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(57)【要約】　　　（修正有）
【課題】内腔中の内表面の撮像に関する基準を満たすカ
プセルの中に設けられた小型のスキャナを提供する。
【解決手段】カプセル２０がテザー２２に結合され、こ
のテザー２２が操作されて、カプセル２０とこのカプセ
ル２０に内蔵されたスキャナ２６とを患者の体内の所望
の箇所に位置決めする。バレット食道を示す特徴な暗い
ピンク色を検出するために、カプセル２０中のスキャナ
２６が胃の上方の食道領域を走査することを可能にする
ように、テザーで位置決めされると、スキャナ２６によ
って作成された画像を使用しておよび早期（無症状の）
食道癌を検出することができる。スキャナ２６は、内表
面の一部を照明するために所望のパターンで動作する。
内表面からの光が、カプセル中の検出器によって受け取
られるか、または導波路を介して外部に搬送されて外部
検出器に達する。電気信号が、スキャナを動作させるア
クチュエータ２８を励起するために印加される。
【選択図】図２
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　患者の体内の内腔の内表面を撮像する装置であって、
　（ａ）光学的に透明である少なくとも撮像部分を有し、前記内腔を容易に通過するよう
にサイズ決めされたカプセル筐体と、
　（ｂ）光源と、
　（ｃ）内腔の内表面から反射された光に応答して、前記光の強度を示す電気信号を生成
する少なくとも１つの光センサと、
　（ｄ）前記光源から放出された光を患者の体内の内腔の内表面の一部の上に合焦する光
学系と、
　（ｅ）前記カプセル筐体に連結され、前記カプセル筐体の動きを制御するために前記カ
プセル筐体に力が印加されることを可能にするように、内腔を通って近位へ延びる柔軟な
テザーと、を備え、前記柔軟なテザーは、前記カプセル筐体を前記内腔から引き戻すのに
十分な強度があるが、前記カプセル筐体を前記内腔に通して遠位へ押しやるには柔軟すぎ
であり、
　前記少なくとも１つの光センサは前記カプセル筐体の外部に配置され、内腔の内表面か
ら反射された前記光は、前記テザーの内部に含まれる光透過性の導管を介して前記少なく
とも１つの光センサに搬送され、
　前記光透過性の導管は、
　（ｆ）前記テザーを含む光ファイバのコア、
　（ｇ）前記テザーを介して光を前記光源から前記カプセル筐体の中へ搬送もする光ファ
イバのコア、および
　（ｈ）前記テザーを含む光ファイバのクラッド、
　の１つを備え、
　前記光ファイバは単一の光ファイバであることを特徴とする装置。
【請求項２】
　前記カプセル筐体は、前記光源によって生成された前記光を前記所望のパターンで反射
するために、前記アクチュエータによって駆動される走査ミラーを含むことを特徴とする
請求項１に記載の装置。
【請求項３】
　前記カプセル筐体はアクチュエータによって動作するように駆動される導波路を備え、
前記導波路は、所望のパターンで走査するために前記導波路の遠位端から光を放出するよ
うになっていることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項４】
　前記カプセルに印加された圧力を監視するために前記カプセル筐体に配置された圧力セ
ンサをさらに備え、前記圧力センサは前記カプセル筐体に印加された圧力を示す圧力信号
を生成することを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項５】
　内腔内部における、基準点に対する前記カプセル筐体の位置を監視する位置センサをさ
らに備えることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項６】
　患者の体の内腔の内部からの、少なくとも１つの化学的パラメータを監視する化学セン
サをさらに備えることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項７】
　組織試料を患者の体の内腔内部の所望の部位から採取する生検を実施する手段をさらに
備えることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項８】
　前記カプセル筐体を内腔に通して移動させる蠕動を促進するために、前記カプセル筐体
が内置される患者の体の内腔の壁中の筋肉を刺激するように、前記カプセル筐体の外部に
配置された少なくとも１つの電気接点をさらに備えることを特徴とする請求項１に記載の
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装置。
【請求項９】
　前記テザーは、使用者が、患者の体の内腔の中へカプセル筐体が移動した距離を測定す
ることを可能にする役目を果たす複数の目盛標示を含むことを特徴とする請求項１に記載
の装置。
【請求項１０】
　前記カプセル筐体が患者の体の内腔を通って移動するときに回転されるテザーによって
係合される回転構成要素さらに備え、前記回転構成要素は、前記カプセル筐体が内腔の中
へ移動した距離を表示するために使用されることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項１１】
　内腔が患者の体の食道を含み、前記装置は、前記カプセル筐体が食道内部で通過する前
記距離の再現可能な追跡を保証するように、前記回転構成要素を支持するために患者の口
腔の中に配置するように適応される噛み棒をさらに備えることを特徴とする請求項１０に
記載の装置。
【請求項１２】
　前記テザーに連結する選択的に解放可能な接合部をさらに備え、前記接合部は
（ａ）前記カプセル筐体に隣接する箇所、および
（ｂ）前記噛み棒に隣接する箇所、
　の少なくとも一方に配置されることを特徴とする請求項１０に記載の装置。
【請求項１３】
　前記光学系は、前記光源から放出された前記光を前記カプセル筐体の側方へと横方向へ
誘導する少なくとも１つの反射表面を含むことを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項１４】
　前記光学系は、前記光源と前記カプセルの前記撮像部分との間に配置された少なくとも
１つのレンズを含むことを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項１５】
　前記カプセルの前記撮像部分は前記カプセル筐体の遠位端に配置され、前記テザーは前
記カプセル筐体の近位端に連結されることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項１６】
　前記光学系は、
　（ａ）前記光源によって生成され、内腔の内表面に誘導される光、および
　（ｂ）前記光が前記少なくとも１つの光センサによって感知される前に、内腔の内表面
から反射された光、
　の一方をフィルタリングするように配置される少なくとも１つのフィルタを含むことを
特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項１７】
　前記カプセル筐体は、
　（ａ）単一モード光ファイバ、
　（ｂ）二重クラッド光ファイバ、
　（ｃ）光を前記光源から搬送するために使用される単一モード光ファイバ、および内腔
の内表面から反射された光を前記少なくとも１つの光センサに搬送する少なくとも１つの
多モード集光光ファイバ、ならびに
　（ｄ）微小電子機械システム（ＭＥＭＳ）装置を備える導波路、
　の１つを備えることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項１８】
　前記カプセル筐体は、前記所望のパターンで走査するときに共鳴振動数付近で動作する
ように前記アクチュエータによって駆動される、導波路および光ファイバの一方を備える
ことを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項１９】
　前記装置は、前記導波路および前記光ファイバの前記一方によって生成された前記光ビ
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ームで走査することによって作成された画像中の歪みをいずれも実質的に減少させるよう
に、前記導波路および前記光ファイバの前記一方の動きを制御するフィードバックセンサ
をさらに備えることを特徴とする請求項１８に記載の装置。
【請求項２０】
　前記アクチュエータは、患者の体の内腔の内表面を走査する前記所望のパターンを実現
するために、駆動力を複数の直交方向で生成する電子機械式アクチュエータを備えること
を特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項２１】
　前記少なくとも１つの光センサは、
　（ａ）異なるスペクトル波長帯の光、および
　（ｂ）偏光された光、
　の少なくとも一方に応答する光センサを含めて、複数の光センサを備えることを特徴と
する請求項１に記載の装置。
【請求項２２】
　前記光学系は、前記所望の走査パターンが実質的に全３６０度のアークにわたって内腔
の内表面を照明するように、前記カプセル筐体の前記撮像部分を介して前記光を誘導する
ことを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項２３】
　前記装置は、前記カプセル筐体の内部に配置された複数のスキャナをさらに備え、それ
ぞれのスキャナは、別個のアクチュエータを具備して患者の体の内腔の内表面の異なる部
分を走査するように構成されることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項２４】
　前記複数のスキャナは、少なくとも、
　（ａ）単一スキャナによって提供される視野に比べて、視野を増大させるように、
　（ｂ）内腔の内表面を前記カプセル筐体の両端から走査するように、
　（ｃ）内腔の内表面のステレオ走査画像を提供するように、
　（ｄ）既定の波長帯の光を使用して内腔の内表面の診断走査を実行するように、
　（ｅ）前記複数のスキャナの少なくとも１つからの光を使用して内腔の内表面の治療走
査を行うように、
　（ｆ）内腔の内部で施されている治療の状態を監視するように、および
　（ｇ）１つのスキャナと内腔の内表面との間の距離を測定するために使用される照明を
提供するように、
　構成されることを特徴とする請求項２３に記載の装置。
【請求項２５】
　前記複数のスキャナは、前記カプセル筐体の内部でアレイとして離間され、前記光学系
はそれぞれのスキャナから放出された前記光を内腔の内表面の異なる部分に誘導すること
を特徴とする請求項２３に記載の装置。
【請求項２６】
　前記カプセル筐体は、それに連結された前記テザーと共に患者によって飲み込まれるよ
うにサイズ決めおよび構成されることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項２７】
　前記装置は、前記少なくとも１つの光センサから電気信号を受け取り、かつ前記少なく
とも１つの光センサによって生成された前記電気信号に対応するデータを格納するデータ
記録媒体をさらに備えることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項２８】
　前記データは、患者の体の内腔の内表面の少なくとも１つの連続２次元画像を提供する
ために容易に組み合わされる複数の画像フレームを表すことを特徴とする請求項２７に記
載の装置。
【請求項２９】
　前記装置は、紫外から赤外波長帯にわたる波長帯域から選択される所望の範囲内で、前
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記少なくとも１つの光センサによって生成された電気信号を分析するスペクトル分析器を
さらに備えることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項３０】
　前記装置は、前記カプセルに結合された膨張可能なバルーンをさらに備え、前記バルー
ンは、
　（ａ）前記バルーンに対して内腔によって印加された力によって、前記バルーンを前記
カプセルと共に患者の体内の内腔に通して蠕動によって前送り可能にすること、
　（ｂ）流体圧を前記バルーンが内置される内腔の壁から、前記壁によって前記バルーン
に及ぼされる圧力の監視を可能にする圧力センサに搬送すること、
　（ｃ）組み合わせた前記バルーンおよび前記カプセル筐体の断面積サイズを拡大し、そ
れによって、前記バルーンの少なくとも一部が膨張されるとき、前記バルーンの断面積サ
イズよりも小さい断面積の患者の体内の通路を通って、前記カプセル筐体がさらに移動す
るのを防止すること、および
　（ｄ）前記カプセル筐体を患者の体の内腔内部で概ね中心に位置決めすること、
　の少なくとも１つを行うために膨張されることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項３１】
　前記カプセル筐体を前記テザーから解放するように選択的に駆動可能である解除装置を
さらに備えることを特徴とする請求項１に記載の装置。
【請求項３２】
　患者の体内の内腔の内表面を走査するカプセルシステムであって、
　（ａ）患者の体内の内腔内部に収まり、前記内腔に通して容易に先送りされるようにサ
イズ決めされるカプセルを画定する筐体と、
　（ｂ）前記カプセルに連結され、前記筐体が内置される内腔の外部に近位方向へ延びる
のに十分な長さを有する柔軟なテザーであって、前記カプセルを前記内腔から引き戻すの
に十分な強度を有するが、前記カプセルを前記内腔に通して遠位へ押しやるには柔軟すぎ
であり、且つ単一の光ファイバを含むテザーと、
　（ｃ）前記筐体が内置される内腔の内表面を照明する光を生成する光源と、
　（ｄ）内腔の内表面の領域から反射された光を受け取り、前記光の強度を示す信号を生
成する光センサと、
　を備えることを特徴とするカプセルシステム。
【請求項３３】
　前記筐体は、患者によって食道に嚥下されることを容易にするように形作られ、且つバ
レット食道に伴う視認可能な変化を検出するために食道の内表面を走査するために使用さ
れることを特徴とする請求項３２に記載のカプセルシステム。
【請求項３４】
　内腔に沿って前記筐体が横切った、基準点に対する距離を含めて、患者の体の内腔の内
部における前記筐体の相対位置を測定するために、前記筐体の内部に配置された位置セン
サをさらに備えることを特徴とする請求項３２に記載のカプセルシステム。
【請求項３５】
　前記筐体は導波路および光ファイバの一方を備え、前記導波路の遠位端は、動作して前
記所望のパターンで光のビームを放出するように、前記アクチュエータによって駆動され
ることを特徴とする請求項３２に記載のカプセルシステム。
【請求項３６】
　前記筐体は、前記筐体が内置される内腔の内表面の所望の領域を走査することを容易に
するように、前記導波路の前記遠位端から放出された前記光を変更するために、前記筐体
の内部に配置された少なくとも１つのレンズを有する光学系をさらに含むことを特徴とす
る請求項３２に記載のカプセルシステム。
【請求項３７】
　前記筐体の内部に配置された複数のスキャナをさらに備え、それぞれのスキャナは、前
記筐体が内置される内腔の内表面の異なる部分を走査するように誘導されることを特徴と
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する請求項３６に記載のカプセルシステム。
【請求項３８】
　前記光センサは、
　（ａ）白色光、
　（ｂ）特定の波長帯以内の可視光、
　（ｃ）特定の波長帯以内の非可視光、および
　（ｄ）偏光された光、
　の少なくとも１つに応答することを特徴とする請求項３２に記載のカプセルシステム。
【請求項３９】
　体内腔の内部における表面の画像を作成する撮像プローブシステムであって、
　（ａ）前記撮像プローブシステムの遠位端に配置されたカプセルであって、前記カプセ
ルが体内腔の中へ容易に導入されることを可能にするようにサイズ決めし、体内腔の内部
の内表面の画像を表示するのに使用可能な信号を生成する光学デバイスを含む、カプセル
と、
　（ｂ）近位端と前記カプセルに結合される遠位端とを有するテザーであって、柔軟性が
あって前記カプセルよりも直径が実質的に小さく、前記カプセルを動作させるために、か
つ、体内腔の内表面の画像を表示する際に使用する、前記撮像装置によって作成される信
号を搬送するために使用され、且つ単一の光ファイバを含むテザーと、
　を備えることを特徴とする撮像プローブ。
【請求項４０】
　前記テザーは、少なくとも１つの信号を前記カプセルから前記テザーの前記近位端に向
かって搬送し、前記少なくとも１つの信号は、光信号であることを特徴とする請求項３９
に記載の撮像プローブ。
【請求項４１】
　前記テザーは、少なくとも１つの信号を前記テザーの前記近位端から前記カプセルに搬
送し、前記少なくとも１つの信号は、光信号であることを特徴とする請求項３９に記載の
撮像プローブ。
【請求項４２】
　前記カプセルは、食道の壁の撮像を可能にするために、前記カプセルが患者の食道に容
易に嚥下されることを可能にするようにサイズ決めおよび構成されることを特徴とする請
求項３９に記載の撮像プローブ。
【請求項４３】
　前記テザーは、前記カプセルが飲み込まれるとき、前記テザーが前記カプセルに容易に
追従して患者の食道を嚥下することを可能にするように、断面積サイズが十分に小さくか
つ十分に柔軟であることを特徴とする請求項４２に記載の撮像プローブ。
【請求項４４】
　体内腔における前記カプセルの位置を監視する手段をさらに備えることを特徴とする請
求項３９に記載の撮像プローブ。
【請求項４５】
　体内腔の内表面の画像を表示することを可能にする、前記カプセルの中の前記光学デバ
イスによって作成された前記信号は、前記画像を外部で表示する際に使用するために、前
記テザーの中の光ファイバを介して搬送される光信号であることを特徴とする請求項３９
に記載の撮像プローブ。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は一般に、カプセルの中に収容される走査内視鏡を使用して体の内腔内部で診断
撮像する装置および方法に関し、さらに詳細には、医学的状態を検出するために撮像カプ
セルを使って内腔の内壁を撮像する装置および方法に関するが、その場合に、このカプセ
ルは、内腔内部におけるカプセルの位置を制御するためにも使用されるテザーリード線を
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介して、外部データ受信装置に電子的に接続される。
【背景技術】
【０００２】
　バレット食道（ＢＥ）は、前癌性である食道の状態、すなわち、食道癌の前駆である。
バレット食道を診断する標準的な診療は、しばしば食道内腔に空気を吹送した状態で、柔
軟な内視鏡を使用するものである。正常な食道は通常では明るいピンク色であり、他方で
胃はわずかにより暗いピンク色に見える。通常、バレット食道は、胃を食道から分かつ下
部食道括約筋（ＬＥＳ）の上方のわずかにより暗いピンク色の領域として発現する。この
状態はしばしば食道腺癌の前駆であることが分かっているので、バレット食道を早期に診
断することが好ましい。したがって、この診断は、たとえそれには慢性的な胸やけおよび
胃液逆流のある何百万人もの人々の食道の状態を評価する必要があろうとも、この状態の
有無を検診することが望ましい。しかし、バレット食道および早期段階の癌は、明らかに
それと分かる症状を伴わずに発症する恐れがあり、したがって、できるだけ早期に癌状態
の処置を可能とし、その発症を回避するかまたは治癒治療を行うために、この状態を識別
する唯一の実行可能な方策として集団検診が提案されてきた。しかし、食道検診の対象者
として見込まれる人数と、このような集団検診に伴う医療費償還に比べた、内科医によっ
て行われる柔軟な内視鏡の診療に伴う現行の費用とが、現状ではこの方策の実施を不可能
にする。
【０００３】
　必要なことは、バレット食道を有するこれらの人々を識別するためのより一層効率的で
かつ経済的な方策である。従来の柔軟な内視鏡を使用して食道の検査を行えるのは医者に
限られており、したがって、この手技は相対的に費用が掛かる。内科医が行う必要がなく
、しかしその代わりに、訓練を受けた医療技術者または看護士が行える異なる走査技法を
開発することが好ましい。実際問題として、走査作業中に実時間でまたはその直後に、バ
レット食道の存在を自動的に検出できるように、ＬＥＳ直近の食道の内表面を撮像するこ
とによって作成された画像の評価を自動化することも望ましい。
【０００４】
　バレット食道に罹っている恐れのある個人の集団検診を促進するために、少しも催吐反
射を引き起こすことなく、容易に食道の中へ導入できる検診装置を使用することが望まし
い。理想的には、検診装置が単に一杯の水と一緒に飲み込まれ得るように、この装置はカ
プセル形状の容器の中に具現化されるべきである。したがって、この装置は、ほとんどの
患者がそれを飲み込めるようにサイズが十分に小さくなければならない。さらには、この
ような装置は、適切に殺菌される場合には再び使用されてもよいが、恐らくは、１回の使
用後に使い捨て可能であるように十分に安価な検査装置を使用することが好ましい。
【０００５】
　イスラエルの会社であるギブンイメージング社（Ｇｉｖｅｎ Ｉｍａｇｉｎｇ Ｌｔｄ．
）が、カプセルから送信された画像信号を受信するハーネスと併用される飲み込み可能な
電池式カメラカプセルを開発した。ハーネス中の電池を使用して、画像保存用の電力と、
ハーネスに内蔵されてカメラカプセル中の送信器から無線信号を受信する受信器用の電力
とを供給する。患者が約８時間にわたって自分たちの通常活動に従事するかたわら、カメ
ラカプセルのハーネスがベルトのように着用される。カプセルおよびカメラは胃腸管全体
を通過し、通常の様態で他の排泄物と一緒に排泄される。次いで、カメラによって撮影さ
れてハーネス上の受信器に無線送信された画像は、患者の胃腸管における様々な医学的状
態の識別を試みる際に視ることができる。したがって、カメラカプセルは、内視鏡または
結腸鏡を使用する従来の内視鏡検査が行き届かない小腸部分の画像を提供する。しかし、
カメラカプセルが胃腸管を通過する速度は制御されない。また胃腸管内部におけるその位
置の測定も容易ではない。このカプセルシステムの初期型は、カプセルの各端部にレンズ
を具備し、特に食道の撮像用に、より大きなフレーム率で画像を取得するように改造され
てきた。このシステムは依然として非常に高価であり、しかも操作者がカプセルの位置を
制御できるようになっていない。
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【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００６】
　したがって、バレット食道の有無を調べるために一般集団を走査する際に有用な走査装
置を提供することに加えて、このような走査装置を体の内腔中の内表面を撮像する必要が
ある他の多くの手技で使用することが望ましい。内腔内部における走査用装置の配置を制
御し、内腔の壁中の筋肉組織の作用に基づいて装置の前送りを可能にするばかりでなく、
その移動経路に沿って制御可能であるかまたは引き戻しさえも可能であることが望ましい
。現在では、十分に小型のスキャナは存在するが、内腔中の内表面の撮像に関する他の望
ましい基準を満たすカプセルの中に設けられたものはまだ存在しない。
【課題を解決するための手段】
【０００７】
　したがって、本発明の第１の態様は、患者の体の内腔の内表面を撮像する装置に関する
。本装置は、内腔を容易に通過するようにサイズ決めされるカプセル筐体を含む。カプセ
ル筐体の撮像部分は、内腔の内表面を撮像するために、この部分を介して走査を可能にす
るように光学的に透明である。光源が含まれ、それは内腔の外部かまたはカプセル筐体の
内部に配置することができる。アクチュエータを有するスキャナが、カプセル筐体の内部
に配置される。このアクチュエータは、スキャナからの光のビームで内腔の内表面を所望
の走査パターンで走査するためにスキャナを駆動する。少なくとも１つの光センサが含ま
れ、それは内腔の内表面から反射された光に応答する。このような光センサはそれぞれが
、光の強度を示す電気信号を生成する。本装置に含まれる光学系が、スキャナから放出さ
れた光を患者の体の内腔の内表面の一部の上に合焦する。内腔を通って近位へ延びるテザ
ーが、カプセル筐体に連結される。このテザーは、内腔の内部におけるカプセル筐体の動
きを制御するために、力がこの筐体に印加されることを可能にする。
【０００８】
　１つの実施形態では、少なくとも１つの光センサがカプセル筐体の外部に配置される。
別の実施形態では、内腔の内表面から反射された光が、テザーの内部に含まれる光透過性
の導管を介して、カプセル筐体の近位に、例えば、患者の体外に配置される少なくとも１
つの光センサに搬送される。光透過性の導管は、テザーを含む光ファイバのコア、または
テザーを介して光を光源からカプセル筐体の中へ搬送もする光ファイバのコア、またはテ
ザーを含む光ファイバのクラッドであり得る。
【０００９】
　少なくとも１つの光センサがカプセル筐体の内部に配置される実施形態では、内腔の内
表面から反射された光が、対応する電気信号を生成する少なくとも１つの光センサによっ
て受け取られる。１つの実施形態では、テザーが、光センサに結合される少なくとも１本
の電気リード線を含み、この光センサが生成する電気信号を内腔の外部に存在する箇所に
搬送する。
【００１０】
　１つの実施形態では、スキャナが、光源によって生成された光を所望の走査パターンで
反射するために、アクチュエータによって駆動される走査ミラーを含むことができる。別
の実施形態では、スキャナが、アクチュエータによって動作するように駆動される導波路
を備え、この導波路は、所望のパターンで走査するために導波路の遠位端から光を放出す
るようになっている。
【００１１】
　様々な他の機能的態様がカプセル筐体に備わり得る。例えば、圧力センサが、カプセル
に印加された圧力を監視するためにカプセル筐体に配置可能であり、圧力を示す圧力信号
を生成する。また、内腔の内部における、基準点に対するカプセル筐体の位置を監視する
ために、位置センサが含まれ得る。別の随意選択として、患者の体の内腔の内部から少な
くとも１つの化学的パラメータ、例えば、ｐＨなどを監視するために、化学センサが含ま
れ得る。さらに他の機能として、生検を実施する手段、すなわち、組織試料を内腔内部の
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所望の部位から採取する手段が、カプセル筐体に含まれ得る。
【００１２】
　カプセル筐体は、通常、内腔壁の自然な作用によって内腔に通して前送りされる。しか
し、本装置は、カプセル筐体を内腔に通してより効率的に移動させるように蠕動を促進す
るために、内腔の壁中の筋肉組織を刺激するように、カプセル筐体の外部に配置された少
なくとも１つの電気接点を含み得ることにも留意される。
【００１３】
　使用者が、内腔の中へカプセル筐体が移動した距離を測定できるように、テザーには複
数の目盛標示が設けられ得る。または、本装置は、カプセル筐体が内腔を通って移動する
ときに回転されるテザーによって係合される回転構成要素を含んでもよい。したがって、
この回転構成要素は、カプセル筐体が内腔の中へ移動した距離を表示するために使用され
る。内腔が食道である１つの実施形態では、本装置は、食道内部でカプセル筐体が通過す
る距離の再現可能な追跡を保証するように、回転構成要素を支持するために患者の口腔の
中に配置するように適応される噛み棒を含む。選択的に解放可能であるようにテザーに連
結し、カプセル筐体に隣接してまたは噛み棒に隣接して配置された接合部を含むことが所
望され得る。
【００１４】
　１つの実施形態では、光学系が、スキャナから放出された光をカプセル筐体の面に対し
て横方向へ誘導する少なくとも１つの反射表面を含む。この光学系は、スキャナとカプセ
ルの撮像部分との間に配置された少なくとも１つのレンズを含むことができる。さらには
、１つの実施形態では、光学系が、スキャナによって生成されて内腔の内表面に誘導され
た光を濾過するように、または、光が少なくとも１つの光センサによって感知される前に
、内腔の内表面から反射される光を濾過するように配置される少なくとも１つのフィルタ
を含む。
【００１５】
　好ましくは、カプセルの撮像部分がカプセル筐体の遠位端に配置され、テザーがカプセ
ル筐体の近位端に接続される。
【００１６】
　スキャナは、単一モード光ファイバ、二重クラッド光ファイバ、光を光源から搬送する
ために使用される単一モード光ファイバおよび内腔の内表面から反射された光を少なくと
も１つの光センサに搬送する少なくとも１つの多モード集光光ファイバ、または微小電子
機械システム（ＭＥＭＳ）装置を備える導波路を含むことができる。１つの好ましい実施
形態では、スキャナが、所望のパターンで走査するときに共鳴振動数付近で動作するよう
にアクチュエータによって駆動される導波路または光ファイバを備える。随意選択的に、
フィードバックセンサが、導波路または光ファイバによって生成された光ビームで走査す
ることによって作成された画像中の歪みをいずれも実質的に減少させるように、この導波
路または光ファイバの動きを制御するために含まれる。アクチュエータは、内腔の内表面
を走査する所望のパターンを実現するために、駆動力を複数の直交方向で生成する電子機
械式アクチュエータを備えることが好ましい。
【００１７】
　随意選択的に、少なくとも１つの光センサが、異なるスペクトル波長帯の光および／ま
たは偏光された光に応答する光センサを含めて、複数の光センサを実際に含む。
【００１８】
　適正な撮像有効範囲を保証するために、光学系は、所望の走査パターンが、カプセル筐
体の遠位で実質的に全３６０度のアークにわたって内腔の内側表面を照明するように、カ
プセル筐体の撮像部分を介してスキャナによって放出された光を誘導するように構成する
ことができる。例えば、複数のスキャナがカプセル筐体の内部に配置可能であり、それぞ
れのスキャナは、別個のアクチュエータを具備して内腔の内表面の異なる部分を走査する
ように構成されている。実際に、これらの複数のスキャナは、単一スキャナによって提供
される視野に比べて、視野を増大させるように、または内腔の内表面をカプセル筐体の両
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端から走査するように、または内腔の内表面のステレオ走査画像を提供するように、また
は既定の波長帯の光を使用して内腔の内表面の診断走査を実行するように、または複数の
スキャナの少なくとも１つからの光を使用して内腔の内表面の治療走査を行うように、ま
たは内腔の内部で施されている治療の状態を監視するように、または１つのスキャナと内
腔の内表面との間の距離を測定するために使用される照明を提供するように構成可能であ
る。１つの実施形態では、複数のスキャナがカプセル筐体内部でアレイとして離間されて
おり、光学系が各スキャナから放出された光を内腔の内表面の異なる部分に誘導する。
【００１９】
　カプセル筐体は、それに連結されたテザーと共に患者によって飲み込まれるようにサイ
ズ決めおよび構成されることが好ましい。本装置は、少なくとも１つの光センサから電気
信号を受け取り、かつこの少なくとも１つの光センサによって生成された電気信号に対応
するデータを格納するデータ記録媒体を含むことができる。このデータは、内腔の内表面
の少なくとも１つの連続２次元画像を作成するために容易に組み合わされる複数の画像フ
レームを表すことができる。
【００２０】
　別の随意選択は、少なくとも１つの光センサによって生成された電気信号を分析するス
ペクトル分析器である。スペクトル分析器の波長帯は、紫外から赤外波長帯にわたる波長
帯域から選択される所望の範囲内にある。
【００２１】
　１つの実施形態では、膨張可能なバルーンがカプセルに結合される。このバルーンは、
膨張時に、幾つかの異なる機能のために使用可能である。例えば、膨張したバルーンは、
バルーンに対して内腔によって印加された力に応答して、バルーンおよびカプセルを内腔
に通して蠕動によって前送り可能にするために使用することができる。バルーンはまた、
流体圧をバルーンが内置される内腔の壁から圧力センサに搬送することも可能であり、こ
の圧力センサは、内腔の壁によってバルーンに及ぼされる圧力の監視を可能にする。別法
として、バルーンは、組み合わせたバルーンおよびカプセル筐体の断面積サイズを拡大す
るように膨張可能であり、それによって、内腔の断面積サイズがバルーンのそれよりも小
さいので、カプセル筐体が内腔を通ってさらに移動するのを防止する。他の機能として、
膨張したバルーンは、カプセル筐体を内腔の内部で概ね中心に位置決めするために使用す
ることができる。
【００２２】
　ある時点で、カプセル筐体が内腔を引き続き通過できるようにすることが所望され得る
。したがって、カプセル筐体をテザーから解放するように選択的に駆動可能な解除装置を
設けることができる。
【００２３】
　本発明の別の態様が、患者の体内の内腔の内表面を走査するカプセルシステムに関し、
他方では、さらに別の態様が、患者の体内の内腔の内表面を走査する方法に関する。この
カプセルシステムは、一般に上述の装置と整合性がある構成要素を含み、その方法は、こ
のようなシステムを利用する工程を実行する。
【００２４】
　本発明の以上の態様および付随する数多くの利点は、添付の図面と共に考慮されるとき
、本発明が以下の詳細な説明を参照することによってより適正に理解されるにつれて容易
に理解されよう。
【図面の簡単な説明】
【００２５】
【図１Ａ】本発明を使用して容易に走査され得る１つの体内腔を例示するために食道およ
び胃を示す模式図である。
【図１Ｂ】図１Ａの食道および胃の一部の模式図であり、ＢＥ状態を検出するために食道
の所望の部分を走査するように、どのように本発明が制御可能に配置されるかを示す。
【図２】本発明の１つの実施形態の拡大等角図であり、この実施形態で使用されたスキャ
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ナによって提供される相対的に広い視野（ＦＯＶ）を示す。
【図３】本発明に係る走査システムにおける信号の機能的な流れを例示するブロック図で
あり、この走査システムは、患者の内腔の内表面を監視し、診断を下し、かつ治療を施す
ために使用可能である。
【図４】本発明に関連して、走査レンズを備える光ビームスキャナとして使用するために
、微小レンズを備える走査光ファイバを駆動するアクチュエータを有するスキャナの実施
形態を例示する図である。
【図５】点放射源撮像の実施形態の模式図であり、本発明で使用されたスキャナと関連し
て、異なる走査角における撮像スポット直径の変化を例示する。
【図６Ａ】本発明のスキャナで使用するための時系列フォトン検出器および撮像レンズを
備える走査点光源照明器の模式図である。
【図６Ｂ】本発明のスキャナに使用するための走査レンズおよび検出器を備える走査光ビ
ーム照明器の模式図である。
【図６Ｃ】光ファイバの束および単一同軸コア光ファイバを使用するスキャナの構成を示
す模式図である。
【図６Ｄ】ステレオ対の幾何学的配置を使用する遠位フォトン赤色、緑色、青色（ＲＧＢ
）濾過および検出と、検出器の前方および側面空間配置を使用して背景散乱を減算する能
力とを有するスキャナを模式的に示す側面図である。
【図６Ｅ】ステレオ対の幾何学的配置を使用する遠位フォトン赤色、緑色、青色（ＲＧＢ
）濾過および検出と、検出器の前方および側面空間配置を使用して背景散乱を減算する能
力とを有するスキャナを模式的に示す端面図である。
【図６Ｆ】ステレオ対の幾何学配置を使用する遠位フォトン偏光濾過および検出と、検出
器の前方および側面空間配置を使用する、内腔の内表面上の表層組織からの信号を増強す
る能力とを有するスキャナを模式的に示す側面図である。
【図６Ｇ】ステレオ対の幾何学配置を使用する遠位フォトン偏光濾過および検出と、検出
器の前方および側面空間配置を使用する、内腔の内表面上の表層組織からの信号を増強す
る能力とを有するスキャナを模式的に示す端面図である。
【図７Ａ】疑似ステレオ画像を取得することが可能である、遠位光ファイバ位置センサと
近位光ファイバ集光器を備える近位配置フォトン検出器とを有するスキャンの構成を示す
模式図である。
【図７Ｂ】二色性フィルタと組み合わせた可視およびＵＶレーザ源の放射を利用する、本
発明で使用するための光ファイバ走査システムの模式図である。
【図７Ｃ】直列で連結された光ファイバ結合器と組み合わされた可視およびＩＲレーザ源
からの放射を利用する、本発明で使用するための光ファイバシステムの模式図である。
【図８Ａ】本発明に使用可能である薄膜微小電子機械式（ＭＥＭＳ）システムスキャナの
実施形態を例示する上面図である。
【図８Ｂ】本発明に使用可能である薄膜微小電子機械式（ＭＥＭＳ）システムスキャナの
実施形態を例示する、図８Ａの切断線８Ｂ－８Ｂに沿って取った立面断面図である。
【図８Ｃ】本発明に使用可能である薄膜微小電子機械式（ＭＥＭＳ）システムスキャナの
実施形態を例示する、図８Ａの切断線８Ｃ－８Ｃに沿って取った端面図である。
【図８Ｄ】内腔の内表面を照明する薄膜平行片持ち導波路対を含む別の実施形態の立面端
面図である。
【図９】一般集団のＢＥ集団検診中に行われ得るような、患者の食道の自動走査および診
断評価を実施する、本発明を活用する医療従事者を例示する図である。
【図１０】本発明に使用するための光ファイバスキャナシステムの機能的入力および出力
構成要素を例示するブロック図である。
【図１１Ａ】本発明に係るカプセルおよびスキャナを使用する光学治療を施しかつ監視す
る能力を有する、統合された癌の撮像、検診、および生検システムの機能ブロック図であ
る。
【図１１Ｂ】本発明に係るカプセルおよびスキャナを使用するステレオ画像手術支援およ
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び表示能力を有する、統合された癌の撮像および診断システムの機能ブロック図である。
【図１２Ａ】患者の食道の中へカプセルが移動した範囲を検出する噛み部品および測定装
置を模式的に示す側面図である。
【図１２Ｂ】患者の食道の中へカプセルが移動した範囲を検出する噛み部品および測定装
置を模式的に示す断面立面図である。
【図１３】カプセルが内腔の中へ移動した範囲を測定する標示を含むテザーの一部を示す
図である。
【図１４】スキャナの光ファイバの遠位端に光を搬送し、また内腔の内表面から近位へ戻
る反射光も搬送することができる二重クラッド光ファイバの断面図を示す。
【図１５】図１４の二重クラッド光ファイバを使用するカプセルおよびスキャナの模式図
である。
【図１６】バルーンが付着されているカプセルの模式図であり、バルーンが内腔の中で膨
張しているところを示す。
【図１７】カプセルを内腔に通して前送りする筋肉組織の蠕動を引き起こすための電極を
有するカプセルの模式図である。
【図１８】環状通路を含むテザーを有するカプセルの模式図であり、この通路に通して、
細胞ブラシなどの生検器具が内腔の内表面から組織の生検を行うために前送りされる。
【図１９】内腔の対向する内表面を同時に横方向へ撮像するピラミッド形状のミラーを有
するカプセルの模式図であり、内腔の内表面の全景を網羅することが必要なとき、どのよ
うにテザーがカプセルを回転させるために使用されるかを示す。
【発明を実施するための形態】
【００２６】
　本発明の例示的用途
本発明は、当初、内科医による相互作用を必要としないでバレット食道を検出するために
、一般集団の集団検診を相対的に低費用で行う解決策として考えられたけれども、本発明
は、患者の体のほとんど任意の内腔の内表面を走査し、診断し、治療を施し、このように
施された治療の状態を監視する用途にも一般的に応用可能であることが明白であろう。し
たがって、以下の説明は、本発明をバレット食道の検出用途に重点を置くけれども、本発
明の範囲は、いかなる意味においても、この例示的な用途に限定されるものではない。
【００２７】
　図１Ａは、胃１２、食道１４、および下部食道括約筋（ＬＥＳ）１６を示す模式図１０
を含む。ＬＥＳ １６は、正常な場合には、食道１４に飲み込まれた食物が胃１２の中へ
支障なく通過することを可能とするように開くが、正常な場合には胃１２の内部から胃酸
および食物が食道１４の中へ逆流するのを防止する一方向弁の役目をする。しかし、「発
明の背景」で上に留意したように、慢性的な胸やけおよび胃食道の逆流を患う人々には、
ＬＥＳ １６を通過して食道１４の下部に進入する胃酸の結果として、しばしばバレット
食道が見られる。バレット食道を患う患者は、食道１４を含む内腔の内表面のＬＥＳ １
６の直上領域１８が、その正常な明るいピンク色から暗いピンク色に変化しているかどう
かを判定することによって見つけることができる。本発明は、食道１４内部の領域１８を
容易に走査することを可能にし、バレット食道を示す内表面のより暗いピンク色の存在が
明白に分かる画像を作成する。さらに重要なことは、下でさらに詳細に説明するように、
本発明は、バレット食道の検出が、通常では医師による直接的な相互作用を伴うことなく
医療従事者によって遂行できるように、走査過程が、自動化された様態で実行可能となる
ことが究極的に期待されている。
【００２８】
　図１Ｂに、この例示的な用途で本発明を活用する様態が示されている。その図に示され
ているように、本発明に従ってサイズ決めおよび構成されるカプセル２０が、食道１４の
内部を通って先送りされ、ちょうど胃１２の中へ進んだところである。カプセル２０は、
食道１４を通って上に延び、患者の口腔を通って外に出るテザー２２に結合される。カプ
セルの筐体２４は、大きめのビタミン錠剤のサイズ程度、例えば、長さ約１５ｍｍに直径
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が７ｍｍで、生体適合性であり、かつ胃酸または他の生物学的流体によって影響を受けな
いプラスチック材料を含む。テザー２２は、極めて柔軟性があり、直径が相対的に小さく
、例えば、約１ｍｍである。筐体２４の内部では、カプセル２０が、視野（ＦＯＶ）３０
内の内腔の内表面を走査するためにスキャナ２６を駆動式に移動させるアクチュエータ２
８を含む。カプセル２０は、患者にＢＥがあるかどうかを判定するために使用されるとき
、ＦＯＶ ３０が領域１８を網羅するようにＬＥＳ １６を通過して引き戻される。次いで
、スキャナ２６によって提供される領域１８の画像は、食道１４の内表面上の組織が、Ｂ
Ｅを示すより暗いピンク色に変化しているかどうかを指摘するために評価することができ
る。
【００２９】
　図２は、カプセル２０のこの実施形態のさらなる細部を示し、本発明に有用なカプセル
の幾つかの他の実施形態が以下に説明される。この実施形態では、スキャナ２６を備える
振動光ファイバによって放出された光が、複数のレンズを含む光学系３４を透過して、カ
プセル２０が内置される食道または他の内腔の内表面に達し得るように、筐体２４の前端
すなわち遠位端３２が光学的に透明である。内表面は光の他の波長帯を使用してスキャナ
２６によって照明されてもよいが、この実施形態では、内腔の内表面は白色光を使用して
照明される。内表面から反射された光は、複数の赤色、緑色、および青色（ＲＧＢ）セン
サ３６ｒ、３６ｇ、および３６ｂによってそれぞれ検出される。食道または内腔の内表面
を照明するために使用される白色光は、テザー２２内部に配置された光ファイバ（別個に
表示せず）を介してスキャナ２６に搬送される。複数のＲＧＢセンサによって生成された
信号は、走査された内表面の部分に対応する画像を作成するように処理するために、テザ
ー２２内部の電気リード線（図示せず）を介して返送される。
【００３０】
　この実施形態は位置センサ３８も含み、このセンサは、位置と、随意選択的に患者の体
内におけるカプセル２０の向きとを示す信号を生成することによって、患者の体外の信号
源（図示せず）によって生成された外部信号に応答する。電磁信号に応答する適切な位置
センサは、例えば、アセンションテクノロジー社（Ａｓｃｅｎｓｉｏｎ Ｔｅｃｈｎｏｌ
ｏｇｙ）から入手可能である。位置センサ３８は、電磁場、ＲＦ信号、組織を貫き内腔に
進入するように選択された波長の光信号、または別の適正な信号に応答することができる
。別法として、位置センサ３８は、患者の体内におけるカプセル２０の位置と、随意選択
的にその向きとを測定するために外部センサ（図示せず）と併用される信号源によって置
き換えられ得ることも企図されている。この外部信号源または位置センサは、基準を設け
るために、信号源または位置センサを患者の胴体の特定の箇所に巻き付けることによって
患者の体表上の特定の箇所に配置することができる。
【００３１】
　化学的センサ４０が、化学的パラメータを感知するために随意選択的に含まれる。例え
ば、化学的センサ４０は、内腔内部の水素イオン濃度、すなわち、ｐＨを検出することが
できる。別法としてまたは追加的に、化学的センサは、内腔の内部温度を監視する温度セ
ンサを含むことができる。また化学的センサ４０に追加してまたはその代わりに、圧力セ
ンサが使用されてもよく、したがって、この化学的センサは、これらのセンサのいずれか
１つまたはすべてを表示しようとするものである。
【００３２】
　他の随意選択として、選択的に解放可能な連結部４２が、所望であれば、空圧式にまた
は電気式にカプセルをテザーから切り離すために設けられてもよい。したがって、カプセ
ルは、そのテザーとの連結部から解放されるとき、体の内腔に通して搬送され、内腔が消
化管に関与するものであれば、カプセルは通過して排泄されることになる。解放可能な連
結部は、外部源（図示せず）からテザー２２の中の通路を介して伝搬される圧力パルスで
駆動されてもよいし、またはテザーの中のリード線を介して供給される電流を使用するこ
とによって、解放可能な連結部４２を磁気的に駆動する電気信号で駆動されてもよい。テ
ザーおよびカプセルを解放して一緒に内腔に通して先送りするために、同様の解放可能な
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接合部がテザーの近位端付近にも設けられてもよいし、または別法として設けられてもよ
い。
【００３３】
　システム処理の概説
図３は、外部機器と共に、カプセル内部の様々な構成要素によって生成された信号を処理
するシステム５０を例示し、本システムを制御するために使用される信号がどのようにこ
れらの構成要素に入力されるかを示す。統合された撮像および他の機能を提供するために
、システム５０は、このように、患者の体外に留まるこれらの構成要素と、カプセルの中
に存在するもの（すなわち、点線５２内の構成要素であり、それらの一部は、本発明が活
用されている用途に応じて随意選択的である）とに分割される。したがって、ブロック５
４は、カプセル内部に配置され得る機能的構成要素を列挙する。図示するように、これら
の構成要素には、照明光学素子と、１つまたは複数の電子機械式走査アクチュエータと、
１つまたは複数のスキャナ制御アクチュエータと、スキャナの動作を制御する１つまたは
複数のスキャナ動作検出器と、所見領域（ＲＯＩ）を撮像するフォトン検出器（別法とし
て、これらのフォトン検出器は、内腔の内表面から外部検出器に反射された光を伝送する
光路が、テザーの中に設けられていれば外部に配置されてもよい）と、随意選択的に診断
目的用ならびに治療および監視目的用の追加的なフォトン検出器（これもカプセルおよび
患者の外部に配置されてもよい）とが含まれる。システム５０に関して、食道の撮像など
の特定の用途に実際に必要な機能的構成要素のみが含まれるだけでもよいことに留意する
べきである。また、撮像以外の追加的な機能は、診断、または治療、もしくはこれらの機
能の組合せであり得るが、検査室における適正な手順を実行することによって引き続いて
評価するために、内部部位の組織の生検を行うことを含み得る。異なるスキャナにそれぞ
れ関連する複数のアクチュエータを含むカプセルの特定の実施形態は示されていないが、
本明細書に開示したスキャナの相対的に小さいサイズにより、総走査面積を増やすために
、このようなスキャナのアレイを設けることが可能なことは明白であろう。このようなス
キャナには、それぞれに専用のアクチュエータが設けられ、かつこのスキャナによって走
査された領域からの光を検出するための検出器か、またはこの光を１つもしくは複数の外
部検出器に搬送するための導波路が設けられることになる。
【００３４】
　外部には、ブロック５６に示すように、光が照明源および変調器から照明光学素子に供
給される。光ファイバシステムの遠位端に搬送されるＲＧＢ、ＵＶ、ＩＲ、および／また
は高強度の光を生成する外部光源システムの幾つかの好ましい実施形態に関して、さらな
る詳細を以下に開示する。ブロック５８は、照明源、変調器、フィルタ、および検出器が
、カプセル内部の１つまたは複数の電子機械式走査アクチュエータに、および／またはカ
プセル中に設けられたスキャナ制御アクチュエータに随意選択的に結合される。スキャナ
動作検出器が、走査を制御するために随意選択的に使用され、必要であれば、より精確な
走査制御を実施するためにスキャナ用アクチュエータ、照明源、および変調器にフィード
バックされる信号を生成する。
【００３５】
　ブロック６０では、画像信号フィルタリング、バッファリング、走査変換、増幅、およ
び他の処理機能が、撮像用フォトン検出器によって生成され、かつ診断／治療、および監
視目的に用いられる他のフォトン検出器用に生成された電子信号を使用して実施される。
ブロック５６、５８、および６０は、それぞれの別々のブロックによって実行される機能
を容易にする信号を搬送するために双方向式に相互接続される。同様に、これらのブロッ
クは、それぞれがブロック６２と通信して双方向式に結合されており、このブロックには
、アナログデジタル（Ａ／Ｄ）変換器およびデジタルアナログ（Ｄ／Ａ）変換器が、画像
取得、処理用に、関連するプログラムの実行用に、および他の機能用に使用されるコンピ
ュータワークステーションのユーザインタフェースに供給される信号を処理するために設
けられる。コンピュータワークステーションは、バレット食道を検出するために食道内部
の走査によって作成された画像を処理するようにプログラムされるとき、ほぼ実時間で、
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しかも通常は内科医の評価を必要としないで結果が提供されるように、一般集団を集団検
診するために使用することができる。
【００３６】
　コンピュータワークステーションからの制御信号が、ブロック６２にフィードバックさ
れており、適切であれば、ブロック５６、５８、および６０に設けられた機能のそれぞれ
を制御または駆動するためにアナログ信号へ変換される。ブロック６２内部のＡ／Ｄ変換
器およびＤ／Ａ変換器はまた、データ記憶装置が設けられているブロック６４と、ブロッ
ク６６とに双方向式に結合される。ブロック６６は、患者の体内の内腔の内部で、スキャ
ナを備えるカプセルを操作し、位置決めし、かつ安定化するためのユーザインタフェース
を表す。内腔中のカプセルの位置を測定し、内腔中のカプセルを安定化する技術のさらな
る説明を以下に論じる。
【００３７】
　ブロック６４では、データ記憶装置が、患者の体内の検出器によって作成された画像デ
ータを記憶し、かつカプセル中のスキャナによって実施された撮像および機能に関する他
のデータを記憶するために使用される。ブロック６４も、コンピュータワークステーショ
ンと、ブロック７０の１つまたは複数の対話式表示器モニタとに双方向式に結合される。
ブロック７０は、ブロック６０から入力を受け取り、内腔の内表面上のＲＯＩの画像が対
話式に表示されることを可能にする。さらには、ブロック７２に示すように、１つまたは
複数の受動型ビデオ表示器モニタが本システム内に含まれてもよい。他の種類の表示器装
置、例えば、頭部装着型表示器（ＨＭＤ）システムが設けられてもよく、医療従事者が内
腔中のＲＯＩを疑似ステレオ画像として視ることを可能にする。
【００３８】
　図４は、カプセル内で使用可能なスキャナ１２０の１つの実施形態を例示する。スキャ
ナ１２０は、片持ち式光ファイバ１２４の中で第１のモードの振動共鳴を発生させる電子
機械式装置または圧電セラミックチューブアクチュエータ１２２を含む。この実施形態で
は、片持ち式光ファイバが、その遠位端にコリメーティングレンズ１２６と、このコリメ
ーティングレンズを透過した光の光ビームを照明平面１３２（典型的には内腔の内表面上
の領域を含む）上に直接的に合焦させる走査レンズ１２８とを含む。走査レンズ１２８に
よって合焦された光は、照明平面１３２上に点広がり関数（ＰＳＦ）１３４を形成し、片
持ち式光ファイバが移動するとき、ＰＳＦ １３４’は照明平面にわたって移動する。片
持ち式光ファイバ１２４は、矢印１３０によって示す単一軸沿いの走査に限定され得るけ
れども、この光ファイバが２次元的に、例えば、螺旋パターンで走査するように、光ファ
イバを移動させるアクチュエータを使用することが好ましい。しかし、直線的な単一軸ア
クチュエータによって生成された高振幅の共鳴振動では、機械的な力の非直線的なクロス
カップリングにより、光ファイバの得られる動きは２次元（２Ｄ）であり得る。したがっ
て、２Ｄ走査に２軸アクチュエータの必要はない。
【００３９】
　図５は、本発明で使用されるスキャナの利点を図示する。このような光ファイバスキャ
ナは、典型的に内腔の内表面上の領域を含む走査された点放射源物体平面を拡大画像平面
に撮像することによって、容易に９０°のＦＯＶを実現することが可能である。光ビーム
走査を示す図４とは異なり、図５は、微小レンズと走査レンズとの組合せではなく、撮像
レンズを使用する点放射源撮像の好ましい実施形態を示す。図５は、レンズ１４２および
１４４を含む光学系１４０の１つの実施形態に関して、照明に使用された光の相対的なガ
ウスビーム径を、ゼロと４５°との間の様々な角度で、すなわち、総視野の２分の１にわ
たって示す。本実施形態では、反射光の検出が、レンズ１４４上におよびその外周周り（
レンズのこの部分は照明光を透過しない）に配置される光検出器１４６を使用して実行さ
れるか、または別法として、走査されている領域から反射された光が集められて外部検出
器（図示せず）に搬送されてもよい。断面で示されているが、光検出器１４６がレンズ１
４４の周囲全体の回りを包み、この検出器の斜線を引いた光感知部分によって示すように
、検出器の前方表面上およびすべての側面上で能動的に光を検出することが理解されよう
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。
【００４０】
　図６Ａおよび６Ｂは、本発明のカプセルの中で使用する２Ｄ走査点放射源照明器２４０
および光ビーム照明器２４０’を示す。図６Ａでは、点放射源照明器２４０は、患者の体
内の内腔の内表面上のＲＯＩを走査させる、カプセル内部の光ファイバ２４２によって点
放射源照明を実施する能力を有する。走査光ファイバによって設けられた点放射源がカプ
セル（図示せず）内部において所望のパターンで動作させられるとき、走査光ファイバに
よって放出された光は、ＲＯＩの異なる部分を照明するように撮像レンズ２４４ａ、２４
４ｂ、および２４４ｃに透過される。実線で例示した位置で、光ビーム２４６はＲＯＩの
特定の部分を照明し、他方では、点線で例示した位置で、この走査光ファイバは、ＲＯＩ
の異なる部分を照明する光ビーム２４６’を生成する。走査光ファイバによって照明され
た各連続点から反射された光は、撮像レンズ２４４ｃ、２４４ｂ、および２４４ａを介し
て再び戻されて、ＲＢＧフォトン検出器２４５ｒ、２４５ｇ、および２４５ｂのそれぞれ
によって受け取られ、これらの検出器が、ＲＯＩの自然色画像を表示する際に使用するた
めに、患者の体外に伝達される対応する電気信号を生成する。別法として、この光は、テ
ザーを介して、患者の体外に配置された外部フォトン検出器に搬送されてもよい。
【００４１】
　さらには、走査光ファイバ２４２を使用して、内腔の内表面に治療を施すことができる
。例えば、相対的に高出力のレーザを使用して、このファイバによって走査された点を照
明することによって、薬物を活性化するために、または光線力学的治療法（ＰＤＴ）、す
なわち、温熱療法の目的のために高強度光がＲＯＩに照射され得る。ＲＧＢフォトン検出
器によって生成された信号はＲＯＩにおける連続点に対応するので、これらの検出器が生
成する信号から得られる画像は、画像画素データの時系列蓄積に基づいている。走査光フ
ァイバ２４２は、好ましくは遠隔通信等級またはそれ以上の単一モードまたは中空光ファ
イバである。この統合システムの１つの重要な利点は、視覚画像の作成に使用される機構
が診断、治療、および外科処置に使用されるものと同じであることである。画像取得に使
用される有向光照明は、体の内腔を通過するようにサイズ決めされたカプセル内部におい
て、（走査エンジン、表示器、およびユーザインタフェースを共有することによって）最
も高度の診断および治療が単一の撮像システムに統合されることを可能とする。
【００４２】
　図６Ｂは、カプセル（図示せず）の中で使用するための走査光ビーム照明器２４０’を
示し、この照明器は、図６Ａに示した実施形態と全く同様に走査光ファイバ２４２も含む
。しかし、走査光ビーム照明器２４０’は、撮像レンズを使用するのではなく、走査光フ
ァイバの遠位端に付着されるコリメーティングレンズ２４３と、走査レンズ２４４’とを
使用する。光ファイバ２４２がカプセル内部で動作するとき、この光ファイバを介して搬
送される光は、コリメーティングレンズ２４３によって平行にされ、次いで、患者の体内
の内腔の内表面上のＲＯＩに対応する平坦な照明平面２３３ｂまたは湾曲した照明平面２
３３ｃの上に合焦される。走査光ファイバが移動するときに走査された各連続点から反射
された光は、走査レンズ２４４’を再び透過してＲＧＢフォトン検出器２４５ｒ、２４５
ｇ、および２４５ｂによって検出され、これらの検出器のそれぞれは、線２４８を経由し
て、画素ごとに蓄積されたデータを画像の作成に使用されるＲＧＢ信号に供給する。
【００４３】
　照明平面では、全モード走査の目標である最大強度および／または光品質を実現するた
めに、光放射のビームが合焦される。組織が照明平面に一致するとき、光照射は、光パワ
ーと、この組織上の光スポットサイズとの関数である。したがって、撮像、診断、および
治療に関して、より高い解像度は単位面積当たりにより多くの走査線を設けることによっ
て実現されるので、カプセルの中に配置されたスキャナの解像度は、画像平面におけるこ
のスポットサイズによって決まり、かつ試料密度（すなわち、組織の単位面積当たりの試
料数）によっても限定され得る。画像取得に関して、画像解像度は、照明スポットサイズ
、検出器帯域幅（および走査速度）、および信号対雑音比（照明強度および集光効率）に
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よって決まるが、この画像解像度はフォトン検出器の物理的サイズまたは個数によって限
定されるものではない。
【００４４】
　診断および治療には厳密な空間識別が要求されるので、送達前に予め較正された有向照
明が必要である。カプセルの中に送達された診断および治療走査と光学撮像を統合するこ
とによって、医療従事者は、カプセルが内置される内腔の内部で診断または治療用途に進
む前に、表示画像を視ることによって光学走査の空間識別を容易に理解することができる
。最後に、コンピュータ画像取得電子装置および画像処理ソフトウェアを組み込むことに
よって、画像、診断、および治療データの画素単位の分析が可能になる。それぞれの画素
は組織の同じ面積または容積に対応するので、単一のファイバ統合システムは、３つのす
べての機能、すなわち、撮像、診断、および治療のための空間的位置決めを維持する。３
つのすべての機能に関して同じ視点からの一貫した空間的位置決めは、内腔を通過するカ
プセル内部に送達された単一光ファイバ走査システムを高精度にしかつ医療従事者による
使い勝手をよくする。
【００４５】
　相対的に小さいカプセルの内部に統合された走査装置を使用することによってもたらさ
れる利点は以下の通りである。 
・統合によりサイズが小型になること、
　・患者の安静がほとんど必要ないかまたは全く不要であること、
　・内科医がテザー付きカプセルを患者の食道の中へ挿入する必要がないこと、
　・統合および低費用の構成要素の使用によって費用が低下すること、
　・体の中の様々な内腔の内部における到達可能性を高めるように曲げ剛性が低下するこ
と、
　・特に反復治療が必要な場合に処置時間が短縮されること、
　・組み込まれた高解像度撮像装置および対話式表示器により精度が高まること、
　・可変解像度（実時間ズーミング）および高度のステレオ効果（影付けのような）など
の走査光学システムによる追加的な特徴構成、
　・組み込まれた非可視光源および検出器による追加的な機能性、
　・内腔内部おける多器具または多挿入物による感染に関して患者に対する危険性が低下
すること、
　・健康な組織の損傷が減少することによって患者の回復時間が短縮されること、および
　・慢性疾患を監視するために長時間にわたって体の内部に残置可能であること。
【００４６】
　図６Ｃは、本発明のカプセルで容易に使用される共焦点スキャナとして使用するための
同軸光ファイバ組立体２８０の一部を示す。光ファイバ組立体２８０は、クラッド２８６
によって包囲される相対的に小さい中心光ファイバ２８４を含む。より大きな直径の光フ
ァイバが、このより小さい光ファイバを包囲する。ＲＯＩの照明は小径の光ファイバ２８
４を介して供給され、それによって放出された光はＲＯＩを照明するためにレンズ２８８
ａ、２８８ｂ、および２８８ｃを透過する。ＲＯＩから反射されるかまたは別様に受け取
られた光は、これらのレンズによって光ファイバ組立体２８９の中へ再び合焦され、この
組立体は、テザーを介して、受け取られた光を患者の体外に配置された機器に搬送する。
このいわゆる同軸共焦点撮像では、単一の光ファイバが、ＲＯＩを照明すると共に、光を
ＲＯＩから外部機器に搬送することに留意するべきである。同軸光ファイバの幾何学的形
状は、予成形品から熱引抜きするときに一体に融着された単一の機械的ユニットであるか
、または別法として、ガラス繊維を径方向へドーピングすることによって、屈折率を異に
する同軸領域が製造されてもよい。管状圧電アクチュエータ２８２は、同軸光ファイバを
一体に移動させ、したがってこの光ファイバにＲＯＩを上で説明したモードの１つで走査
させる。包囲する光ファイバの中に集められた光は、診断、撮像、および治療のために画
像分析を向上させかつ光透過の深さを改良するように、反射された共焦点から径方向へ増
加する距離にある検出器または光ファイバからの信号に使用することができる。極端に高
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い利得構成または識別検出構成では、後方散乱光は導波路の同じ部分（例えば、光ファイ
バのコア）の中に集光されてもよい。このような用途では、小さい信号水準を増幅するた
めに光コヒーレンス特性が利用され、光コヒーレンス反射光測定法（ＯＣＲ）または光コ
ヒーレンス断層撮影法（ＯＣＴ）、あるいはレーザ励起フィードバックに基づいて診断マ
ップを作成する。
【００４７】
　図６Ｄおよび６Ｅは、本発明のカプセル内部で有用なスキャナの実施形態を示し、この
スキャナはＲＧＢ、紫外（ＵＶ）、および赤外（ＩＲ）スペクトル成分用の検出器を具備
する。光ファイバ組立体２９５が、カプセル（図示せず）内部で支持体２９３の上に取り
付けられた内部アクチュエータ２９１を具備する。開口部２９８を有する筐体内部に密封
された光ファイバ３００が、アクチュエータ２９１の遠位へ延びてこの内部アクチュエー
タによって動作させられ、このアクチュエータは、螺旋または渦巻き走査などの所望の走
査パターンを実現するように管状圧電式であることが好ましい。図６Ｅに示したように、
ＲＧＢ検出器２９２および２９４が光ファイバ３００の上方および下方に配置され、他方
ではＲＧＢ検出器３０６および３０８が光ファイバの左および右に配置される。さらには
、これらの図に示したように、ＲＧＢ検出器２９０および２９６が組立体の外表面の頂部
および底部に配置される。同様の様態で、ＲＧＢ検出器３０２および３０４が、図６Ｅに
示した検出器の左側および右側に取り付けられる。ＵＶ検出器３１０および３１２がＲＧ
Ｂ検出器間の一方の対角線上に取り付けられ、他方でＩＲ検出器３１４および３１６が他
方の対角線上に取り付けられる。したがって、疑似ステレオ画像は、内腔の内表面上の組
織を撮像するとき、この組立体に具備された様々な検出器によって、本発明のカプセル内
部から受け取られたＲＧＢ、ＵＶ、またはＩＲスペクトル成分に関して作成することがで
きる。これらの幾つものＲＧＢ検出器からの信号を比較することによって、かつ内腔中の
テザー付きカプセルの向きを知ることによって、正反射および多重散乱による信号水準が
推定可能であり、それは適正な信号処理によって低減可能である。
【００４８】
　図６Ｆおよび６Ｇは、平行偏光検出器および垂直偏光検出器が内蔵されている光ファイ
バ組立体２９５’を示す。光ファイバ３００は、参照数字３２８によって示した平行方向
へ偏光される光を搬送する。図６Ｇに示したように、平行偏光検出器３３４および３３６
が光ファイバ３００の両側に配置され、他方で垂直偏光検出器３２４および３２６が光フ
ァイバ３００の上方および下方に配置される。さらには、垂直偏光検出器３２０および３
２２が垂直偏光検出器３２４および３２６の上方および下方に配置され、他方で平行偏光
検出器３２９および３３０が平行偏光検出器３３４および３３６の左および右に配置され
る。したがって、光ファイバ組立体２９５’をカプセルの内部で使用して、このカプセル
に結合されるテザー（どちらもこれらの図に示さず）を介して検出器の出力信号を受け取
る、患者の体外に配置された機器よって分析するために、両方の向きで偏光された光、す
なわち、内腔の内表面上のＲＯＩから反射されるかまたは別様に受け取られた光を検出す
ることができる。様々な偏光検出器によって生成された信号を使用して、外部に表示する
ために、その特定の偏光型に対応して内腔の内部における組織の画像を作成することもで
きる。組織との相互作用により偏光が変化する光を記録することによって、正反射を最小
化することができる。組織からの偏光度は、一部がこの組織の光学的特性に依存するので
、様々な組織の種類および深さが、両方の偏光軸を測定することによって識別可能である
。
【００４９】
　図７Ａは、内腔の内表面上のＲＯＩの疑似ステレオ画像を提供し、かつ内腔外部の分光
測光器を使って分析可能なスペクトル画像を取得するために、カプセルの内部で使用され
る走査および検出システム２６６を示す。このシステムでは、内腔を通って患者の体外に
延びるテザーを備える光ファイバ組立体２５０が光ファイバ２５６を含み、この光ファイ
バは、その先端にテーパが付けられ、圧電アクチュエータ２５４によって包囲されている
。アクチュエータ２５４は、内腔（図示せず）の内表面を照明するために、レンズ２５８
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ａおよび２５８ｂを透過する光を放出する光ファイバ２５６を振動させてＲＯＩを走査さ
せる。この組織のＲＯＩから反射された光または別様にそこから受け取られた光（燐光ま
たは蛍光放射など）が、光ファイバ２５６回りに円周方向のアレイとして配置される１２
個の光ファイバ２５２によって集められる。この例示的な実施形態に示すように、参照数
字２６０によって一括して示される光ファイバ１、２、および３は、それぞれがテザーを
介して円周方向のアレイの左側に対応する外部ＲＧＢ撮像検出器に結合される。同様に、
参照数字２６２によって一括して識別される光ファイバ７、８、および９は、それぞれが
テザーを介して円周方向のアレイの右側用の外部ＲＧＢ撮像検出器に結合される。別の光
ファイバの組２６４が、テザーを介して分光測光計２７０に結合される光ファイバに対応
する。この分光測光計は、ＵＶ光、可視光、および／またはＩＲ光を使用してスペクトル
分析ならびにスペクトル画像取得を行うために使用される。円周方向のアレイの左側およ
び右側用のＲＧＢ検出器は、このアレイの２つの離間された部分（すなわち、左側および
右側）でＲＯＩからの光を受け取るので、これらの検出器はＨＭＤ表示器（図示せず）を
使用して容易に視られる疑似ステレオ自然色画像を作成する。
【００５０】
　図７Ｂには、テザーを介して、カプセル内部に配置された光ファイバ３６０の中へ結合
される、異なるスペクトル組成の光を生成する光源システム３４０を例示する模式図が示
されている。この実施形態では、赤色光源３４２、緑色光源３４４、青色光源３４６、お
よびＵＶ光源３４８が、それぞれに光ファイバ３６０の中へ選択的に結合される。光ファ
イバ３６０は、この光ファイバの遠位端が内腔（光ファイバの遠位端を含むカプセルがこ
の内腔を通過していく）の内表面上の組織を照明するために光を放出するようにテザーを
備える。アクチュエータ３５０は、光源が生成する光の強度が選択的に制御可能であるよ
うに、光源ごとに光ファイバの近位端に設けられる。対応する緑色、青色、およびＵＶ光
源のそれぞれによって放出された光の色に特定的な被覆を含む３個の二色性ミラー３５２
、３５４、および３５６が、緑色、青色、およびＵＶ光をそれぞれに光ファイバ３６０の
近位端の中へ反射するために、光路内部に位置決めされる。これらの二色性ミラーのそれ
ぞれに関する反射率波長帯の外側にある光は二色性ミラーに透過され、レンズ３５８によ
って光ファイバ３６０の近位端の中へ合焦される。
【００５１】
　図７Ｃは、本発明に使用される別法の光源システム３６２を示す。この実施形態では、
赤色、緑色、青色光源３４２、３４４、および３４６が、それぞれ、光学的減衰器３５０
を介しかつレンズ３６４を介して、一連のまたは一続きの光学的結合器３６６に結合され
る。レンズ３６４は異なる光色の各光源からの光を光ファイバ３６５の中へ合焦し、これ
らの光ファイバは、この光を光学的結合器３６６に搬送する。さらには、ＩＲ源３６８が
、光学的減衰器３５０およびレンズ３６４を介して光ファイバ３６５の中へ光を透過し、
この光ファイバはＩＲ光を一続きの結合器の最後の結合器に搬送する。光検出器３６９が
、異なる光源ごとの光強度水準または光パワー水準を監視するために設けられ、様々な光
源の強度の制御を可能とする。光ファイバ３６７が、光を最後の光学的結合器から光検出
器３６９に搬送し、他方では、この最後の光学的結合器からの出力が、患者の体内の内腔
中のカプセル内部に配置されたスキャナに入力するために光ファイバ３６０の近位端に入
力される（この図面を簡素化するために、光ファイバ３６０を含むテザーも、カプセルも
図示されていない）。
【００５２】
　上で示唆したように、内視鏡カプセル走査システムの経済性を保証し、それによってそ
の用途の広がりを促進するために、相対的に低費用でかつ高容積で作製され得る小断面積
の走査装置を製造することが望ましい。この目的をより容易に実現するために、経済的な
スキャナを製造するとき、集積薄膜デバイスを使用する微小電子機械システム（ＭＥＭＳ
）技術が有利に使用され得る。図８Ａ、８Ｂ、および８Ｃは、本発明に従って、カプセル
内部のスキャナとして使用するように適合可能な薄膜光学システム３７０を例示する。図
８Ｄに例示するさらなる別法３７０’が、走査および検出器用に平行片持ち式薄膜光導波
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路を含む。
【００５３】
　このような本発明に有用なスキャナの薄膜実施形態では、静電アクチュエータ３８６が
、隆起棚部３７８上で支持される薄膜光導波路３８０に作用する。この薄膜光導波路は、
直径が約０．００３ｍｍに過ぎない。薄膜光導波路の遠位部分３８２に、図８Ａおよび８
Ｂ中の湾曲矢印によって示された２つの直交方向へ走査させる。走査動作は１次元（すな
わち、単一軸に沿って）または、図示のように、２次元（例えば、ラスタパターンまたは
螺旋パターンに沿って）であり得ることに留意されるべきである。随意選択的に、薄膜光
学デバイスはロッド３７３上のカプセルの中に装着可能であり、次に、このロッドは、向
きを変更するかまたは単一軸走査を変位するために、手動でまたは機械的に回転もしくは
振動される。シリコン基板３７６（または他の基板材料）に装着されることが好ましいレ
ンズ３８４も設けられる。別法として、基板の外側であるが依然としてカプセルの内部に
配置されたアクチュエータ（図示せず）が、静電アクチュエータの代わりに使用可能であ
り、その場合には、光ファイバ３７４およびレンズ３８４はシリコン基板３７６によって
支持されることになる。この光ファイバは、外部アクチュエータによって振動が引き起こ
され、片持ち式薄膜光導波路に共鳴走査させる。
【００５４】
　光ファイバ３７４は、それが薄膜光導波路３８０と一線に整列するのを保証するために
シリコン基板３７６の位置調整Ｖノッチ３９０の内部に固着されることが好ましい。この
光ファイバは直径が約０．１ｍｍであるので、光ファイバの端部と薄膜光導波路との間で
精確な位置合わせを行うように注意を払わねばならない。図８Ａおよび８Ｂは、光ファイ
バ３７４と薄膜光導波路３８０との間の木口結合を使用する実施形態を示す。光ファイバ
と薄膜光導波路との間の適正な位置合わせを保証するために、Ｖノッチ３９０は、薄膜光
導波路に対する光ファイバの配置を厳密に確立する。屈折率整合ゲル３７５または流体を
使用して光ファイバ３７４からの光を薄膜光導波路３８０に結合することができる。屈折
率整合ゲル３７５によって充填された間隙を減少させるために、光ファイバの先端はテー
パを形成するためにエッチングされ得る。さらには、先端長さおよび表面が、固着前にＣ
Ｏ2レーザ機械加工によって調節され得る。以下でさらに説明するＭＥＭＳスキャナの他
の実施形態は、位置合わせ問題を軽減する。
【００５５】
　図８Ａ、８Ｂ、および８Ｃに示した実施形態では、ＲＯＩ内の目標から反射されて戻さ
れる光が、レンズ３８４を透過し、それぞれのＲＧＢ検出器３９２ｒ、３９２ｇ、および
３９２６ｂによって受け取られる。カプセルの中に配置されたこれらの検出器は、対応す
る色の光に応答し、上で論じたように、外部構成要素の近位に搬送される信号を生成する
。図８Ｄでは、別体の画像および診断／治療用の薄膜光導波路が離間されかつ並行して走
査されるが、この実施形態は診断用「ＤＩＡＧ」検出器３９２ｄを使用する。
【００５６】
　集団検診用自動システム
本発明が企図する用途の１つは、本発明によって、患者のＢＥの有無を検診するために、
ほとんど自動化された食道検診作業が最終的には医療従事者によって（通常は医師による
のではなく）実施されることを可能にすることである。図９は、患者がＢＥ（または他の
食道の症状）に罹っているかどうかを判定するために、医療従事者４０８によって患者３
９５の食道の内表面の走査を実行する、本発明に関連して使用される自動システムを例示
する。このシステムはコンピュータプロセッサ３９４を含み、このプロセッサは、図３に
関連して上で論じかつ下でさらに詳細に論じる機能の多くを実行する。
【００５７】
　組み合わされた光ファイバおよび電気リード線ケーブル３９７は、コンピュータプロセ
ッサ３９４をリール３９６に結合するが、このリールは、本発明に従って、リール上のハ
ンドル４０２が回転されるとき、患者３９５の食道内のカプセルを後退させたりまたは前
進可能にしたりするために使用される。カプセルと一緒に食道内で後退させたり、または
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前進可能にしたりするテザー２２が、口唇４０４間に延びて患者の食道を嚥下する。この
テザーはリール４０２において、組み合わされた光ファイバおよび電気リード線３９７に
接続されて、１本または複数の光ファイバと、カプセルの中に配置されたスキャナ（この
図ではどちらも図示せず）におよびそこから光信号および電気信号を搬送する１本または
複数の電気リード線とを含む。最初に患者３９５は、カプセルおよびそれに付着されたテ
ザー２２の飲み込みを容易にするために、水などの液体の入ったグラス４０６が渡される
。この液体は、カプセルが患者の口腔の中に挿入された後で飲み込まれ、患者がこの液体
を飲み込むとき、食道壁を含む筋肉の正常な蠕動によってカプセルを食道に通して前送り
する助けとなる。
【００５８】
　カプセルは、患者の胃の中へ前進することが可能であり、次いで、ハンドル４０２を把
持しかつリール３９６を回転させる医療従事者４０８によってＬＥＳを通過して抜き出さ
れる。追加的に、カプセルのコンピュータ制御式の抜き出しも企図されており、検診過程
を完全に自動化するために電動式リールを使用することになる。したがって、コンピュー
タは、カプセルによって走査されている画像の品質および内容を実時間で判定する基準に
応答して、カプセルの抜き出し速度を決める。カプセルの抜き出し速度の制御に加えて、
コンピュータは、走査変数および患者に特定的な変数が与えられる場合には、光強度の制
御が可能であり、内腔の内表面のパノラマ図を形成するために自動化された画像ステッチ
ング（stitching）が実行可能である。現在入手可能な自動化された画像ステッチング用
ソフトウェアが、例えば、「ＡｕｔｏＳｔｉｔｃｈ」としてマシューブラウン社（Ｍａｔ
ｔｈｅｗ Ｂｒｏｗｎ）から入手可能である（ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗ．ｃｓ．ｕｂｃ．ｃ
ａ／～ｍｂｒｏｗｎ／ａｕｔｏｓｔｉｔｃｈ／ａｕｔｏｓｔｉｔｃｈ．ｈｔｍｌにあるこ
のソフトウェアに関するＵＲＬを参照されたい）。このような画像は、ＬＥＳの位置を測
定するために、かつ患者にＢＥまたは何らかの他の医学的問題があるかどうかの判定を自
動化するために、画像認識ソフトウェアと併用することができる。また、全３６０度のパ
ノラマ図を作成するために自動的にステッチされた画像は、患者の食道内のカプセルの位
置を画定するための別の目盛として、ＬＥＳからのカプセル長の画素を単位とする定規様
の物差しを形成するために較正することができる。
【００５９】
　コンピュータプロセッサ３９４に結合された表示器３９８を視ることによって、医療従
事者は胃の画像を容易に観察することが可能であり、次いで、リールがテザーを巻き上げ
てカプセルをＬＥＳの上方に後退させるとき、医療従事者は、表示器上に食道の内表面の
画像を観察することが可能である。インジケータ４００ｂは、カプセルが食道を通過して
いる相対速度および方向を示すために表示器の片側に表示される。
【００６０】
　コンピュータプロセッサ３９４は、画像３９９中の変化に基づいてＬＥＳを検出しかつ
ＬＥＳ上方のカプセルの距離４００ａを表示して、患者がＬＥＳの直上の食道内表面の箇
所にＢＥを示す特徴的な暗いピンク色を有するかどうかを判定するために、当該部分の画
像を自動的に評価するようにプログラムすることができる。このように画像走査処理の結
果は、ほぼ実時間で食道の状態を検出するために自動化され、患者がＢＥに罹っているか
どうかを即時に表示するので、医療従事者は、リールを操作することおよび最初にカプセ
ルを飲み込む際に患者を補助することが要求されるだけであるべきである。したがって、
このようなシステムの効率によって、しばしばＢＥが先駆である食道癌をＢＥの早期検出
によって回避できるように、一般集団の集団検診を最小限の費用で実施可能にするべきで
ある。
【００６１】
　機能ブロック図
図１０は、カプセルが患者の体の内腔中に配置されるとき、本発明に従って実施可能な多
様な機能の少なくとも一部を例示する。診断、治療、および監視などの機能が点線を使っ
て形成されるブロックの中に示されており、他方で、カプセルおよび関連構成要素によっ
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て実施されるシステム４１０の撮像機能に実線が使用されている。この図に例示するよう
に、撮像レーザ４１２が、テザーを経由して患者の体内へ誘導されて、カプセルの中に配
置される走査光ファイバで使用される撮像光学素子を介して、カプセルの中のスキャナに
よって誘導される光を生成する。さらには、ブロック４１８中の遠隔光学スイッチおよび
減衰器によって制御され得る、ブロック４１６中の診断、治療、および監視用レーザが、
光学結合機構４２０を介して、患者の体の内腔中で使用するためのカプセルの内部に配置
された追加的な光学構成要素４２２に搬送されるコヒーレント光を生成する。ＲＧＢフォ
トン検出器４３０は、内腔の内表面上のＲＯＩから受け取られた光に応答して、テザー内
部のまたはそれと並行して延びる電気導体を介して、患者の体外に配置された機器に搬送
される電気信号を生成する。別法として、ＲＧＢ光は、テザー内部の光ファイバを介して
、体外の外部フォトン検出器４２６に、または、例えば、光ダイオードおよび関連する回
路を含む他の種類の光検出器４２４に搬送され得る。
【００６２】
　ボックス４３２に示すように、本システムは、１つもしくは複数の分光測光計またはス
ペクトル分析器によって使用される集光用光ファイバに関連する、追加的な高出力または
低出力の、ＵＶ検出器、および／または可視光検出器、および／またはＩＲ検出器を含ん
でもよい。例えば、ブロック４３４に示した分光測光計またはスペクトル分析器は、集光
用光ファイバを介して搬送された光および／またはブロック４３６に示す導体を経由して
搬送された信号を受け取ることができる。本システムは、さらなる随意選択として患者の
体内のカプセルの内側に配置された追加的なフォトン検出器を含んでもよい。信号が、ブ
ロック４３２と４３４との間、ならびにブロック４４０中のコンピュータプロセッサ（ま
たはワークステーション）およびデータ取得構成要素との間で、双方向で交換される。コ
ンピュータプロセッサは、非直線的走査パターンを提供するアルゴリズムおよび制御アル
ゴリズムを実行することが可能であり、強度データ取得、画像マッピング、パノラマ画像
ステッチング、およびデータの記憶を実行するようにもプログラム可能である。さらには
、実時間フィルタリング（例えば、動作およびスキャナ偽信号の補正）、比率および背景
減算の実時間測定、デコンボリューション（deconvolution）、疑似ステレオ強調、なら
びに様々な検出器によって生成された信号の処理を含むタスクが、コンピュータプロセッ
サによって実施される。コンピュータプロセッサによって供給された信号は、画像表示器
装置（図９に示したように）に、および不揮発性記憶装置（図示せず）のデータ記憶用に
出力される。画像表示器装置は、ブロック４４２で留意されるように、陰極線管、液晶表
示器、およびＨＭＤ装置、あるいは他の種類のステレオ画像表示器を含んでもよい。
【００６３】
　市販の表示器は典型的に直線ビデオフォーマットが必要であるので、カプセル中の１つ
または複数のスキャナ用に使用される非直線走査の数多くの利点（簡素化された単一アク
チュエータ、円筒スキャナのサイズ、およびより低い走査速度など）を利用するために、
任意の非直線光学走査パターンが、データバッファ（メモリ）の中に記憶されかつ表示器
モニタ用の標準的なラスタ走査フォーマットに変換されねばならない。信号処理およびリ
マッピング（remapping）におけるこの追加的な工程は、プログラム可能な記憶装置にと
っては技術的に大した問題ではない。
【００６４】
　さらには、スペクトルおよび多変量解析を実行し、かつ対象領域を特定しその範囲を計
算するための画像分析ソフトウェアが、コンピュータプロセッサまたは他の計算処理装置
を使用して実行される。内腔の内表面上のＲＯＩに関して、この計算処理によって、その
分布、境界、容積、色、および光強度が測定可能であり、かつＲＯＩから収集されたデー
タに基づいて、バレット食道などの組織病変状態、医学的段階が判定できるばかりでなく
、治療の投与量を計算および監視することもできる。これらの機能のすべてがブロック４
４４の中に示されており、これらの機能はブロック４４０の通常の撮像コンピュータプロ
セッサを使用することができる。ブロック４４４はブロック４４６に結合され、このブロ
ックには追加的な対話式表示器および画像重畳フォーマットが設けられる。ブロック４４
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４に関連して、電子機械式スキャナを駆動し、かつブロック４５０のサーボセンサから信
号を受け取るためにスキャナ出力および制御電子素子が設けられることを示すブロック４
４８が存在し、これらのスキャナ出力および制御電子素子は、選別、監視、診断ばかりで
なく、内腔内部の所望の部位に画素単位の精度で治療を施すことに関わる通常画像の取得
および強調のために使用される。
【００６５】
　以上に、内腔内部のＲＯＩを撮像するためにカプセルに内置されたスキャナを動作させ
ることに関連して、光ファイバ走査アクチュエータの様々な実施形態を説明した。ブロッ
ク４５４は、走査光ファイバを内蔵するカプセルを患者の体内へ挿入し、かつＲＯＩに隣
接する所望の部位に位置決めできるように、走査光ファイバの遠位先端の手操作による制
御に対応されていることを示す。手操作による制御は、恐らくカプセルおよびスキャナを
内腔中のＲＯＩに対して回転させるようにテザーを旋回させることを含み、カプセルおよ
び１つまたは複数のスキャナを所望の部位に容易に位置決めするためにブロック４５６で
示すように、場合によっては自動化されたサーボセンサを含むことになろう。一旦位置決
めされると、患者の生物学的動作（呼吸および循環系の動き）および肉体的動きに関して
画像を安定させるために、ブロック４５２で留意するように、スキャナの自動振動補正が
行われる。さらには、少なくとも１つの実施形態では、所望であれば、患者の体の内腔内
部でカプセルを安定させる他の機構が設けられる。
【００６６】
　本発明を活用して実施可能な様々な機能の詳細は以下の通りである。 
統合された撮像、検診、および診断
・ＵＶ、可視、およびＩＲ波長を使用する光学組織撮像
・ＵＶ、可視、およびＩＲ波長を使用する蛍光撮像
・ＩＲ波長を使用する熱撮像
・ＩＲ波長を使用する深部組織撮像
・同軸共焦点および真の共焦点撮像
・ＩＲ波長を使用する血液透過撮像
・偏光／コントラスト撮像
・レーザフィードバック顕微鏡法
・光コヒーレンス断層撮影法（ＯＣＴ）および光コヒーレンス反射光測定（ＯＣＲ）
・光刺激振動音響画像分析
・高解像度および倍率の組織接触撮像
・レーザ励起蛍光法（ＬＩＦ）ならびに比率蛍光撮像および検出
・多フォトン励起蛍光撮像法
・蛍光寿命撮像および分析
・ステレオおよび距離測定オプションを使用する撮像構造の真のサイズ決め
・レーザ励起蛍光分光法（ＬＩＦＳ）
・ラマン分光法分析
・弾性散乱分光法（ＥＳＳ）分析
・吸収分光法
・化学ルミネセンスおよび細胞生活力の検出ならびにマッピング
・光学センサデータ（酸素濃度、ｐＨ、イオン濃度等）の空間マッピング
・温度測定およびフィードバック制御
・圧力測定（圧力計）の誘導ならびに食道、下部食道括約筋、胃、幽門、小腸、および他
の体の内腔の視覚的および圧力計による観察の相関
・監視ならびにフィードバック制御のための、色、レーザ電力送達、組織特性、光退色、
および化合物の光生成などの他の測定
治療、手術、および監視
・光線力学的診断（ＰＤＴ）
・組織および／または腫瘍の加熱（例えば、温熱療法処置）
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・光照明によるレーザ手術（ＵＶ、熱、および／または切除）
・医用生体材料の光活性化学作用、光重合、および移植
・レーザ焼灼法
・パルス式光放射の吸収によって生成される衝撃波を使用する組織の機械的破壊
対話式表示器および高度なユーザインタフェース設計
・表示器モニタ上の疑似ステレオ、疑似カラー重畳を利用するステレオ画像マッピング、
および真の３Ｄ表示器フォーマット（個々の表示器手段および性能は特定の用途に応じる
ことに留意されたい）
・対話式のタッチ／位置指示画面
【００６７】
　図１１Ａおよび１１Ｂは、使用される計測装置に応じて、本発明で実施可能である様々
な機能を例示する。図１１Ａは、撮像、試料診断、および施療に使用される単一の走査導
波路を示し、図１１Ｂでは、単一の走査導波路が、３Ｄ撮像、組織生検の実現、内視鏡手
術の監視に使用される。これらの両図では、構成要素の多くが同じように設けられている
が、本システムの一部として使用される構成要素に多少の変更を行うことによって、異な
る機能が提供できることを認識することが有益である。図１１Ａに示したシステム４６０
では、対話式コンピュータワークステーションモニタ４６２は、医療従事者が走査光ファ
イバを制御し、撮像、診断（例えば、光生検）、および施療に使用されるソフトウェアア
リゴリズムを実行することを可能にする。高解像度カラー表示装置４６４は、走査光ファ
イバ４８４から、光ファイバシステム４８８を経由して分配制御卓４７２に搬送される信
号を受け取る。走査光ファイバ４８４に隣接して患者の体内に光学ＲＧＢ検出器が内蔵さ
れていなければ、それらが設けられてもよい。ＲＯＩ ４８６は、使用者に表示される高
解像度カラー画像を作成するために光ファイバによって走査される。受動的表示器の実施
形態では、２つの陰極線管（ＣＲＴ）モニタが、同じ物体（例えば、組織）の画像を作成
するために、２つの異なるコントラストモードを使用して画像を表示する。例えば、同じ
共鳴駆動式走査光ファイバが、自然色光画像を一方のＣＲＴに作成し、他方のＣＲＴモニ
タにグレースケール蛍光画像を作成してもよい。励起および信号の光学特性が重畳しなけ
れば、２つ以上の画像が同時に作成されてもよい。重畳しなければ、これらの２つの画像
は、面順次方式でまたは高速共鳴スキャナの交番ライン掃引で取得される。画像コントラ
ストモード（自然色光および蛍光）間の切り換えを行うために、光源は遮断されるかまた
は直接的にスイッチが切断／投入される。照明電力およびスペクトル域を共に変調する間
に時間的に同期して、フォトン検出器からの信号が記録され、別個の画像として表示され
る。この実施例では、同じＲＯＩの第２の蛍光画像を有するので、医療従事者は、標準的
な白色光画像では視認できるかどうか不確かなわずかな病変または前癌病変を見つけて明
確に識別することができる。
【００６８】
　これらの２つの表示器の一方は、医療従事者がレーザ手術のためにＲＯＩを選択する（
その輪郭を描く）ことを可能にするタッチ画面モニタまたは対話式フットマウスもしくは
ペダルを使用することなどによって対話式であってもよいことが企図されている。画像に
動きがあり得るので、タッチ画面表示装置は、遅れずに画像を取得しかつ静止させる必要
がある。しかし、一旦このＲＯＩの輪郭が描かれると、画像のセグメント化および物体認
識アルゴリズムは、実時間で画像取得しかつ表示する間、ＲＯＩを強調表示された状態に
維持するように実施することができる。対話式モニタは、従事者が、電力水準およびレー
ザ放射露光継続時間などのレーザ治療に関するパラメータを設定するためのサイドバーメ
ニューを提供することができる。第２の表示器は対話式で使用されないことになろうが、
それは自然色またはグレースケールで実時間光画像を表示する高解像度モニタであること
が好ましい。ＩＲフォトン検出器が内視鏡に組み込まれていれば、疑似カラーを有する高
解像度表示器は、従事者が、レーザ手術における組織加熱および／または組織照射などの
レーザ治療の進行を監視することを可能にする。
【００６９】
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　カプセル内部の走査光ファイバは、ブロック４６６に示すように、テザーと先端誘導お
よび安定化を容易にする光学手動制御装置とを使用して、患者の体内の所望の部位でＲＯ
Ｉ ４８６に対向して位置決めされる。内腔内部におけるカプセルの配置は、位置センサ
信号に基づいて、または、図１３に関連して下で論じるように、テザー上に設けられた目
盛を基準にして、テザーが内腔の中へ延びる距離を監視することだけによって自動的に測
定可能である。ＲＯＩ ４８６内部で、光生検「スポット」４８５が、病気を診断するた
めの一点スペクトル測定の空間的および一時的分布を例示する。これらのスポットは、生
体外の分析用に観血的に組織試料を採取する現在の診療とほぼ同様に分布されている。そ
れぞれのスポットは、光学スキャナのフレームサイクルにわたって分光学的に分析可能で
あり、ｔ１およびｔ２を、例えば、約１／３０秒だけ分離する。走査光ファイバによって
提供された画像に加えて、ブロック４６８に示すＩＲ熱的光検出器（および随意選択的な
温度監視装置）が、ＲＯＩからＩＲ信号を受け取るために具備されてもよい。
【００７０】
　走査光ファイバまたは光導波路の動作を容易に制御するために、ブロック４７０に示す
ように、マイクロセンサおよび制御電子素子用の電力が供給される。制御電子素子によっ
て供給された信号は、光ファイバに走査させるアクチュエータが、ブロック４７０内部の
電気的ハードウェアおよびソフトウェア双方によって制御されるとき、この光ファイバの
振幅および変位の制御を可能にする。ＲＯＩ ４８６から受け取った光のスペクトル組成
および光生検スポット４８５の分布は、ＲＯＩの状態をルーメンで評価する医療従事者に
よって、スペクトル測光分析に基づいて癌のような病気の検診および診断用に使用可能で
あるので、分光測光計および／またはスペクトル分析器４７４が診断目的用に具備される
。ＲＯＩを撮像できるようにＲＯＩを照明するために、赤色、緑色、および青色光源４７
６、４７８、および４８０が組み合わされ、これらが生成する光が光ファイバシステムを
介してカプセル内部の走査光ファイバ４８４に搬送される。スペクトル分析用に使用され
る光源は、外部ＲＧＢ光源（例えば、レーザ）の１つからの高出力パルス、または副次的
なレーザもしくは白色光源でよい。信号強度、時間、および照度が限定的であるので、フ
ラッシュ照明を使用して反復一点分光測光法が最初に用いられる。さらには、同じまたは
異なる高出力レーザ源４８２を用いて、ＰＤＴ；形成異常、新形成、および腫瘍のレーザ
切除；ならびに高強度源を使って行われる他の種類の治療などの治療を施すことができる
。
【００７１】
　システム４６０を使用する際に、医療従事者は、標準的な自然色の内視鏡画像を表示す
る高解像度カラー表示装置を注視しながら、柔軟なテザーとそれに付着されたカプセル（
スキャナを含む）とを患者の体内の内腔の適正な領域に誘導しかつ操作する。内腔中の腫
瘍、新形成、および／または前癌病変の検査は、モニタを注視するだけで開始することが
できる。分光測光計およびスペクトル分析器４７４と一緒に含まれる第２の表示装置（別
個に図示せず）が、カプセル中のスキャナによって作成された画像のグレースケール版に
わたって、疑似カラーで蛍光マッピングを表示する。異常に見える組織が見つかると、カ
プセルは随意選択的に機械的に固定される（例えば、下で説明するように、付着されたバ
ルーンを膨らませることによって）。内腔壁上のＲＯＩはスキャナのＦＯＶ内部で中心に
位置決めされ、次いで、スキャナに備わる多解像度能力を使用して拡大される。ＲＯＩま
たは癌のサイズが推定され、画素境界が可視画像または蛍光画像を画像処理することによ
って測定される。ＬＩＦＳなどの分光学的診断が必要であれば、光生検点の分布が照明水
準と共に推定される。診断測定は、数多くの撮像フレームにわたって照明を反復して自動
送達することによって行われる。使用者は、診断を終了するか、またはカプセル中のスキ
ャナによって内腔の内表面に関して作成された画像から明確な診断が下せるまで、ワーク
ステーションに試料の信号対雑音比および／または密度を向上させることができる。診断
結果は、実時間でありかつ標準画像の上に重畳されることが見込まれている。
【００７２】
　ＰＤＴなどの光学的治療が許可されると、光放射露光量が決められ、カプセル中のスキ
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ャナシステムを制御する対話式コンピュータワークステーションにプログラムされる。Ｐ
ＤＴ処置は、典型的にはＰＤＴ蛍光染料用に予め選択された高出力レーザ源４８２による
、高強度レーザ照明の光学走査であり、上で説明したように、二色性フィルタ、減衰器、
および電子機械的シャッタを使用して制御される。面順次方式では、蛍光画像および可視
画像は共に、カプセル中のスキャナを使用して行われるＰＤＴ処置中に取得される。医療
従事者は、両方の表示器上で、スキャナで取得されたこれらの画像を観察することによっ
てＰＤＴ処置の進行を監視する。
【００７３】
　図１１Ｂを参照すると、カプセルの中に設けられた走査システム４６０’が、内腔の内
表面の３Ｄ撮像、生検、および内視鏡手術の監視用に使用される。ＲＯＩの疑似ステレオ
図の中に３Ｄ撮像を可能にするために、ＨＭＤ４９０が含まれる。さらには、本システム
は、図１１Ａに関連して上で説明した高解像度カラーモニタ４６４を含む。ＩＲ光学位相
検出器４９２も内腔中の距離測定用に含まれる。ＩＲ照明の高周波数変調が、数ミリメー
タほどの光伝搬距離による位相変化を測定するために計測され得る。カプセル中の走査光
ファイバまたは光導波路の遠位端とＲＯＩ ４８６との間の距離は、特定のＲＯＩ ４８７
の境界またはサイズを測定するためにこのＲＯＩをマッピングするために、かつ内腔中の
ＲＯＩを含む形成異常の面積または腫瘍の容積など、構造のサイズおよび形状を測定する
ために、内視鏡手術時に適用されるべき光の強度を評価する際に重要である。ＵＶ／可視
生検光源４９４が、特定のＲＯＩ ４８７における光生検の実施を可能にする。ブロック
４７４の分光測光計およびスペクトル分析器は、内視鏡手術中のＲＯＩの状態が、この計
測装置によって行われるスペクトル分析に基づいて、しばしば最も適切に測定され得るの
で、内視鏡手術の実施中にＲＯＩの状態を監視する際に有用である。他の点では、図１１
Ｂに備わる別の機能用に使用される構成要素は、図１１Ａの構成要素と同一である。
【００７４】
　システム４６０’を使用するとき、医療従事者は、可視波長（自然色）画像を表示する
高解像度カラーモニタ４６４を注視しながら、スキャナを再位置決めするためにテザーお
よびカプセルを移動させることによって再び新形成を探す。ＲＯＩが見つかると、下で論
じるように、例えば、カプセルに付着されたバルーンを膨らませることによって、カプセ
ルを機械的に固定することができる。再び、ＲＯＩがＦＯＶ内で中心に位置決めされ、次
いで、多解像度能力を使って拡大される。しかし、周囲組織に動きが見られる場合には、
取得された画像は静止しておらず、画像のスナップショットが獲得され、かつ好ましくは
対話式表示器である対話式コンピュータワークステーションモニタに伝送される。静止Ｒ
ＯＩの境界はその輪郭が対話式表示器画面上に描かれ、距離測定用のＩＲ光学位相検出器
４９２を使用して、成形異常の面積または腫瘍の容積が、画素単位の直径測定値およびス
キャナと組織との間の距離測定値から評価される。光生検は、弾性散乱光分光法（ＥＳＳ
）用の光ファイバ結合型アークランプであり得るＵＶ／可視生検光源４９４を使って行わ
れる。当該癌性または前癌性組織に許可されると、光放射露光量が計算され、治療計画が
対話式コンピュータワークステーションモニタ４６２にプログラムされる。デジタル画像
処理アルゴリズムが、ＲＯＩを自動的にセグメント化するように、または実時間で取得さ
れた画像から動作偽信号を排除するように、スキャナ信号（表示器フレーム率と同等かま
たはそれ未満であり得る）を処理するために較正することができる。レーザ手術処置およ
び／または焼灼法は、可視光スキャナと光結合される高強度レーザ４８２（ＩＲ）を使っ
て行うことができる。ＩＲ距離測定オプションの必要はないが、ＩＲ温度監視装置または
レーザ監視装置が所望される場合には、ＩＲ源がこれらの別法の監視機能用に代用され得
る。面順次方式では、ＩＲ画像および可視画像は共に、レーザ手術および／または焼灼法
時に取得される。ＩＲ画像は、レーザ照明が内腔中のＲＯＩを走査するときのレーザ照明
からの後方散乱のマッピングであるか、または対話式コンピュータ表示器上にグレースケ
ール可視画像にわたって疑似カラーとして表示され得るＲＯＩの熱画像である。医療従事
者は、これらの取得された画像を高解像度表示器モニタおよび対話式表示器モニタ上で観
察することによって、ＩＲ照射処置の進行を監視する。
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【００７５】
　内腔におけるカプセルの配置測定
本発明の数多くの用途では、カプセルが通過している内腔の内部におけるカプセルの位置
を測定することが重要である。外部基準源に対するカプセルの配置（および、随意選択的
に、向き）が測定され得るように、カプセル内部でこの基準源からの信号を検出する位置
センサを使用することを含めて、幾つかの異なる技法を用いてこの測定を行うことができ
る。別法として、信号源は、患者の体内、したがって患者の体の内腔の内部におけるカプ
セルの位置（および、随意選択的に、向き）を測定するために、外部位置センサと併用す
るためにカプセルに内蔵することができる。位置センサをカプセルに内蔵することは上で
論じられている。
【００７６】
　さらなる別法として、内腔内に置けるカプセルの名目位置が知られるように、電子測定
装置５００が、患者の体の内腔の内部に進入したテザー２２の長さを測定するために設け
られ得る。電子測定装置５００が図１２Ａおよび１２Ｂに示されている。これらの図では
、電子リード線５０２がテザー２２に隣接して延在するように示されているが、別法とし
て、テザーの内部に内蔵されてもよい。電子測定装置５００は、テザー２２が患者の食道
の中を通過するように、患者の歯間に快適に固定されるように形作られる噛み部品５０４
を含む。発光体５０８および光検出器５１２が内部に配置される筐体５０６も含まれ、こ
れらの発光体および光検出器は、それらの間でノッチエンコーダ車５１０が回転するよう
に離間される。ノッチエンコーダ車５１０は、テザー２２の動きに応答して車５１６によ
って回転自在に旋回する軸５１４上に取り付けられる。張力車５１８は、テザーを車５１
６と接触状態に維持するためにテザー２２に対して力を印加する。車５１６および張力車
５１８は、ブラケット５２０によって支持される。発光体５０８と光検出器５１２との間
で回転するノッチエンコーダ車に応答して、光検出器は、患者の食道（または他の内腔）
の内部に存在するテザー２２の長さを示すパルス信号を生成する。
【００７７】
　図１３に、内腔内部におけるカプセルの名目位置を測定するように、内腔の内部に存在
するテザー２２の長さを測定するさらに簡素な方策が例示されている。テザー２２は、こ
のテザーに沿ったカプセルからの距離を示すために、テザーの外表面に付着された複数の
離間した刻線標示を有する。したがって、使用者は、カプセルが内腔の中を移動した距離
を測定するために、テザー上の標示を参照することによってカプセルからの距離を簡単に
読み取ることができる。
【００７８】
　二重クラッド光ファイバの使用
上記説明では、光信号をカプセルの遠位に搬送し、かつ患者の体外に配置された検出器の
近位に戻すために２連クラッド光ファイバが使用され得ることに留意された。二重クラッ
ド光ファイバ５４０の例示的な実施形態が、非常に低い屈折率（ｎoc'）の外部クラッド
５４２を含み、このクラッドは、容易に入手可能な単一モード光ファイバに追加可能であ
るか、または既に外部クラッドが被覆されている特注の光ファイバとして購入可能である
。外部クラッド５４２は、低い屈折率（ｎic）の内部クラッド５４４を包囲し、この内部
クラッドはカプセルによって内腔の内表面から集められた光の導波路の役目をする。高い
屈折率（ｎc）を備えるコア５４６が、内腔の内表面を照明するための光を搬送し、この
光は白色（すなわち、光は実質的に等しい強度のＲＧＢ成分を有する）であってもよいし
、または他の波長または波長帯の光を含んでもよい。したがって、二重クラッド光ファイ
バのこれらの成分の屈折率の関係は次式、すなわち、ｎc＞ｎic＞＞ｎoc'となる。別法と
して、外部クラッド５４２は、例えば、金、アルミニウム、または銀から作製された金属
薄膜として形成することもできる。さらに他の別法として、外部クラッド５４２は、単に
空気だけでもよいし、またはほとんど空気と適正な重合体とを含む組成物であってもよい
。
【００７９】
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　二重クラッド光ファイバ５４０を使用すると、図１５に示すように、カプセル５５２に
必要な構成要素を簡素化する。例えば、光検出器はカプセル５５２の中には不要である。
さらには、カプセル内部の光検出器から電気信号を搬送する必要が存在しないので、テザ
ーの中で二重クラッド光ファイバ５４０に沿って延びるリード線５５０は、アクチュエー
タ５６０を励起する電気信号を搬送するのに必要とされるだけである。図１５に、リード
線５５０は二重クラッド光ファイバ５４０に沿って、カプセル５５２用のテザーの柔軟性
の高い薄い外部被覆５６４の内側に示されている。好ましくは、二重クラッド光ファイバ
５５４の片持ち部分に走査を行わせ、点線５６２によって示されているように、食道１４
の内表面を照明する光を放出する。カプセル５５２の中の光学系には第１のレンズ５５６
および第２のレンズ５５８が含まれ、これらのレンズを介して、可動光ファイバ５５４に
よって放出された光が内腔の内表面上に搬送される。内腔の内表面から反射されて戻った
光は同様に光学系を透過して内部クラッド５４４に進入し、この内部クラッドは、上で論
じたように、この光を適正な検出器まで内腔の外部へ搬送する。
【００８０】
　カプセルに結合されたバルーンの使用
図１６は、その近位端に結合された膨張可能なバルーン５７４を有するカプセル５７０を
例示する。このバルーンは、カプセルの遠位端から、カプセルが内置される内腔の内表面
５８２に向けられている照明光５７２を妨害することはない。バルーン５７４内部の容積
５８６は、テザー５７６の内部の内腔５７８を介して搬送される流体または空気で選択的
に膨張させられる。この流体は、バルーンによって包含されたテザーの一部の中に形成さ
れる少なくとも１つの開口部５８８を介して内腔５７８から出る。
【００８１】
　バルーンは、次のように１つまたは複数の別個の目的を果たすために膨張させることが
できる。例えば、バルーン５７４は、蠕動性筋肉組織の作用によって、バルーンおよびカ
プセルを内腔に通して前送りするように膨張させることができる。すなわち、バルーンの
より大きな直径は、筋肉組織によって加えられる力がバルーンとそれに連結されたカプセ
ルとを効率よく内腔に通して前送りすることを可能にする。他に随意選択として、内腔壁
によって加えられた圧力を内腔の外部で監視できるように、バルーンは、膨張時に、バル
ーンが内置されている内腔の壁から、カプセルに接触しているかまたは別様に内部容積５
８６と流体連通している圧力センサ（この図に示さないが、上で論じた）に圧力を伝達す
ることが可能である。この圧力は、様々な状態の決定要因となり得るものであるか、また
は他の対象となっている情報を提供し得るものである。
【００８２】
　バルーンは、カプセルの前送りを可能にするのではなく、バルーンの断面積サイズを拡
大するために少なくとも一部が膨張させられ、それによってカプセルが、バルーンの断面
積サイズよりも小さい断面積サイズを有する内腔または他の通路の一部を通ってさらに移
動するのを防止することができる。最後に、バルーンは、内腔の内表面の走査がより効率
的に実行され得るように、カプセルを患者の体の内腔の内部で概ね中心に位置決めしかつ
固定するために膨張可能である。
【００８３】
　蠕動を刺激するための電気接点
図１７に、カプセル５９０が内腔５９２の内部に示されており、このカプセルの筐体の外
表面上に配置された複数の電気接点５９４を含む。電気接点５９４は、テザー６００の中
に形成された通路６０２の内部に延びるリード線５９８に接続される。これらのリード線
は、電力源（図示せず）に結合される。それによって電圧がリード線５９８を介して電気
接点５９４に選択的に印加され、筋肉組織６０４に内腔５９２の筋肉組織の蠕動を刺激さ
せ、この蠕動はカプセルを内腔に通して前送りする。随意選択的に、カプセル５９０の近
位でテザー６００に接続される電気接点５９６が、筋肉組織の蠕動を刺激するために電気
接点５９４の代わりにまたはそれに追加して使用することができる。
【００８４】
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　機械的な生検
図１８は、テザー６２４に結合されているカプセル６２０を例示する。テザー６２４は環
状通路６２２を含み、この通路の内部で１つまたは複数の細胞検査用ブラシ６２６または
生検鉗子（図示せず）が、カプセル６２０を内置する内腔の内表面に接触するように制御
可能に前送りされる。細胞検査用ブラシ６２６は、内腔の輪郭を形成する組織細胞がブラ
シの毛に移転されるように、内表面上の組織と接触状態で環状通路６２２から前送りされ
る。次いで、この細胞検査用ブラシは環状通路の中へ引き込まれ、カプセルおよびテザー
が患者の体の内腔から抜き出された後で、細胞試料がさらなる処理および検査のために毛
から除去され得る。図示しないけれども、環状通路を使用して、カプセルから前送り可能
な毛を露出させるカプセル上の垂れ蓋を引き戻すことができる。環状通路ではなく、細胞
検査用ブラシ、微細針、または他の種類の機械的な生検装置が、テザー上に設けられたピ
ギーバック通路（図示せず）に通して前送りすることができる。内腔から試料を収集しか
つ試料と一緒に通路の中へ引っ込むために、把持装置が、環状通路またはピギーバック通
路の中に使用されてもよい。このような通路は、この通路を介して患者の体外にあるテザ
ー近位端に抜き出される流体用の取り入れ口としても使用することができる。
【００８５】
　多画像
上で留意したように、本発明に従って、複数のスキャナがカプセルに内蔵可能であること
が企図されている。それぞれのスキャナはサイズが相対的に小さく、それらは、例えば、
内腔の内表面の全３６０°の視野を包含する大きな視野を撮像できる離間アレイで構成す
ることができる。別法として、図１９に示すように、内腔６７２の４つの側（図示した２
つの側ばかりでなく、この図では視認できないが、ピラミッド型ミラーの背後側およびそ
の反対側を含めて）を撮像するために、単一のスキャナをカプセル６５０の中で使用する
ことができる。カプセル６５０は、内腔６７２の外部に延びるテザー６５２に連結される
。カプセル中の可動光ファイバ６５４が、レンズ６５６を介してピラミッド形状のミラー
６５８に向かって誘導される光を放出する。ピラミッド型ミラー６５８の隣接するミラー
表面は、レンズ６６０ａおよび６６０ｂ（他の２つのレンズは図示されていない）を介し
て、レンズ６５６からの光を４つの異なる方向へ反射する。内腔６７２の内表面から反射
された光は、環状検出器６７０ａおよび６７０ｂ（他の２つの環状検出器は図示されてい
ない）によって検出される。カプセル６５０の４つの側に提供された画像の重畳範囲が不
完全であれば、内腔の内表面の完全なパノラマ図を形成するために追加的な画像を作成し
て光学的に互いに連結できるように、使用者は、矢印６７４によって示すようにテザー６
５２を回転させ、それによって、カプセル６５０を回転させて、内表面の走査が行われる
方向を変化させることができる。
【００８６】
　本発明が、それを実施する好ましい形態に関連して説明されてきたが、特許請求の範囲
内で本発明に数多くの変更が実施可能であることを当業者は理解しよう。したがって、本
発明の範囲は、如何なる意味においても以上の説明によって限定されることはなく、添付
の特許請求の範囲を参照することによって完全に確定されることが意図されている。
【符号の説明】
【００８７】
　２０　カプセル
　２２　テザー
　２４　筐体
　２６　スキャナ
　２８　アクチュエータ
　３４　光学系
　ＢＥ　バレット食道
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