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(54)【発明の名称】 内視鏡

(57)【要約】
挿入最小化外科治療に使用する内視鏡１が光源８を備え
た検査管２で構成される。レンズ３は検査管２の先端で
角度調節可能なレンズホルダ４に取り付けられる。検査
管２の基端にある制御器具は検査管に関し調節できるレ
ンズホルダ４に連結される。光源８はレンズ３で知覚で
きるシルエットが形成できるレンズホルダ４からの距離
のところの先端付近に位置決めされる。
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【特許請求の範囲】

    【請求項１】

  挿入最小化外科治療に使用する検査管（２）で構成された内視鏡（１）であっ

て、検査管（２）には光源（８）を備え、検査管（２）は、その主用部分に関し

て角度調節可能なレンズホルダ（４）に取り付けられたレンズ（３）に検査管（

２）の先端で開口し、検査管（２）に関して調節されるレンズホルダ（４）に連

結された制御器具（５）を検査管（２）の基端に備えた内視鏡（１）において、

  レンズ（３）で知覚できるシルエットを形成するため光源（８）からレンズ（

３）までの距離が十分となるように、光源（８）をレンズホルダ（４）から少し

離れた先端付近に位置させることを特徴とする。

    【請求項２】

  光源（８）は検査管（２）に関して角度調節可能であることを特徴とする請求

項１記載の内視鏡。

    【請求項３】

  光源（８）はレンズホルダ（４）と同時に調節可能であることを特徴とする請

求項１または２記載の内視鏡。

    【請求項４】

  レンズホルダ（４）は、検査管（２）の延長方向の第１の位置と、レンズホル

ダ（４）が検査管（２）に関して約１１０度の角度を形成する第２の位置との間

で、検査管（２）に関して連続的に調節可能であることを特徴とする請求項１な

いし３のいずれか１項に記載の内視鏡。

    【請求項５】

  制御手段は、検査管（２）により、および別の調節カップリングによりレンズ

ホルダ（４）と連結されるハンドル（５）であることを特徴とする請求項１ない

し４のいずれか１項に記載の内視鏡。

    【請求項６】

  レンズホルダ（４）がハンドル（５）の各運動に従うようにハンドル（５）お

よびレンズホルダ（４）は検査管（２）にユニバーサルに連結され、調節カップ

リングは、その間に配置され、ハンドル（５）およびレンズホルダ（４）に連結
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された制御ワイヤ（６，７）で構成されることを特徴とする請求項５記載の内視

鏡。

    【請求項７】

  ハンドル（５）は矢形状をしている請求項５または６記載の内視鏡。
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【発明の詳細な説明】

【０００１】

  本発明は挿入最小化外科治療に使用し、光源を備え、先端でレンズに通じる検

査管で構成された内視鏡に関する。

【０００２】

  このような内視鏡は例えば、「挿入最小化治療および関連技術（Minimally In

vasive Therapy and Allied Technologies）」１９９６年、第５巻、４１０－４

１８頁、で発表され、エム・オー・シュアー、ジー・ブエス、イー・クネルト、

イー・フレミング、エイチ・ヘンメッキングおよびエル・グンブの共著による「

ヒューマン・センス・オフ・ビジョン：将来の内視鏡画像システムへの案内」で

知られている。

【０００３】

  この記事に開示された内視鏡は前方を見るレンズのある真っ直ぐな検査管であ

る。レンズの周りには被検査物を照らす光導体を備えている。このような内視鏡

で得られた画像は、挿入最小化外科治療中に外科医にビジュアルな情報を与える

ためにモニターに投影される。しかし、この種の画像は、焦点面に垂直な距離と

運動を知覚することに関し問題がある。

【０００４】

  第１の問題は外科医はモニターの焦点面に同調し、実際の対象物に同調しない

ことである。したがって、深さの知覚には問題がある。別の問題は、レンズの周

りに取り付けられた光源は明るい画像を与えるけれども、シルエットがないので

外科医の深さの知覚には逆の効果があることである。

【０００５】

  請求項１の前提部に記載の内視鏡はUS-A-3,572,325で知られている。US-A-3,5

72,325で知られている内視鏡では、レンズは検査管に接続されたレンズホルダ面

に位置し、レンズホルダは検査管の主用部に関して角度調節可能になっている。

この特徴では、内視鏡に接続されたモニター上の画像を自然な方法に変更できる

ように、内視鏡の検査管を運動させることなく、レンズを光源とともに別の場所

に位置させることが可能になる。検査管に関するレンズホルダの調節はこのよう
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に別の自由度が与えられる。前記公知の内視鏡に備わった自由度の要素は次の通

りである。

１．      検査管の回転

２．      内視鏡と同心状の検査管の運動

３及び４．観察面内でのレンズホルダの運動

５．      検査管に関するレンズホルダの調節

  ６番目の自由度の要素はレンズホルダをその軸周りに回転させることで行なわ

れる。この運動は公知の内視鏡で得られる画像のビデオ処理によって選択的に実

施できる。

【０００６】

  本発明による内視鏡は光源がレンズホルダから少し離れた先端付近に位置して

おり、そのため、光源とレンズ間の距離が、レンズで知覚できるシルエットをつ

くるのに十分な距離になる。このような方法による光源の使用は、光源の位置の

結果としてつくられるシルエット効果により内視鏡の深さを知覚することに役立

つ。

【０００７】

  さらに、光源が検査管に関し角度調節できることが好ましい。この方法により

、シルエット効果がそれぞれの観察方向で常に得られる。

  さらに、光源とレンズホルダを操作する調節装置を別々に設けることを避ける

ため、光源はレンズホルダと同時に調節できるようにするのが有利である。

【０００８】

  レンズホルダは、検査管の延長方向の第１の位置と、検査管に関しレンズホル

ダの角度が約１１０度となる第２の位置との間で、検査管に関して連続的に調節

できるのが好ましい。この方策により、内視鏡を体内に挿入したときレンズホル

ダを前方に向けることができ、このことで患者の器官やその他の解剖組織に対す

る好ましくない損傷が避けられる。また重要なこの調節で、実際に必要となるあ

らゆる角度から検査される対象物を観察する可能性がさらに付与される。

【０００９】

  本発明による内視鏡に備わった自由度では、切開場所の位置に関係なく、得ら



(6) 特表２００３－５０６１２７

れた画像を三次元的に自由に制御できる。本発明による内視鏡を使って、検査さ

れる解剖組織を横からと同じように、上からも、下からも観察することがさらに

可能となる。本発明による内視鏡で深さの知覚が非常に改善され、その結果、外

科医の目と手による協同が高水準に達し、挿入最小化外科治療を成功させるため

に前もって訓練する必要性が少なくなった。

【００１０】

  本発明による内視鏡の実施例の特徴によると、検査管に関して調節できるよう

にレンズホルダに連結されたハンドルが検査管の基端に備わっている。このこと

で、ハンドルを適当に制御することにより内視鏡が簡単に操作できることになる

。

【００１１】

  ハンドルは検査管および別の調整カップリングを使用してレンズホルダと連結

するのが好ましい。これは簡単で信頼できる実施例であり、本発明による内視鏡

が比較的安価に製作できるものである。

【００１２】

  前記内視鏡の非常に好ましい実施例の特徴によると、ハンドルとレンズホルダ

は検査管とユニバーサルに連結され、また調節カップリングはその間でレンズホ

ルダに連結された制御ワイヤで構成され、このためレンズホルダはハンドルの各

運動に従う。この方法により、ハンドルの運動が直接レンズホルダに伝わり、レ

ンズホルダとハンドル間に１対１に対応する連結ができる。ハンドルは矢形状に

するのが便利である。この方法により、外科医は内視鏡の位置に関係せず、内視

鏡の観察方向に関する情報を得ることができる。

【００１３】

  本発明は図を参照して説明する。

  同一の符号は類似部品に使用されている。

  図において内視鏡は一般的に符号１で示される。この内視鏡１は画像信号を伝

える検査管２で構成される。検査管２の先端はレンズ３に開口する。レンズ３は

検査管２に接続されたレンズホルダ４上に位置し、レンズホルダ４は検査管２と

角度調節可能となっている。レンズ３を通して受け取った画像は通常の方法でさ
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らに処理される。例えば、レンズ３は、画像データを電子信号に変換するカメラ

の一部であってもよい。これら電子信号は通常の方法で引続き処理され、ビデオ

表示装置で表示される。この分野の専門家はこのことは熟知しており、これ以上

説明する必要はない。

【００１４】

  レンズホルダ４は、検査管２の延長方向の第１の位置と、レンズホルダ４が検

査管２に対して約１１０度の角度を有する第２の位置との間で、検査管２に関し

て連続的に調節できる。これで内視鏡の様々な位置が推測されるが、図１ａから

１ｃにはそのごく一部が示される。これらの各位置で、内視鏡は患者の腹壁９か

ら挿入される。図１ａは従来技術の９０度内視鏡に相当する完全な垂直位置を示

す。図１ｂはレンズ３を被観察物に近づけたときの内視鏡１の位置を示し、図１

ｃは検査物を一側方から観察できるように調節した内視鏡１の位置を示す。図１

ａから１ｃには、レンズ３の位置制御のために検査管２の基端に好ましくは矢形

状のハンドル５を設け、レンズホルダ４と連動させることが示されている。好ま

しくはハンドルは検査管２によって、および別の調節カップリングによってレン

ズホルダ４と連結され、可能な実施例が図２に示される。図２には、ハンドル５

とレンズホルダ４とはそれぞれ検査管２とユニバーサルに連結されており、また

調節カップリングは、レンズホルダ４がハンドル５の各動作に従うように、ハン

ドル５とレンズホルダ４間を通り両者と連結される制御ワイヤ６と７とで構成さ

れる。矢形状ハンドルの位置により、外科医は常にレンズホルダの位置がわかる

。

【００１５】

  本発明による内視鏡１には、レンズホルダ４から少し離れた先端付近の検査管

２に光源８が適切に取り付けられていることが図１ａから１ｃに示される。この

光源８はレンズホルダ４の調節に伴い、検査管２に対して角度調節できることが

好ましい。光源８がレンズホルダ４と同時に調節できるように２つの事項が実現

できることが好ましく、それでハンドル５の操作によってレンズホルダ４と光源

８とが同時に調節できる。

【００１６】
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【図面の簡単な説明】

    【図１】  図１ａから図１ｃは可能な３つの位置における本発明の内視鏡の

概略的な図を示す。

    【図２】  本発明の内視鏡の機械的な設計面を概略的に示す。

【図１Ａ】

【図１Ｂ】
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【図１Ｃ】
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【図２】
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【国際調査報告】
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