前記配置するステップの後に前記機構を固定するステップを有する、請求項５
５に記載の方法。
【請求項６３】
　１つまたは複数の前記開放チャネルが制御装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞
する、請求項５５に記載の方法。
【請求項６４】
　前記制御ワイヤの遠位端が１つまたは複数のフックを有する、請求項６３に記載の方法
。
【請求項６５】
　前記組み立てるステップがさらに事前配置装置を前記内視鏡と結合するステップを有し
、前記事前配置装置が前記内視鏡の前記外周の約０．５ｍｍ内の内周を有する管を備え、
前記結合するステップが前記内視鏡の前記外周の周囲に前記事前配置装置を配置するステ
ップを有する、請求項５５に記載の方法。
【請求項６６】
　前記方法がさらに前記オーバーチューブおよび前記事前配置装置を連結するステップを
有する、請求項６５に記載の方法。
【請求項６７】
　１つまたは複数の前記開放チャネルが制御装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞
する、請求項６５に記載の方法。
【請求項６８】
　前記制御ワイヤの遠位端が１つまたは複数のフックを有する、請求項６７に記載の方法
。
【請求項６９】
　前記連結するステップが、前記オーバーチューブの１つまたは複数のつまみ、および前
記事前配置装置の１つまたは複数のスロットを使用して差込継手を使用することによって
行われる、請求項６６に記載の方法。
【請求項７０】
　前記事前配置装置が作動装置部材を備える、請求項６５に記載の方法。
【請求項７１】
　前記事前配置装置がアイレットを有する作動装置を備え、前記オーバーチューブと前記
事前配置装置とが連結すると、前記ワイヤの前記フックが前記作動装置部材の前記アイレ
ットと係合し、前記ワイヤを使用して前記事前配置装置を制御することができる、請求項
６８に記載の方法。
【請求項７２】
　前記事前配置装置が、組織に対する内視鏡先端の距離を調整するために空間を形成する
、組織内の変化を検出する、組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性を高め
るための媒体を形成する、ステントを配置する、結紮要素を配置する、ジアテルミーによ
る切開器具を配置する、ジアテルミー以外の切開器具を配置する、固定要素を配置する、
結合要素を配置するおよび組織切除エネルギーを配置することからなる群から選択される
機能を実行するために適合される、請求項６５に記載の方法。
【発明の詳細な説明】
【関連出願の相互参照】
【０００１】
　本出願は、３５Ｕ．Ｓ．Ｃ§１１９の下にその全内容が参照として本明細書に明白に組
み込まれる２００５年５月１６日に出願された米国仮特許出願第６０／６８１、０１４号
の優先権を主張する。
【技術分野】
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【０００２】
　本明細書に記載の装置、システムおよび方法は、内視鏡器具の分野に関する。より詳細
には、本明細書に記載の装置、システムおよび方法は、内視鏡器具を使用するための新規
の特徴を備えたオーバーチューブ装置を使用することによって、以前より可能であったも
のよりさらに診断的な治療上の処置を可能にする。
【背景技術】
【０００３】
　侵襲性の低い外科処置により患者のトラウマを減らすことができ、その結果病院内に滞
在する長さならびに病院および医療費を削減することができる。内視鏡手術は近年、多く
の外科処置の侵襲性を低下させる重要な機会を提供してきた。このタイプの手術は、体内
の腔の視覚的検査および拡大を可能にする器具である内視鏡の使用を包含する。内視鏡は
、体腔の器官構造を見るための微小な外科的切開部を通って、または口、肛門、膀胱およ
び膣などの自然の開口部を通って挿入され、胃腸、呼吸器官、ならびに生殖および尿路内
のチャネル含有器官を見ることができる。内視鏡は一般に、外科手術が行われる際、洗浄
または吸引などの機能のためにおよび付属器具を挿入するために器具類を導入するその長
さに沿ったチャネルを有する。内視鏡には多くの利点があるが、現在使用可能な診断用お
よび治療用処置は内視鏡の作業チャネルの寸法によって制限されており、1つの治療部位
に一度に限られた数の器具しか進めることができない。いくつかの内視鏡付属装置は器具
類用の付加的チャネルを備えたシースを備えるが、これらの装置には特定の制約があり（
患者に挿入する前に内視鏡の周囲に配置するべき要件など）、内視鏡の端部で見ることの
ある多様な付加的器具を制御することができない。したがって１つの治療部位により多く
の器具を導入することが可能になることによって、以前の装置に関する規制のない内視鏡
の使用によるさらに診断的および治療的処置を可能にする進歩は、多大な利益を提供する
であろう。本発明はこのような進歩を実現する。
【発明の開示】
【発明が解決しようとする課題】
【０００４】
　本発明は、以前の装置に関する規制のない内視鏡によって実行される診断的および治療
的処置の潜在的な数を増加させるための装置、システムおよび方法を提供する。本発明は
、内視鏡の通常の作業チャネルの外部に、一実施形態で内視鏡が患者に挿入された後で導
入され得る進入チャネルを形成することによって診断的および治療的処置の可能性を高め
る。これらの進入チャネルは、現在はオーバーチューブと呼ばれ従来の内視鏡の周りに適
合する装置内に形成される。本発明のオーバーチューブは、中に器具類を配置することが
できる１つまたは複数の付加的チャネルを含み、１つの内視鏡を配置することで治療部位
で同時に使用することができる器具の数を増やすことができる。さらに本発明のオーバー
チューブは、内視鏡の周囲に事前に配置される装置（事前配置装置）と併用して使用する
ことができる。内視鏡の従来のチャネルの外部で診断的および治療的目的を強化するため
の多くの機能を実行するためにこの事前配置装置を使用することができる。これらの機能
のいくつかは、限定するものではないが、組織に対する内視鏡先端の距離を調整するため
に空間を形成する、組織内の変化を検出する（限定するものではないがマクロのおよびま
たは微細構造の、生化学的または分子変化を含む）、組織を吸引し保持するための空間を
形成する、光学性を高めるための媒体を形成する、ステントを配置する、結紮要素を配置
する（限定するものではないがバンドまたは輪を含む）、ジアテルミーによる切開器具を
配置する（限定するものではないがスネアまたはニードルナイフを含む）、ジアテルミー
以外の切開器具を配置する、固定または結合要素を配置する（限定するものではないがス
テッチ、ステープルまたはＴタグを含む）、および組織切除エネルギー（限定するもので
はないが熱、光化学、レーザ、マイクロ波、および高周波を含む）を配置することを含む
ことができる。詳細には本発明による一実施形態は、可撓性管、および可撓性管の壁内の
１つまたは複数の開放チャネルを備え、管がさらにその長さに沿った切れ目を備え、管の
内周が内視鏡の外周の約０．５ｍｍ内にあり、可撓性管が導入器を使用して内視鏡に導入
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される装置である。
【０００５】
　装置の別の実施形態において、可撓性管の壁内の１つまたは複数の開放チャネルは管の
長さに延在する。装置の別の実施形態において、長手方向の切れ目は閉鎖することができ
る。装置の別の実施形態において１つまたは複数の開放チャネルは、その自由状態におい
て縮んでいる。装置の別の実施形態において可撓性管は、半剛性および可撓性物質の部分
によってその長さに沿って分割される。装置の別の実施形態において半剛性および可撓性
物質の部分は、可撓性管の長さに沿って交互に並ぶ。装置の別の実施形態において、装置
はさらに可撓性管の近位端またはその付近に固定機構を備える。装置の別の実施形態にお
いて１つまたは複数の開放チャネルは、制御装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞
する。装置の別の実施形態において、制御ワイヤの遠位端は１つまたは複数のフックを備
える。装置の別の実施形態において、そこに隣接する可撓性管の一端および一部は、可撓
性管の残りの部分と比較して縮小された外周を有する。装置の別の実施形態において、可
撓性管の縮小された外周部分は１つまたは複数のつまみを備える。
【０００６】
　本発明の別の実施形態は、本発明の装置の１つと共に使用するための導入器を備えた内
視鏡を備える。
【０００７】
　本発明はまたシステムを備える。本発明によるシステムの一実施形態において、システ
ムは可撓性管、および可撓性管の壁内に１つまたは複数の開放チャネルを備え、該管がさ
らにその長さに沿った切れ目を備え、管の内周が内視鏡の外周の約０．５ｍｍ内にある第
１の装置と、内周が内視鏡の外周の約０．５ｍｍ内にある管を備える第２の装置とを備え
る。
【０００８】
　システムの別の実施形態において、第１装置の壁内の１つまたは複数の開放チャネルは
、第１装置の長さに延在する。システムの別の実施形態において、第１装置の長手方向の
切れ目は閉鎖することができる。システムの別の実施形態において、第１装置の壁内の１
つまたは複数の開放チャネルは、その自由状態において縮んでいる。システムの別の実施
形態において、第１装置の可撓性管は半剛性および可撓性物質の部分によってその長さに
沿って分割される。システムの別の実施形態において、半剛性および可撓性物質の部分は
第１装置の可撓性管の長さに沿って交互に並ぶ。システムの別の実施形態において、第１
装置はさらにその近位端またはその付近に固定機構を備える。システムの別の実施形態に
おいて、第１装置の壁内の１つまたは複数の開放チャネルは、制御装置内に近接して終端
する制御ワイヤを囲繞する。システムの別の実施形態において、制御ワイヤの遠位端は１
つまたは複数のフックを備える。システムの別の実施形態において、第１装置および第２
装置は結合することができる。システムの別の実施形態おいて、第１装置上でそこに隣接
する第１装置の一端および一部は、第１装置の残りの部分と比較して縮小された外周を有
する。システムの別の実施形態において第１装置の縮小された外周部分は、第２装置の外
周に嵌合する。システムの別の実施形態おいて、第１装置の縮小された外周部分はさらに
１つまたは複数のつまみを備え、そこに隣接する第２装置の一端および一部は１つまたは
複数のつまみを収容するように構成される１つまたは複数のスロットを備える。システム
の別の実施形態おいて、１つまたは複数のつまみおよび１つまたは複数のスロットは、第
１装置および第２装置に固定式に結合することができる。システムの別の実施形態おいて
、連結は差込継手の形態である。システムの別の実施形態おいて、第２装置は作動装置部
材を備える。システムの別の実施形態おいて、第２装置はアイレットを備えた作動装置を
備え、第１装置と第２装置とが結合すると、ワイヤのフックが作動装置部材のアイレット
に係合しワイヤを使用して第２装置を制御することができる。システムの別の実施形態お
いて第２装置は、組織に対する内視鏡先端の距離を調整するために空間を形成する、組織
内の変化を検出する（限定するものではないがマクロのおよびまたは微細構造の、生化学
的または分子変化を含む）、組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性を高め
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るための媒体を形成する、ステントを配置する、結紮要素を配置する（限定するものでは
ないがバンドまたは輪を含む）、ジアテルミーによる切開器具を配置する（限定するもの
ではないがスネアまたはニードルナイフを含む）、ジアテルミー以外の切開器具を配置す
る、固定または結合要素を配置する（限定するものではないがステッチ、ステープルまた
はＴタグを含む）、および組織切除エネルギー（限定するものではないが熱、光化学、レ
ーザ、マイクロ波、および高周波を含む）を配置することからなる群から選択される機能
を実行するように適合される。
【０００９】
　本発明はまた、本発明のシステムと共に使用するための導入器を備えた内視鏡を含む。
【００１０】
　本発明による一実施形態において本発明はさらに、内周が内視鏡の外周の約０．５ｍｍ
内である管状部分を備える装置を備え、該装置は作動装置を備える。装置の別の実施形態
において、作動装置はアイレットを備える。装置の別の実施形態において装置は、組織に
対する内視鏡先端の距離を調整するために空間を形成する、組織内の変化を検出する（限
定するものではないがマクロのおよびまたは微細構造の、生化学的または分子変化を含む
）、組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性を高めるための媒体を形成する
、ステントを配置する、結紮要素を配置する（限定するものではないがバンドまたは輪を
含む）、ジアテルミーによる切開器具を配置する（限定するものではないがスネアまたは
ニードルナイフを含む）、ジアテルミー以外の切開器具を配置する、固定または結合要素
を配置する（限定するものではないがステッチ、ステープルまたはＴタグを含む）、およ
び組織切除エネルギー（限定するものではないが熱、光化学、レーザ、マイクロ波、およ
び高周波を含む）を配置することから成る群から選択される機能を内視鏡の端部付近で実
行するように適合される。
【００１１】
　本発明はまた方法を有する。本発明による一方法において方法は、内視鏡を使用して患
者に内視鏡による処置を実行するステップを有し、内視鏡はオーバーチューブと結合し、
オーバーチューブは可撓性管、および可撓性管の壁内に１つまたは複数の開放チャネルを
有し、管はさらにその長さに沿って切れ目を有し、管の内周は内視鏡の外周の約０．５ｍ
ｍ内であり、オーバーチューブが導入器を使用して内視鏡に導入される。
【００１２】
　方法の別の実施形態において、可撓性管の壁内の１つまたは複数の開放チャネルは、管
の長さに延在する。方法の別の実施形態において、長手方向の切れ目は閉鎖することがで
きる。方法の別の実施形態において、内視鏡は導入器を備える。方法の別の実施形態にお
いて、１つまたは複数の開放チャネルはその自由状態において縮んでいる。方法の別の実
施形態において、オーバーチューブは半剛性および可撓性物質の部分によってのその長さ
に沿って分割される。方法の別の実施形態において、半剛性および可撓性物質は、オーバ
ーチューブの長さに沿って交互に並ぶ。方法の別の実施形態において、オーバーチューブ
はさらに、その近位端またはその付近に固定機構を備える。方法の別の実施形態において
１つまたは複数の開放チャネルは、内視鏡処置の実行に携わる人によって操作される制御
装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞する。方法の別の実施形態において、制御ワ
イヤの遠位端は１つまたは複数のフックを備える。方法の別の実施形態において、そこに
隣接するオーバーチューブの一端および一部は、オーバーチューブの残りの部分と比較し
て縮小された外周を有する。方法の別の実施形態において、オーバーチューブのの縮小さ
れた外周部分は１つまたは複数のつまみを備える。
【００１３】
　方法の別の実施形態において、内視鏡処置を実行するステップはさらに事前配置装置を
内視鏡に結合するステップを有し、事前配置装置は内視鏡の外周の約０．５ｍｍ内の内周
を有する管を備え、結合するステップは内視鏡の外周の周囲に事前配置装置を配置するこ
とによって行われる。方法の別の実施形態において、内視鏡処置を実行するステップはさ
らにオーバーチューブと事前配置装置を連結するステップを有する。方法の別の実施形態
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において、１つまたは複数の開放チャネルは、内視鏡処置の実行に携わる人によって操作
される制御装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞する。方法の別の実施形態におい
て、制御ワイヤの遠位端は１つまたは複数のフックを備える。方法の別の実施形態におい
て、連結するステップは、差込継手を形成するために１つまたは複数のつまみ、および１
つまたは複数のスロットを使用することによって行われる。方法の別の実施形態において
、事前配置装置は差動装置部材を備える。方法の別の実施形態において、事前配置装置は
アイレットを備える作動装置を備え、オーバーチューブおよび事前配置装置が連結すると
ワイヤのフックが差動装置部材のアイレットと係合し、ワイヤを使用して事前配置装置を
制御することができる。方法の別の実施形態において内視鏡処置の一態様は、組織に対す
る内視鏡先端の距離を調整するために空間を形成する、組織内の変化を検出する（限定す
るものではないがマクロのおよびまたは微細構造の、生化学的または分子変化を含む）、
組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性を高めるための媒体を形成する、ス
テントを配置する、結紮要素を配置する（限定するものではないがバンドまたは輪を含む
）、ジアテルミーによる切開器具を配置する（限定するものではないがスネアまたはニー
ドルナイフを含む）、ジアテルミー以外の切開器具を配置する、固定または結合要素を配
置する（限定するものではないがステッチ、ステープルまたはＴタグを含む）、および組
織切除エネルギー（限定するものではないが熱、光化学、レーザ、マイクロ波、および高
周波を含む）を配置することから成る群から選択される機能を実行するために事前配置装
置を使用するステップを有する。
【００１４】
　本発明による別の方法は、内視鏡およびオーバーチューブを備える内視鏡装置を組み立
てるステップを有し、オーバーチューブは可撓性管、および可撓性管の壁内の１つまたは
複数の開放チャネルを備え、管はさらにその長さに沿った切れ目を備え、管の内周は内視
鏡の外周の約０．５ｍｍ内であり、組み立てるステップは、導入器を使用して内視鏡の外
周の周囲にオーバーチューブを配置するステップを有する。
【００１５】
　別の組み立て方法において、可撓性管の壁内の１つまたは複数の開放チャネルは管の長
さに延在する。別の組み立て方法において、長手方向の切れ目は閉鎖することができる。
別の組み立て方法において、内視鏡はオーバーチューブを配置するステップで使用する導
入器を備える。別の組み立て方法において、１つまたは複数の開放チャネルはその自由状
態において縮んでいる。別の組み立て方法において、可撓性管は半剛性および可撓性物質
の部分によってその長さに沿って分割される。別の組み立て方法において、半剛性および
可撓性物質は可撓性管の長さに沿って交互に並ぶ。別の組み立て方法において、オーバー
チューブはさらにその近位端またはその付近に固定機構を備え、方法はさらに配置後この
機構を固定するステップを有する。別の組み立て方法において１つまたは複数の開放チャ
ネルは、制御装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞する。別の組み立て方法におい
て、制御ワイヤの遠位端は１つまたは複数のフックを備える。
【００１６】
　別の組み立て方法において、組み立てステップはさらに、内周が内視鏡の外周の約０．
５ｍｍ内である管を備える事前配置装置に内視鏡装置の内視鏡を結合するステップを有し
、結合するステップは、内視鏡の外周の周囲に事前配置装置を配置するステップを有する
。別の組み立て方法において、方法はさらにオーバーチューブと事前配置装置を連結する
ステップを有する。別の組み立て方法において、１つまたは複数の開放チャネルは、制御
装置内に近接して終端する制御ワイヤを囲繞する。別の組み立て方法において、制御ワイ
ヤの遠位端は１つまたは複数のフックを備える。別の組み立て方法において、連結するス
テップは、オーバーチューブの１つまたは複数のつまみ、および事前配置装置の１つまた
は複数のスロットを使用する差込継手を使用することによって行われる。別の組み立て方
法において、事前配置装置は作動装置部材を備える。別の組み立て方法において、事前配
置装置はアイレットを備える作動装置を備え、オーバーチューブおよび事前配置装置が連
結されると、ワイヤのフックが作動装置部材のアイレットと係合し、ワイヤを使用して事
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前配置装置を制御することができる。別の組み立て方法において、事前配置装置は組織に
対する内視鏡先端の距離を調整するために空間を形成する、組織内の変化を検出する（限
定するものではないがマクロのおよびまたは微細構造の、生化学的または分子変化を含む
）、組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性を高めるための媒体を形成する
、ステントを配置する、結紮要素を配置する（限定するものではないがバンドまたは輪を
含む）、ジアテルミーによる切開器具を配置する（限定するものではないがスネアまたは
ニードルナイフを含む）、ジアテルミー以外の切開器具を配置する、固定または結合要素
を配置する（限定するものではないがステッチ、ステープルまたはＴタグを含む）、およ
び組織切除エネルギー（限定するものではないが熱、光化学、レーザ、マイクロ波、およ
び高周波を含む）を配置することから成る群から選択される機能を実行するように適合さ
れる。
【発明を実施するための最良の形態】
【００１７】
　他に定義しない限り、本発明が属する当業者によって共通に理解されるように、本明細
書で使用される技術および科学用語は同一の意味を有する。本明細書に記載のものと同様
または等価なものと同様または等価な任意の方法および物質である記載の特定の方法は、
本発明の実施またはテストに使用することができる。
【００１８】
　以下の記載において、「遠位」および「近位」など方向を表す用語は互いに対して使用
されており、外部の概念に対する位置または方向を示すものではないことに留意されたい
。また、「かみ合った」および「連結された」は同一の対象を指す。
【００１９】
　用語「内視鏡」または「内視鏡による」は、従来の内視鏡または内視鏡による処置のみ
ではなく、進入が微小な切開部または開口に限定される視覚的検査で使用する任意の剛性
、半剛性または可撓性の光学器具も指す。一般にこのような検査は人の体内で行われるが
、上記の用語の使用はこれに限定されない。内視鏡および内視鏡処置に対する言及はまた
、生きているまたは死んでいる全ての生物での処置、ならびに微小な開口を介しての無生
物の処置を包含することが理解される。内視鏡および内視鏡による処置は、腹腔鏡装置お
よび腹腔鏡処置を含むことが理解される。用語「内視鏡」は、例えば装置の先端に超音波
変換器を含み得るエコー内視鏡も含む。
【００２０】
　図１から図２０は、本発明の例示の装置、システムおよび方法を示す。これらの装置、
システムおよび方法は、本発明をより適切に説明するために本明細書に示され記載される
。示される装置、システムおよび方法は単に例示的に示されており、他の構成、サイズお
よびスタイルの装置が本発明の範囲内にあることを理解されたい。
【００２１】
　図１は、当技術分野で知られる可撓性内視鏡１の斜視図である。内視鏡は、人または動
物の体腔に挿入される遠位端５を有する。内視鏡の遠位端は、体腔内を照らして見るため
の手段を装備する。内視鏡は典型的に、体内に種々の器具を挿入するためのチャネルに適
合される。このチャネルの端部も内視鏡の遠位端に配置される。内視鏡は、内視鏡の遠位
端を曲げるための制御装置とりわけ制御機能を含む近位端１０を有する。
【００２２】
　図２は、本発明の一実施形態による可撓性内視鏡１およびオーバーチューブ２０の一部
の斜視図である。内視鏡の周囲に設置するように準備する所定の位置におけるオーバーチ
ューブ２０の一部が示されている。この実施形態において、オーバーチューブ２０の装着
を促進する目的で導入器１５が装着される。この機能は、図１１に関連してより詳細に記
載される。
本発明の一実施形態において、内視鏡が体腔内の対象の適切な領域に配置された後、オー
バーチューブ２０が内視鏡の周囲に設置される。
【００２３】
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　図３は、内視鏡１の周囲に完全に装着されたオーバーチューブ２０を備えた可撓性内視
鏡１の斜視図である。示される実施形態において、締め具２５は、内視鏡１に対して所定
の位置にオーバーチューブ２０を保持するように機能する。締め具の操作は図１２および
１３に関連してより詳細に記載される。
【００２４】
　図４は、オーバーチューブ２０の長軸に対して垂直に切り取った断面を示す。オーバー
チューブ２０の壁３０は、チャネル４５、５０および５５を包囲する。特定のオーバーチ
ューブに含まれるチャネルの数およびサイズは変えることができ、オーバーチューブの目
的とする用途の機能であってよく、１つ以上の、２つ以上の、３つ以上の、４つ以上の、
あるいは５つ以上のチャネルを含んでよい。これらのチャネルによって、対象領域への付
加的器具類の送達が可能になり可撓性内視鏡に追加の機能をが与える。１つの内視鏡を挿
入することで付加的器具類を送達できることにより、可能な治療処置の数を増やすことが
できる。オーバーチューブの内面３５は、使用中内視鏡に縛りばめを形成するような大き
さにされ、これは内視鏡を固定しない程度に大きく、内視鏡を効果的に誘導する程度に小
さくなるようにされる。特定の実施形態において、オーバーチューブ２０の壁３０内の示
される切れ目４０によて、内視鏡の遠位端が体腔内にある間、内視鏡の近位端の上にオー
バーチューブ２０を設置することができる。一般に切れ目４０は、オーバーチューブ２０
の全長にわたってよい。実際に、内視鏡がオーバーチューブ２０内を通ることができるサ
イズまで切れ目４０を開放するためにその壁３０を湾曲させることによって、オーバーチ
ューブ２０を弾性変形させることができる。この弾性変形は、オーバーチューブ２０の相
対的に小さい軸の長さにわたってのみ延在し、オーバーチューブが内視鏡の周囲に設置さ
れる際オーバーチューブ２０の長さにわたって進行する。この変形は、後に図１１に関連
してより詳細に記載する導入器１５によって促進することができる。
【００２５】
　図５は、本発明によるオーバーチューブ６０の別の実施形態の長軸に対して垂直に切り
取った断面を示す。このオーバーチューブ６０はその自由状態において、「縮んでいる」
または極度に引き伸ばされた２つのチャネル６５を有する。チャネルが縮んでいるこの実
施形態において、オーバーチューブ６０の外周は、図４に示されるオーバーチューブ２０
の外周と比較して縮小されている。この縮小された外周は、「ステップオフ」の大きさを
減少させる、または内視鏡軸の外周とオーバーチューブの外周の間の距離を減少させるこ
とによって体腔へのオーバーチューブの挿入を助けることができる。オーバーチューブ６
０内のチャネル６５は、装置または器具類がそれらの中を通る際変形することができるよ
うに十分に可撓性の物質で形成され得る。図５に示されるオーバーチューブ６０は、図４
に示される切れ目４０と同様の切れ目４０を有する。
【００２６】
　図６は、図５に示すものと同様のオーバーチューブ６０の実施形態の長軸に対して垂直
に切り取った断面を示す。しかしながらこの図６に示すチャネル６５は、装置７０または
器具類が通過することによって拡張されている。示されるようにチャネル６５が拡張する
ことによってオーバーチューブ６０の変形が生じ、切れ目４０の割れ目が増大する。
【００２７】
　図７は、オーバーチューブ７５の別の実施形態の長軸に対して垂直に切り取った断面を
示す。この示される実施形態において、実施形態は切れ目の代わりに、複数回開閉する（
一実施形態では再密封される）することができるジョイント８０を有する。ジョイントは
一般に、ジップロック式密封と称される再密封可能なプラスチック袋に見られるものと同
様であり得る。図８は、再密封可能なジョイント８０を備える一実施形態の詳細な図を示
す。示されるジョイント８０は、上方部材８５および下方部材９０の２つの部材で形成さ
れる。示される下方部材９０はキノコ形状の断面を有する。示される上方部材８５は、キ
ノコ形状にスナップ嵌めすることができる円形状を有する。このジョイントの密封性は、
例えばオーバーチューブと内視鏡の間の空間が真空または設定圧力を維持しなければなら
ない場合、いくつかのオーバーチューブ用途にとって好ましい場合がある。



(13) JP 2008-540041 A 2008.11.20

10

20

30

40

50

【００２８】
　図９は、例示の目的で区分間の充填部分が除去された分割されたオーバーチューブ２０
の遠位端の斜視図である。本発明のオーバーチューブは、可撓性内視鏡が取る曲線経路を
より容易にたどることができるように、可撓性を実現するために分割することができる。
一実施形態において分割化は、半剛性物質９５と可撓性充填部分１０５（図１０を参照）
を交互に並べることによって実現することができる。オーバーチューブのチャネル４５、
５０および５５は、連続的でありオーバーチューブの全長にわたってよい。切れ目４０も
オーバーチューブ２０の全長にわたってよく、それぞれの半剛性部分９５に存在してよい
。内視鏡の先端で制御された屈曲に適合するために、オーバーチューブ２０の高度に可撓
性の部分１００がその遠位端に存在し得る。この可撓性の先端部分１００も切れ目４０を
有する。一実施形態において、半剛性部分９５は好ましくは、 これに限定するものでは
ないが、ポリプロピレン、ポリウレタン、ナイロン、ポリエチレンテレフタレート、ポリ
テトラフルオロエチレン（ＰＴＦＥ）またはシリコンなどのプラスチック物質およびニチ
ノール、またはステンレス鋼などの金属物質あるいは金属物質で強化されたプラスチック
物質から成型または押し出し成型することができる。
【００２９】
　チャネルはプラスチック材料から押し出し成型することができ、好ましくは強度が高く
摩擦係数が低く、一実施形態ではより優れた摩擦特性のためにＴｅｆｌｏｎ（商標）で被
覆されてよい。可撓性先端部分１００は、これに限定するものではないがシリコンなどの
エラストマー材料から成型することができる。当業者が理解するように、他の多くの材料
が本開示の装置の可撓性部分に使用するのに適切であり得る。
【００３０】
　図１０は、可撓性充填部分１０５が存在することを除いて図９と同様の斜視図である。
一実施形態において可撓性充填部分１０５は、半剛性部分９５および可撓性先端部分１０
０に接合されるまたは装着されて一体構造を形成することができる。部分９５、１００お
よび１０５が組立体として使用される場合、個々の半剛性部分９５内の切れ目４０と共に
、可撓性先端部分１００および全ての可撓性充填部分１０５を通って切れ目４０を一度に
一直線に形成することができる。
【００３１】
　図１１は、内視鏡へのオーバーチューブの設置工程を容易にするために可撓性内視鏡１
に配置される導入器１５の斜視図である。示される導入器のブレード１１０は、薄い端部
１１５および厚い端部１２０を有する。薄い端部１１０は、オーバーチューブの切れ目４
０の幅とほぼ等しいまたはわずかにこれより小さい厚みを有し得る。オーバーチューブは
、導入器ブレード１１０の薄い端部１１５上を容易に摺動することができる。オーバーチ
ューブは次いで導入器の長さに沿って進み、内視鏡軸の方へ押される。導入器ブレード１
１０はその厚い端部１２０に向かって徐々に広がるため、オーバーチューブが弾性変形し
、オーバーチューブがその壁の内周に内視鏡を受け入れることができる寸法まで切れ目４
０が開放する。記載の導入器は有益な機能を提供するが、導入器の補助なしでオーバーチ
ューブを手動で内視鏡に配置するまたはスナップ嵌めすることもできることが予想される
ため、それらは必須ではない。
【００３２】
　図１２および１３は、使用中その相対位置の固定して維持するために内視鏡１にオーバ
ーチューブ２０を固定することができる固定機構２５の一実施形態の斜視図を提供する。
固定機構は、オーバーチューブ２０の近位部分または端部と一体式であることのある締め
具本体１２５を有してよい。ピボットＴ字ボルト１３５は、締め具本体１２５内に固定す
ることができる。締め具ナット１３０は、ピボットＴ字ボルト１３５のねじ山と係合する
ことができる。図１２に示されるように、締め具ナット１３０を通すことができ、ピボッ
トＴ字ボルト１３５を自由に動かすことができる。オーバーチューブがこの構造に設置さ
れると、切れ目４０は内視鏡１上で自由に開放しスナップ嵌めする。オーバーチューブお
よび内視鏡の相対位置を固定することが望まれる場合、一実施形態において締め具２５は
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、図１３に示されるように固定することができる。締め具を固定するために、ピボットＴ
字ボルト１３５を回転させ締め具ナット１３０を締め、これにより締め具本体１２５がオ
ーバーチューブおよび内視鏡を圧縮し、その結果生じる摩擦力がオーバーチューブを所定
の位置に保持する。
【００３３】
　図１４は、本発明のオーバーチューブ１４０の別の実施形態の事前配置装置１６０の組
み立てシーケンスの３つの斜視図を提供する。事前配置装置は、処置の開始前に内視鏡上
に配置される装置である。実際には事前配置装置は一般に、最初に体腔に進入しない内視
鏡の近位端付近に固定されてよい。事前配置装置は、これに限定するものではないが組織
に対する内視鏡先端の距離を調整するために空間を形成する、組織内の変化を検出する（
限定するものではないがマクロのおよびまたは微細構造の、生化学的または分子変化を含
む）、組織を吸引し保持するための空間を形成する、光学性を高めるための媒体を形成す
る、ステントを配置する、結紮要素を配置する（限定するものではないがバンドまたは輪
を含む）、ジアテルミーによる切開器具を配置する（限定するものではないがスネアまた
はニードルナイフを含む）、ジアテルミー以外の切開器具を配置する、固定または結合要
素を配置する（限定するものではないがステッチ、ステープルまたはＴタグを含む）、お
よび組織切除エネルギー（限定するものではないが熱、光化学、レーザ、マイクロ波、お
よび高周波を含む）を配置することを含む種々の機能を実現するために、本発明のオーバ
ーチューブと共に使用することができる。本発明の事前配置装置として（またはこれと共
に）使用するのに、多くの装置および処置が適合し得ることを理解されたい。非限定的実
施例は、米国特許第６、９５３、４３０号（内視鏡と共に使用するためのペンチのような
器具）、米国特許第６、９６６、９０６号（内視鏡と共に使用する外科手術器具用の偏向
器具）、米国特許第６、２０６、９０４号（異物回収装置）、米国特許第５、６８３、４
１３号（内視鏡と共に使用する鉗子）、米国特許第６、２５８、０８３号、米国特許第６
、１７４、３０７号、米国特許第６、９０２、５２６号および米国特許出願番号第２００
５０１８２２９８号（組織切除処置）、米国特許出願番号第２００６００５８７０３号（
光学的生検器具）、米国特許出願第２００６００４７２７９（ポリープ切除スネア）およ
び米国特許出願第２００６００３０７５６号（静脈採取器具）に示されるものと同様の器
具および方法を含める。当業者が理解するように、これらの機能、装置および方法は単独
で、またはこれに限定するものではないが、組織を吸引し保持した後バンドまたはスネア
を配置するなど適宜組み合わせて実行することができる。
【００３４】
　一実施形態において事前配置装置は、事前配置装置の清浄度および滅菌性を維持するこ
とができる被覆で保護することができる。本発明による被覆は、これに限定するものでは
ないが簡単に除去できるバッグタイプの被覆、保護フォーム被覆あるいは剛または半剛性
のプラスチック被覆を含む多くの異なる形態に適用することができる。一般に内視鏡使用
者は、彼／彼女が処置する際実行しようとする治療処置のタイプによって、事前配置装置
を選択し内視鏡の周囲にこれを設置する。特定の治療処置が必要とされない場合、事前配
置装置は処置後内視鏡から除去することができ、次回再利用してよい。
【００３５】
　内視鏡使用者が、処置中彼／彼女が事前配置装置を使用することを決定した場合、先に
記載したようにオーバーチューブ１４０を部分的に内視鏡に搭載することができる。図１
４ａは、事前配置装置１６０付近の内視鏡１上のオーバーチューブ１４０の一部を示す。
本発明によって使用される事前配置装置は、その目的とする機能を実行するために内視鏡
使用者による作動を要する場合がある。事前配置装置の作動は、内視鏡使用者によって操
作される制御装置内で終端し、オーバーチューブ１４０の全長にわたるチャネル内を通る
制御ワイヤ１５５を使用して行うことができる。オーバーチューブ１４０は、先に記載し
たように内視鏡へのオーバーチューブの搭載を可能にするために、オーバーチューブの全
長にわたる切れ目４０を有する。一実施形態において、オーバーチューブおよび事前配置
装置は差込継手によって接続することができる。一実施形態において、オーバーチューブ
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は、１つまたは複数のつまみ１４５を備える縮小された外周部分１５０を有することがで
きる。つまみ１４５は、事前配置装置１６０のスロット１６５を係合することができる。
したがって、押してねじる動作によってオーバーチューブと事前配置装置とを固定式に接
続することができる。図１４ａに、図１７に関してより完全に記載されるアイレットくぼ
み１７０を見ることができる。図１４ｂは、事前配置装置１６０およびオーバーチューブ
１４０が一緒に押されている部分的に形成された差込継手を示す。図１４ｃにおいて、事
前配置装置１６０はオーバーチューブ１４０に対してねじられ、差込継手は固定されてい
る。
【００３６】
　図１５ａは、オーバーチューブ１４０の遠位端の詳細の斜視図である。差込つまみ１４
５が縮小された外周部１５０から突出しているのを見ることができる。制御ワイヤ１５５
の遠位端はフック１７５を備える。この図において、２つの制御ワイヤが示されているが
、実際にはゼロから３または４あるいはそれ以上の任意の数の制御ワイヤを実装すること
ができる。制御ワイヤ１５５は、オーバーチューブ１４０のチャネル１８内にわたる。
【００３７】
　図１５ｂは、オーバーチューブ１４０の近位端の端面図である。断面１６－１６でこの
図が切り取られ図１６に示されている。制御ワイヤ１５５、およびオーバーチューブ１４
０内のそのチャネル１８０は、図１６に示されている。
【００３８】
　図１７ａは、図１４ｃに示される事前配置装置１６０およびオーバーチューブ１４０の
組立体の端面図を示す。図中に事前配置装置１６０の内面１９５が示されている。図１７
ａの断面１７ａ－１７でこの図が切り取られ図１７ｂに示されている。図１７ｂは、オー
バーチューブ１４０内の制御ワイヤ１５５がどのように事前配置装置１６０内の作動装置
部材１９０に接続し得るかを示す。差込継手を形成するために事前配置装置１６０および
オーバーチューブ１４０が一緒に押され互いに対してねじられると、作動装置部材１９０
と一体のアイレット１８５が、制御ワイヤ１５５のフック端部１７５と係合することがで
きる。事前配置装置１６０およびオーバーチューブ１４０が一緒にねじられると、アイレ
ットくぼみ１７０（図１４ａでも見ることができる）によって、制御ワイヤ１５５の突出
するフック端部１７５が弧を描いて動くための空間が与えられる。また図１７ｂに示され
るように、作動装置部材１９０用に事前配置装置内にチャネル２００が示されている。切
れ目４０および事前配置装置の内面１９５も示されている。制御ワイヤ１５５のフック端
部１７５がアイレット１８５と係合することにより、制御ワイヤ１５５を介して張力およ
び圧縮荷重を事前配置装置内の作動装置部材１９０に伝送することができる。またフック
端部１７５とアイレット１８５の接合によって、制御ワイヤ１５５を一定方向にねじる作
用を伝送することができる。
【００３９】
　図１８は、差込継手を備える事前配置装置の一実施形態を示す。示される実施形態にお
いて、事前配置装置は、組織からの内視鏡先端の距離を適切に維持する、または内視鏡光
学要素の焦点を可能にするためのスペーサとして作用する、あるいは切除する、結紮する
、刺す、ステープル留めするまたは切断する組織を吸引および保持するためのスペーサと
して作用することを目的とするキャップである。図１８ａは、内視鏡１に搭載されている
事前配置装置２０５を示す斜視図である。内視鏡１の所定の位置に差込継手接続を備えた
オーバーチューブ１４０の一部が示されている。オーバーチューブ１４０の差込つまみ１
４５は、事前配置キャップ２０５の差込スロット１６５と整列される。事前配置キャップ
２０５およびオーバーチューブ１４０は次いで、差込接続を形成するために一緒に押され
互いに対してねじられる。図１８ｂは、接続後の事前配置キャップ２０５およびオーバー
チューブ１４０の詳細な斜視図である。この図において、事前配置キャップ２０５の内側
容積２１０を見ることができる。内視鏡およびオーバーチューブの相対移動により、内側
容積の大きさを調整することができる。
【００４０】
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　図１９は、差込継手を備えた事前配置装置の別の実施形態を示す。この示される事前配
置装置は、組織の周囲に結紮糸を配置するのに使用することができ、一般にバンド結紮具
として知られている。図１９は、事前配置バンド結紮装置２１５の組み立ておよび使用を
詳細に記載する３つの斜視図のシーケンスを示す。図１９ａは、内視鏡１に配置された事
前配置バンド結紮装置２１５を示す。その自由状態における外周よりさらに大きな外周に
引き伸ばされる１つ以上、２つ以上、３つ以上、４つ以上、５つ以上または６つ以上の弾
性結紮糸２２０を事前配置バンド結紮装置２１５に事前装填することができる。一実施形
態において、約６つの結紮糸を事前配置装置に事前装填することができる。図１９ａはま
た、内視鏡１の所定の位置にあり、事前配置バンド結紮装置２１５に近接するオーバーチ
ューブ１４０の一部を示す。図１９ｂは、先に記載したように、差込継手の作動によって
一緒に組み立てられたオーバーチューブ１４０および事前配置バンド結紮装置２１５を示
す。図１９ｃは、内視鏡１の遠位端付近の典型的作動位置の事前配置バンド結紮装置２１
５を示す。結紮糸２２０を事前配置バンド結紮装置２１５の端部から離して進めるために
、内視鏡使用者によって制御ワイヤ１５５が作動される。その極めて小さい自由状態で配
置される結紮糸２２５が示されている。
【００４１】
　図２０は、事前配置装置の別の実施形態を示す。この示される実施形態において事前配
置装置は、これに限定するものではないが食道などの狭窄部に拡張ステントを配置するの
に使用することができる。図２０は事前配置ステント送達装置２３０の組み立ておよび使
用の詳細を記載する３つの斜視図のシーケンスを示す。図２０ａは、内視鏡１に配置され
る事前配置ステント送達装置２３０を示す。事前配置ステント送達装置２３０は、上部を
包まれた糸またはシースによって小さな外周に制限される拡張ステント２３５に事前装填
される。図２０ａはまた、内視鏡１の所定の位置にあり、前配置ステント送達装置２３０
近位部に近接するオーバーチューブ１４０の一部を示す。フック端部１７５を備える制御
ワイヤ１５５が示されている。制御ワイヤは、体腔内に適切に配置された後ステントの拡
張を開始し制御するのに使用することができる。複数の制御ワイヤ１５５を使用すること
によって、ステントの拡張をより正確に制御することが可能になり得る。例えば２つの制
御ワイヤ１５５を使用する場合、ステントの拡張は、その近位端および遠位端の両方から
同時にまたは連続的に開始することができる。これは、拡張が一端からのみ開始される食
道ステント拡張の現在の当技術分野と対照的である。また当技術分野の現状と対照的に、
ステントの配置はＸ線透視検査法の代わりに内視鏡観察の下で行うことができる。内視鏡
観察観の下で、狭窄部へのステントの配置がより正確で迅速になり得ることが期待される
。図２０ｂは、先に記載したように、差込継手の作動によって一緒に組み立てられたオー
バーチューブ１４０および事前配置ステント送達装置２３０を示す。図２０ｃは、内視鏡
１の遠位端付近の典型的作動位置の事前配置ステント送達装置２３０を示す。拡張ステン
ト２３５を配置するために、内視鏡使用者によって制御ワイヤ１５５が作動される。ステ
ントが拡張すると、内視鏡１、オーバーチューブ１４０および事前配置ステント送達装置
２３０が狭窄部位から引き戻される。配置されるステント２４０はその拡張した自由状態
において、狭窄部位の所定位置に示されている。
【００４２】
　本発明は、これらが変化し得るため、本明細書に記載の特定の実施形態、物質および実
施例に限定するものではないことを理解されたい。また本明細書で使用される専門用語は
、単に特定の実施形態を記載する目的で使用されることを目的とし、本発明の範囲を限定
するものではないことを理解されたい。本明細書および添付の特許請求の範囲で使用され
る際、単数形「ａ」、「ａｎ」および「ｔｈｅ」は、文脈が明白な指示をしない限り複数
形の言及を含むことに留意されたい。したがって例えば、「ファクシミリ受信装置」また
は「書類」についての言及は、１つまたは複数のファクシミリ受信装置または書類につい
ての言及であり、当業者に知られた等価物およびその他を含める。
【００４３】
　他に定義されない限り、本明細書で使用されるすべての技術は、本発明が属する当業者
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載してきたが、本明細書に記載のものと同様のまたは同等のいずれの方法および物質は本
発明の実施またはテストにおいて使用することができる。
【図面の簡単な説明】
【００４４】
【図１】図１は当技術分野で知られた典型的可撓性内視鏡の斜視図である。
【図２】可撓性内視鏡の周囲に設置される位置における本発明のオーバーチューブの一実
施形態の斜視図である。
【図３】内視鏡の周囲のその設置位置における本発明によるオーバーチューブの斜視図で
ある。
【図４】本発明によるオーバーチューブの一実施形態の断面図である。
【図５】オーバーチューブの代替の実施形態の断面図である。
【図６】装置の挿入により開放チャネルが拡張された図５に示すオーバーチューブの断面
図である。
【図７】ジップロックタイプジョイントを備えるオーバーチューブの断面図である。
【図８】図７に示されるジップロックタイプジョイントの詳細の図である。
【図９】例示の目的で充填部分が除去されたオーバーチューブの遠位端の斜視図である。
【図１０】充填部分が所定の位置にある完全なオーバーチューブを示す、図９と同様の斜
視図である。
【図１１】可撓性内視鏡の軸上へのオーバーチューブの設置を容易にするために使用され
る導入器の斜視図である。
【図１２】固定機構を備えたオーバーチューブの近位端の斜視図である。
【図１３】固定機構を備えたオーバーチューブの近位端の斜視図である。
【図１４】一連の３つの図（それぞれ１４ａ、１４ｂおよび１４ｃ）において、オーバー
チューブと内視鏡軸上に事前配置された装置の間に差込継手を接続するステップのシーケ
ンスを示す。
【図１５ａ】差込継手を形成するオーバーチューブの遠位端の詳細な斜視図である。
【図１５ｂ】図１５ａに示されるオーバーチューブの端面図である。
【図１６】図１５ｂに示されるオーバーチューブの断面図である。
【図１７ａ】図１４ｃに示される事前配置装置およびオーバーチューブの組立体の端面図
である。
【図１７ｂ】事前配置装置とオーバーチューブの間の制御ワイヤおよび作動装置部材の接
続を詳細に記載する、図１４ｃおよび１７ａに示される組立体の一部の断面図である。
【図１８】図１８ａおよび１８ｂから構成され、差込継手を備えるオーバーチューブに接
続された事前配置キャップ装置の一実施形態を示す図である。
【図１９】一連の３つの図（それぞれ１９ａ、１９ｂおよび１９ｃ）において、事前配置
バンド結紮装置を使用するステップのシーケンスを示す図である。
【図２０】一連の３つの図（それぞれ２０ａ、２０ｂおよび２０ｃ）において、事前配置
ステント送達装置を使用するステップのシーケンスを示す図である。
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摘要(译)

本文公开了用于内窥镜器械的装置，系统和方法。更具体地，本文描述
的装置，系统和方法使得能够使用具有用于使用内窥镜器械的新颖特征
的套管装置，它还允许诊断治疗。 背景技术
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