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(57)【要約】
　内視鏡（１０）は、尖った遠位端（１４）を有する外
部チューブ（１２）と、外部チューブ（１２）内に摺動
可能に配置された格納式スリーブ（１８）とを含む。イ
メージコンジット（２０）の遠位先端（２６）に接触す
る任意の対象物を撮像するために、格納式スリーブ（１
８）の遠位端にイメージコンジット（２０）が装着され
る。
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　尖った遠位端（１４）を有する外部チューブ（１２）と、
　前記外部チューブ（１２）内に摺動可能に配置された格納式スリーブ（１４）と、
　前記格納式スリーブ（１８）の遠位端に装着されたイメージコンジット（２０）とを備
える内視鏡（１０）。
【請求項２】
　前記イメージコンジット（２０）がイメージファイバを備える、請求項１に記載の内視
鏡（１０）。
【請求項３】
　前記イメージコンジット（２０）が、前記格納式スリーブ（１８）の前記遠位端内に固
定され、前記イメージコンジット（２０）の遠位先端（２６）が、前記格納式スリーブ（
１８）の前記遠位端を超えて延在する、請求項１に記載の内視鏡（１０）。
【請求項４】
　前記イメージコンジット（２０）が、前記遠位先端（２６）に接触する対象物の画像を
前記イメージコンジット（２０）の近位端に伝送する、請求項３に記載の内視鏡（１０）
。
【請求項５】
　前記格納式スリーブ（１８）内に配置された画像ガイド（３０）をさらに備え、前記画
像ガイド（３０）の遠位端が前記イメージコンジット（２０）に接触するように配置され
、前記画像ガイド（３０）の近位端が前記格納式スリーブ（１８）の近位端を超えて延在
する、請求項１に記載の内視鏡（１０）。
【請求項６】
　前記画像ガイド（３０）がイメージファイバを備える、請求項５に記載の内視鏡（１０
）。
【請求項７】
　前記イメージファイバが保護スリーブ（３４）内に収納される、請求項６に記載の内視
鏡（１０）。
【請求項８】
　前記画像ガイド（３０）が、前記格納式スリーブ（１８）内に取り外し可能に設置され
る、請求項５に記載の内視鏡（１０）。
【請求項９】
　前記画像ガイド（３０）の前記遠位端と前記イメージコンジット（２０）の間に配置さ
れた屈折率整合剤（３６）をさらに有する、請求項５に記載の内視鏡（１０）。
【請求項１０】
　前記画像ガイド（３０）の近位端に隣接して配置された光学システム（６０）をさらに
備える、請求項５に記載の内視鏡（１０）。
【請求項１１】
　前記光学システム（６０）が、前記画像ガイド（３０）の近位端に接触するビームスプ
リッタ（６２）と、前記ビームスプリッタ（６２）に隣接して配置されたレンズ（７２）
とを含む、請求項１０に記載の内視鏡（１０）。
【請求項１２】
　前記レンズ（７２）が接眼鏡である、請求項１１に記載の内視鏡（１０）。
【請求項１３】
　　前記レンズ（７２）がリレーレンズである、請求項１１に記載の内視鏡（１０）。
【請求項１４】
　前記光学システム（６０）が、前記ビームスプリッタ（６２）へと、さらに前記画像ガ
イド（３０）を通るように光を向けるように構成された光源（６８）をさらに含む、請求
項１１に記載の内視鏡（１０）。
【請求項１５】
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　前記光学システム（６０）が、前記ビームスプリッタ（６２）によって伝送された画像
の明度および／または色の変化を検知するための手段（７４）をさらに含む、請求項１１
に記載の内視鏡（１０）。
【請求項１６】
　前記格納式スリーブ（１８）の内部をガス供給源に接続するための手段（２４）をさら
に備える、請求項１に記載の内視鏡（１０）。
【請求項１７】
　前記格納式スリーブ（１８）が、前記イメージコンジット（２０）に隣接してスリーブ
内に形成された通気チャネル（２８）を有する、請求項１６に記載の内視鏡（１０）。
【発明の詳細な説明】
【関連出願の相互参照】
【０００１】
　本出願は、２００７年８月６日に出願された米国仮特許出願第６０／９５４，１１４号
の利益を主張する。
【背景技術】
【０００２】
　本発明は一般に、内視鏡手術を行うためのデバイスおよび技法に関する。
【０００３】
　内視鏡を使用することで、腹腔など通常は閉鎖された体腔内で最小限の非侵襲の外科処
置を行うことが可能になる（腹腔内の内視鏡検査は、腹腔鏡検査と称される）。腹腔壁と
体腔内の臓器および動脈との間に空間を形成するために、典型的には、腹腔鏡検査処置を
行う前に腹腔を通気する必要がある。この空間により、様々な外科用デバイスを安全に挿
入し使用することが可能になる。多くの他の体腔も同様に、内視鏡処置を行うために通気
する必要がある。
【０００４】
　腹腔鏡手術の際に最初の進入切開を形成し、腔を通気するために腹腔内にガスを注入す
るのにベレス針が外科医によく知られている。ベレス針は一般に、尖端を有する中空の管
と、管を通して通気ガスを注入するための手段とを含む。通常、ベレス針の次に挿入され
る最初の外科用デバイスは、腹腔鏡である。腹腔鏡の挿入を見えるようにする手段は、よ
く知られており、Ｅｔｈｉｃｏｎ　ａｎｄ　Ｃｏｖｉｄｉｅｎなどの企業によって製作さ
れる。
【０００５】
　従来のベレス針固有の問題は、最初の切開を形成する際に針先端の位置を正確に制御す
るのが難しいことである。処置のこの時点で通気がまだ行われていないということは、患
者の動脈および器官が体腔の内壁に密接に近接することを意味するため、最初の切開の際
の針先端の配置は重大である。針先端が深く挿入されすぎた場合、大動脈などの動脈、ま
たは内部器官を突き刺す危険性があることから、この処置は、患者にとって特に危険なも
のになり得る。一方、針先端が内壁を完全に通り抜けて体腔内に十分に挿入されない場合
、体腔を通気することは不可能である。
【０００６】
　最初の切開において針先端を配置する難題を克服するために、様々な試みが行われてき
た。例えば、１９８１年３月１０日にＹＯＯＮに対して発行された米国特許第４，２５４
，７６２号は、「内視鏡手段」１０と、内視鏡手段を包含する「トロカール手段」３８と
を含むシステムを記載する。トロカール手段は、体腔の壁を穿刺するために尖った端部を
有する。内視鏡手段により、外科医が体腔の穿刺を視覚的に監視することが可能になる。
内視鏡手段はまた、トロカール手段内でばね付勢される。トロカール手段の尖った端部が
体腔の壁を穿刺する際、ばね付勢が、トロカール手段の当接部と接触するように内視鏡手
段を押しやり、これにより穿刺が完了したことの音の信号を提供する。Ｙｏｏｎは、内視
鏡の先端に接触する組織を撮像するように設計された内視鏡を詳細には記載していない。
通常、従来の内視鏡は典型的には、その先端から遠ざかった対象物を撮像するように設計
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されている。
【発明の概要】
【０００７】
　本発明の一実施形態は、尖った遠位端を有する外部チューブと、外部チューブ内に摺動
可能に配置された格納式スリーブとを備える内視鏡を含む。イメージコンジットの遠位端
に接触する任意の対象物を撮像するために、格納式スリーブの遠位端にイメージコンジッ
トが装着される。
【図面の簡単な説明】
【０００８】
【図１】内視鏡の一実施形態の斜視図である。
【図２】その格納式スリーブが伸張位置の、図１の内視鏡の遠位端の断面図である。
【図３】その格納式スリーブが格納位置の、図１の内視鏡の遠位端の断面図である。
【図４】その画像ガイドが除去された、図１の内視鏡の遠位端の断面図である。
【図５】図１の内視鏡の端部組立体の断面図である。
【図６】その画像ガイドが除去された、図１の内視鏡の端部組立体の断面図である。
【図７】図１の内視鏡の光学システムの断面図である。
【発明を実施するための形態】
【０００９】
　異なる図面を通して、同一の参照番号が同一の要素を記載する図面を参照されたい。図
１は、腹腔鏡手術を開始するのに使用され得る内視鏡１０の一実施形態を示す。内視鏡１
０は、これを介してデバイスを体腔内に挿入することができる体組織内に最初の切開を形
成するための手段を含む。本明細書で使用されるように、用語「体腔」は、ヒトまたは他
の動物の体内の任意の空間（典型的には、流体が満たされた）を示す。これは、これに限
定するものではないが、腹腔、胸部腔および脊柱のクモ膜下腔を含む。図示の実施形態に
おいて、内視鏡１０は、体腔を通気するための手段を含む通気内視鏡である。内視鏡１０
はまた、内視鏡の先端と接触する（および、したがって切開手段に密接に近接する）解剖
学領域を撮像するための手段を含み、これにより体腔内への安全な最初の侵入が可能にな
る。内視鏡１０は、腹腔鏡処置で特に有益であるが、これに限定するものではないが、腰
椎穿刺（例えば、脊椎穿刺）を含む他の様々な処置でも使用することができることに留意
されたい。また本明細書で使用されるように、用語「近位」は、患者の外側または患者か
ら離れて通常配向または配置されたある構造要素の端部または一部を指し、用語「遠位」
は、患者の内側または最も近くに通常配向または配置されたある構造要素の端部または一
部を指すことに留意されたい。
【００１０】
　内視鏡１０は、尖った遠位端１４を有する外部チューブ１２と、その遠位端に装着され
た端部組立体１６とを含む。格納式スリーブ１８が外部チューブ１２内に摺動可能に配置
される、すなわち格納式スリーブ１８は、外部チューブ１２の中空の内部で同軸に配置さ
れ、外部チューブ１２に対して長手方向に摺動または移動することができる。格納式スリ
ーブ１８の遠位端に、成形されたイメージコンジット２０が搭載される。端部組立体１６
は、ハンドル部２２と、通気内視鏡１０を通気ガスの供給源に接続するコネクタ２４とを
含む。通気内視鏡１０によって形成された画像を見ることができるように、端部組立体１
６に光学システム（図１には示されないが、以下に記載される）が接続される。
【００１１】
　図２および図３を参照すると、外部チューブ１２の尖った遠位端１４は、組織を貫通し
て体腔内への切開を形成するのに十分鋭利である先が尖った先端になるように構成される
。格納式スリーブ１８は、開放した遠位端を有する平坦な端部のチューブである。イメー
ジコンジット２０は、格納式スリーブ１８の遠位端内に固定され、イメージコンジット２
０の一部は、格納式スリーブ１８の遠位端を超えて延在する。この突出部が、イメージコ
ンジット２０の遠位先端２６を画定する。図２に示されるように、通常、スリーブ１８の
遠位端が外部チューブ１２の遠位端１４を超えて突出するように付勢される仕方で、格納
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式スリーブ１８はばね荷重される。したがって、内視鏡１０が使用されないとき、尖った
遠位端１４によって外傷が生じる可能性を小さくするように、尖った遠位端１４は概ね隠
される。しかしながら、遠位先端２６が体組織に対して押される際、図３に示されるよう
に、結果としてそこに及ぼされる力によって、格納式スリーブ１８は外部チューブ１２内
に格納される。これにより、尖った遠位端１４が露出し、組織内に切開を形成することが
可能になる。少なくとも１つの通気チャネル２８が、格納式スリーブ１８の側壁内に、イ
メージコンジット２０に隣接するが、これに重ならずに形成される。
【００１２】
　成形されたイメージコンジット２０は、住友電気工業株式会社およびフジクラアメリカ
社など複数の企業から入手可能なイメージファイバから構築することができる。イメージ
ファイバは、光ファイバ内視鏡を構築するのに使用することでよく知られており、一般に
、遠位端および近位端でのその位置において１対１対応で溶融一体化された複数の光ファ
イバ（典型的には、シリカ、ガラス、プラスチックなどから作製される）を備える。イメ
ージコンジット２０は、遠位先端２６に接触する対象物の画像をその近位端に伝送する。
遠位先端２６に接触するいずれの対象物も鮮明に焦点が合わせられる。しかしながら、遠
位先端２６から遠ざかった対象物は一般に、鮮明には焦点が合わない。イメージコンジッ
ト２０は、１枚のレンズとして機能せず、それは、遠位先端２６と接触しない面を撮像す
るようには設計されていない。通常、内視鏡の先端から遠ざかった対象物から鮮明な画像
を獲ることが望まれることから、従来の内視鏡において、この特徴は不利であった。しか
しながら、遠位先端２６での画像のみが、本発明の対象である。組織は透光性である、ま
たは光を通さないことから、先端から遠ざかった対象物に焦点を合わせる遠位レンズを備
えた従来の内視鏡は、有益な画像を得ることができない。
【００１３】
　図示の実施形態において、イメージコンジット２０は、遠位先端２６が円形の先の丸い
面を画定するように成形される。これは、従来のベレス針と同様であり、したがって、外
観にもほとんど違いがない。したがって、内視鏡１０の撮像手段によって外科医が切開す
るところを視覚的に監視することができる点以外は、外科医は、従来のベレス針と同様の
方法で通気内視鏡１０を使用することができる。成形されたイメージコンジット２０は、
同様に多くの他の形状を有することができる。例えば、イメージコンジット２０は、製作
するのにより費用が安い平坦な遠位先端を有することができる、またはイメージコンジッ
ト２０は、切開する際に軟組織を分離するのに役立つ円錐形の遠位先端を有することがで
きる。さらに遠位先端２６は、切断縁部を形成するために、例えばチゼル型になるように
尖らせることもできる。これにより、切開器具としての外部チューブは不要となる。
【００１４】
　成形されたイメージコンジット２０の近位端に形成された画像を内視鏡１０の近位端に
伝送するために、画像ガイド３０は格納式スリーブ１８に取り外し可能に装着される。一
実施形態において、画像ガイド３０は、イメージファイバから構築され保護スリーブ３４
内に格納される第２イメージコンジット３２を備える。保護スリーブ３４は、画像ガイド
３０の長さにわたって光を伝送することができるように両端が開口している。画像ガイド
３０の遠位端は、イメージコンジット２０の近位端に接触するように配置され、画像ガイ
ド３０の近位端は、格納式スリーブ１８の近位端を超えて延在するように格納式スリーブ
１８の余長にわたって延在する。画像ガイド３０の遠位端とイメージコンジット２０の近
位端の間に、これら２つの面からのフレネル反射を小さくするためにゲルまたは液体など
屈折率整合剤３６が塗布される。
【００１５】
　画像ガイド３０は、画像ガイドをそこから取り外すことができるような方法で格納式ス
リーブ１８内に設置される。例えば、保護スリーブ３４の外面は、画像ガイド３０が格納
式スリーブ１８の内部にぴったりと嵌合し、これによりこれら２つの構成要素間に摩擦嵌
合が形成されるようなものであってよい。したがって、画像ガイド３０は一般に、格納式
スリーブ１８内に保持され、したがって、スリーブ１８が外部チューブ１２内で摺動する



(6) JP 2010-535592 A 2010.11.25

10

20

30

40

50

際、それと一緒に移動する。しかしながら、画像ガイド３０はまた、その遠位端を引っ張
ることによって格納式スリーブ１８から取り外すこともできる。図４に示されるように画
像ガイド３０が取り外される際、格納式スリーブ１８の中空内部が開放される。したがっ
て、格納式スリーブ１８の中に注入されたガスが（矢印Ａによって描かれる）、通気チャ
ネル２８を通って流れ出る（矢印Ｂ）。このように、内視鏡１０の遠位端が体腔内に配置
される際、体腔の通気を行うことができる。
【００１６】
　図５に移ると、端部組立体１６は、中心貫通孔４０が中に形成された本体部材３８を含
む。本体部材３８の遠位端にハンドル部２２が一体式に形成され、ハンドル部２２と本体
部材３８の近位端の間にコネクタ２４が配置される。本体部材３８は、外部チューブ１２
の近位端に固定式に装着され、外部チューブは、孔４０の遠位端の中に配置される。上記
に記載するように、格納式スリーブ１８は、外部チューブ１２内でばね荷重される。図５
は、このための１つの可能な構成を示す。孔４０は、孔４０の両端の中間に位置する拡大
断面４２を含む。外部チューブ１２の近位端に隣接して位置する拡大断面４２の遠位端は
、遠位ショルダーまたは当接部４４を画定し、拡大断面４２の近位端は、近位ショルダー
または当接部４６を画定する。格納式スリーブ１８の近位端は、拡大断面４２内へと延出
する。リング４８が、格納式スリーブ１８上に形成される、またはこれに対して固定され
、拡大部４２内に配置される。リング４８は、拡大断面４２とほぼ同一の断面形状を有し
、格納式スリーブ１８が外部チューブ１２内で前後に移動する際、拡大断面４２の中で摺
動することができる。圧縮ばね５０が拡大断面４２内に配置され、リング４８と近位当接
部４６の間に延在する。ばね５０はしたがって、図５に示されるように、遠位当接部４４
と係合するようにリング４８を付勢し、これが格納式スリーブ１８を遠位方向に付勢する
。遠位先端２６に及ぼされる十分な力によって、格納式スリーブ１８およびリング４８が
近位方向に移動され、ばね５０を圧縮する。
【００１７】
　画像ガイド３０は、孔４０を通って本体部材３８の近位端を超えて延在する。つまみ５
２が、画像ガイド３０の本体部材３８の近位端を超えて延在する部分に固定される。厳密
には、画像ガイドの近位端は、つまみ５２内に形成された中心孔５４の中で固定される。
画像ガイド３０を光学システムと光学的に接続することができるように、孔５４はつまみ
５２の近位端で開放する。つまみ５２の遠位端に形成された端ぐり孔（ｃｏｕｎｔｅｒ　
ｂｏｒｅ）５６は、取り外し可能な状態でそこに保持されるように本体部材３８の近位端
にぴったりと嵌合する。ハンドル部分２２を把持しつつつまみ５２を引っ張ることによっ
て、つまみ５２および画像ガイド３０を内視鏡１０から取り外すことができる。
【００１８】
　通気内視鏡１０を通気ガスの供給源に接続するコネクタ２４は、図６に示されるように
画像ガイド３０が取り外される際、ガスがガス供給源から孔４０の中へと流れ込むことが
できるように作動することができる弁５８を含むコネクタ２４を備える。ガスは、孔４０
から、孔４０と流体連通する格納式スリーブ１８の中空の内部へと流れる。ガスは次いで
、通気チャネル２８を通って体腔内へと注入され（図４に示されるように）、これにより
体腔を通気する。
【００１９】
　内視鏡１０は、画像ガイド３０の近位端で形成された画像を見るための光学システムを
含むことができる。画像ガイド３０の近位端で画像を拡大するために、接眼鏡を使用する
ことができる。あるいは、ビデオカメラ上に直接画像を形成するために、ビデオリレーレ
ンズを使用してもよい。ビデオモニタ上で見ることができる画像を形成するために、携帯
電話カメラで使用されるものなど費用の安いＣＭＯＳカメラを使用することも可能である
。さらに、カメラを使用する場合、ビデオモニタに装着されたリモート受信機に画像を伝
送するために無線送信機を配備してよい。手術室のメインビデオモニタまたはモニタ群で
見ることができる画像を形成するために、最終的には一般の内視鏡（例えば、腹腔鏡）に
装着される内視鏡カメラを使用することも可能である。通気するのに通気内視鏡１０が必
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要なくなった後、カメラは、通気内視鏡１０から一般の内視鏡へと簡単に移動される。ど
ちらの用途に関しても、内視鏡カメラを容易に使用するためにＤＩＮ標準アイピース形状
を使用することができる。
【００２０】
　光学システム６０の可能な一実施形態が、図７に示される。光学システム６０は、画像
ガイド３０の近位端に接触する第１の面６４を有するビームスプリッタプリズム６２を含
む（つまみ５２は、簡便にするために図７には示されていない）。ビームスプリッタプリ
ズム６２は、第１の面６４に対して４５度の角度で理想的に配置された第２の面６６を有
し、これは、一部の入射光が反射され一部の入射光が最適に伝送されるという特性を有す
る部分的に銀めっきまたはアルミめっきされたコーティングを備える。このようなコーテ
ィングは、この産業においてはよく知られている。さらにいくつかのビームスプリッタコ
ーティングは、このコーティングを介してある偏光は反射され他の偏光は伝送されるよう
に設計される。この種のコーティングは、それらがほとんど光を吸収しないことから、部
分的に銀めっきまたはアルミめっきされたコーティングよりもさらに有効であり得る。こ
れらのコーティングもまた、この産業ではよく知られている。
【００２１】
　光学システム６０はさらに、ビームスプリッタプリズム６２の第３の面７０に隣接して
配置される発光ダイオード（ＬＥＤ）またはＬＥＤアレイなどの光源６８を含む。光源６
８によって生成された光は、遠位先端２６に接触する面を照明するために、ビームスプリ
ッタプリズム６２に進入し、この光の少なくとも一部が第２の面６６から反射し、画像ガ
イド３０およびイメージコンジット２０を介して伝送される。黒色塗料または黒色ベルベ
ットなど光吸収媒体を備える光トラップ（図示せず）を、光源６８と反対側に、ビームス
プリッタプリズム６２に隣接してなるべく配置する。したがって、光源６８からの第２の
面６６を通り抜けて伝送されたいかなる光も、光トラップに到達し吸収され、これにより
グレアを減少させる。イメージコンジット２０の遠位先端２６に接触する照明された面の
画像は、イメージコンジット２０および画像ガイド３０を介して反対向きに伝送される。
この光は、ビームスプリッタプリズム６２に進入し、少なくとも一部が第２の面６６を通
り抜けて伝送される。ビームスプリッタを介して伝送された光を受光するために、レンズ
７２（用途によって、示されるような複合レンズまたは単一レンズであってよい）が第３
の面６６に近接して配置される。
【００２２】
　上記に考察されるように、レンズ７２は、外科医がこれを介して遠位先端２６に接触す
る面の画像を見ることができる接眼鏡であってよい。あるいはレンズ７２は、ビデオモニ
タに画像を表示することができるようにビデオリレーレンズであってもよい。図示の実施
形態において、レンズ７２は、遠位先端２６が組織を通過し体腔内に挿入されたことを自
動的に検知する「スマートセンサ」７４上にこの画像の焦点を合わせる。遠位先端２６が
組織を通過し体腔内に挿入された時、伝送された画像の色および／または明度に劇的な変
化が生じる。この色および／または明度の変化を検知することによって、スマートセンサ
７４は、遠位先端２６が組織を通過し体腔内に挿入されたことを判定することができる。
スマートセンサ７４は、レンズ７２を介して投影された画像を受像するために、レンズ７
２に合わせて配置された光検出器７６を含むことができる。光検出器７６は、画像の明度
および／または色に対応する信号を生成する。光検出器７６によって生成された信号は、
論理回路７８に提供され、信号が劇的に変化する際、論理回路７８は、遠位先端２６が組
織を通過し体腔内に挿入されたことを示す出力信号を生成する。スマートセンサ７４は、
接眼鏡および／またはビデオリレーレンズのどちらとも併用して使用することができるこ
とに留意されたい。
【００２３】
　好ましくは、光源６８と第３の面７０の間の空間は、フレネル反射を小さくするために
屈折率整合クリア接着剤７４によって満たされる。したがって、光学経路全体（すなわち
、遠位先端２６から光源６８への）に沿った全ての空気と個体（例えば、空気とシリカま
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たは空気とガラスまたは空気とプラスチック）の接触面は事実上ないものとみなされる。
さらに、観察される対象物は遠位先端２６に接触していることから、先端での反射境界面
もほとんど排除される。したがって、内視鏡１０は、外部からの反射によって画像がかき
消されることなく、「ＴＴＬ測光」照明を首尾よく利用することができる。代わりに、照
明は、内視鏡照明を行う分野でよく知られるように従来の光ファイバによるものでもよい
。従来の光ファイバが使用される場合、視野の照明は、透光によってなされる。透光は、
組織自体の中での散乱による、視野の近傍から実際の視野までの光の散乱である。
【００２４】
　内視鏡１０を使用する際、外科医は、光学システム６０による画像出力を観察すること
によって、最初の切開を視覚的に監視することができる。これにより、外科医が、内視鏡
１０の先端を体腔内に正確にかつ安全に配置することが可能になる。体腔を通気すること
が望まれる場合、内視鏡１０の先端が体腔内に適切に配置された後、画像ガイド３０は取
り外される。体腔を通気するために、ガス供給源から、次に内視鏡１０の中空の内部、さ
らに通気チャネル２８を介して体腔内へとガスが流れ込むことができるように弁５８が次
いで開放される。
【００２５】
　本発明の実施形態を詳細に記載してきたが、添付の特許請求の範囲に定義される本発明
の精神および範囲から逸脱することなく、それに対して様々な修正を行うことができるこ
とに留意されたい。

【図１】 【図２】
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