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(57)【要約】
【課題】処置具を鉗子チャンネルに挿通した状態でも流
体を鉗子チャンネルに供給でき、かつ、吸引チャンネル
への流体漏れを抑えることができる内視鏡用流体供給装
置及びこれを備える内視鏡を提供すること。
【解決手段】チャンネル送液用切替弁１０は、図示しな
い処置具とシリンジから供給される液体とが挿通される
供給管部１７と、供給管部１７が軸線方向に押圧された
ときに、供給管部１７を鉗子口２から鉗子チャンネル３
内に前進させ、かつ、押圧状態が解除されたときに、供
給管部１７を鉗子口２から取り出す方向に後退させる進
退機構１８と、供給管部１７が鉗子チャンネル３を前進
することにより、供給管部１７から鉗子チャンネル３に
流れた液体が吸引チャンネル８へ流れるのを規制する弁
部２０とを備えている。
【選択図】図１



(2) JP 2008-23187 A 2008.2.7

10

20

30

40

50

【特許請求の範囲】
【請求項１】
　基端に鉗子口を有して処置具が挿通される鉗子チャンネルと、該鉗子チャンネルの途中
に設けられた分岐部から分岐されて吸引源と接続される吸引チャンネルと、を有する内視
鏡と接続される内視鏡用流体供給装置であって、
　前記処置具と流体供給源から供給される流体とが挿通される供給管部と、
　前記供給管部が軸線方向に押圧されたときに、前記供給管部を前記鉗子口から前記鉗子
チャンネル内に前進させ、かつ、前記押圧状態が解除されたときに、前記供給管部を前記
鉗子口から取り出す方向に後退させる進退機構と、
　前記供給管部が前記鉗子チャンネルを前進することにより、前記供給管部から前記鉗子
チャンネルに流れた流体が前記吸引チャンネルへ流れるのを規制する弁部とを備えている
ことを特徴とする内視鏡用流体供給装置。
【請求項２】
　前記流体供給源が接続される第一開口が配された第一管路及び前記処置具が挿通される
第二開口が配された第二管路を有して、前記鉗子口と接続される口金部を備え、
　前記第一開口及び前記第二開口が、前記供給管部と連通されていることを特徴とする請
求項１に記載の内視鏡用流体供給装置。
【請求項３】
　前記進退機構が、前記口金部を前記鉗子口に対して固定する取付部と、
　該取付部に対して前記供給管部を前記鉗子チャンネルから後退する方向に付勢する付勢
部とを備えていることを特徴とする請求項２に記載の内視鏡用流体供給装置。
【請求項４】
　前記進退機構が、前記流体供給源から供給される流体の圧力を受けて、前記付勢部の付
勢力に対抗して前記供給管部を前進させる受圧部を備え、
　該受圧部が、前記供給管部の前進に伴い、前記供給管部と前記第一管路とを連通させる
ことを特徴とする請求項３に記載の内視鏡用流体供給装置。
【請求項５】
　前記供給管部が、前記鉗子口から前記分岐部までの長さよりも軸方向に長く形成され、
　前記弁部が、前記供給管部の先端側に配され、該供給管部の外壁面と前記分岐部よりも
前記鉗子チャンネルの先端側の内壁面との間に形成される隙間を塞ぐ環状部材であること
を特徴とする請求項１から４の何れか一つに記載の内視鏡用流体供給装置。
【請求項６】
　処置具が挿通される鉗子口を有する鉗子チャンネルと、
　該鉗子チャンネルの途中に設けられた分岐部にて分岐されて、吸引源と接続される吸引
チャンネルと、
　請求項１から５の何れか一つに記載の内視鏡用流体供給装置とを備えていることを特徴
とする内視鏡。

【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、内視鏡の鉗子チャンネルに流体を供給する際に使用するための内視鏡用流体
供給装置及びこれを備える内視鏡に関する。
【背景技術】
【０００２】
　内視鏡を用いて観察・医療処置を行う場合、薬液や生理食塩水等を内視鏡の鉗子チャン
ネルを介して送水することがある。この際、鉗子チャンネルと連通した鉗子口に直接、又
は、弁を有する内視鏡用流体供給装置（例えば、特許文献１参照。）を介してシリンジ等
の流体供給源を接続して送液している。
【特許文献１】特開平６－３０４１３０号公報
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【発明の開示】
【発明が解決しようとする課題】
【０００３】
　しかしながら、上記従来の内視鏡では、処置具を鉗子チャンネルに挿通した状態では、
処置具と鉗子チャンネルとの間の隙間が狭いので、流体を鉗子チャンネルに流入しても隙
間に流体が流れにくく、鉗子チャンネルを逆流する可能性がある。そのため、分岐した吸
引チャンネルに流体が流れ込み、内視鏡の吸引状態を制御するための吸引ボタンの隙間か
ら流体が外部に漏れてしまう場合がある。
【０００４】
　本発明は上記事情に鑑みて成されたものであり、処置具を鉗子チャンネルに挿通した状
態でも流体を鉗子チャンネルに供給でき、かつ、吸引チャンネルへの流体漏れを抑えるこ
とができる内視鏡用流体供給装置及びこれを備える内視鏡を提供することを目的とする。
【課題を解決するための手段】
【０００５】
　本発明は、上記課題を解決するため、以下の手段を採用する。
　本発明に係る内視鏡用流体装置は、基端に鉗子口を有して処置具が挿通される鉗子チャ
ンネルと、該鉗子チャンネルの途中に設けられた分岐部から分岐されて吸引源と接続され
る吸引チャンネルと、を有する内視鏡と接続される内視鏡用流体供給装置であって、前記
処置具と流体供給源から供給される流体とが挿通される供給管部と、前記供給管部が軸線
方向に押圧されたときに、前記供給管部を前記鉗子口から前記鉗子チャンネル内に前進さ
せ、かつ、前記押圧状態が解除されたときに、前記供給管部を前記鉗子口から取り出す方
向に後退させる進退機構と、前記供給管部が前記鉗子チャンネルを前進することにより、
前記供給管部から前記鉗子チャンネルに流れた流体が前記吸引チャンネルへ流れるのを規
制する弁部とを備えていることを特徴とする。
【０００６】
　この発明は、供給管部と鉗子チャンネルとを連通させることによって、供給管部に処置
具を挿入でき、かつ、供給管部を通じて流体を鉗子チャンネルに流通させることができる
。この際、吸引チャンネルへの流体の流通を弁部により規制することができ、供給管部に
流入した流体を吸引チャンネルに流すことなく鉗子チャンネルに流通させることができる
。
【０００７】
　また、本発明に係る内視鏡用流体装置は、前記内視鏡用流体装置であって、前記流体供
給源が接続される第一開口が配された第一管路及び前記処置具が挿通される第二開口が配
された第二管路を有して、前記鉗子口と接続される口金部を備え、前記第一開口及び前記
第二開口が、前記供給管部と連通されていることを特徴とする。
【０００８】
　この発明は、流体供給源から流体を供給管部に供給する際、流体供給源を第一開口に接
続することにより、処置具の有無にかかわらず流体を鉗子チャンネルに流通させることが
できる。
【０００９】
　また、本発明に係る内視鏡用流体装置は、前記内視鏡用流体装置であって、前記進退機
構が、前記口金部を前記鉗子口に対して固定する取付部と、該取付部に対して前記供給管
部を前記鉗子チャンネルから後退する方向に付勢する付勢部とを備えていることを特徴と
する。
【００１０】
　この発明は、取付部を鉗子口に装着した状態で、付勢部による付勢方向と逆方向に供給
管部を押圧することにより、供給管部を鉗子チャンネル内へ前進させることができ、流体
を供給することができる。また、流体供給を終了したときには、付勢部の付勢力によって
、供給管部を鉗子チャンネルから容易に取り出すことができる。
【００１１】
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　また、本発明に係る内視鏡用流体装置は、前記内視鏡用流体装置であって、前記進退機
構が、前記流体供給源から供給される流体の圧力を受けて、前記付勢部の付勢力に対抗し
て前記供給管部を前進させる受圧部を備え、該受圧部が、前記供給管部の前進に伴い、前
記供給管部と前記第一管路とを連通させることを特徴とする。
【００１２】
　この発明は、流体を供給することにより、その圧力により供給管部を鉗子チャンネル内
で前進させることができ、かつ、第一管路から供給管部に流体を供給することができる。
従って、流体を自動的に鉗子チャンネルに供給することができる。
【００１３】
　また、本発明に係る内視鏡用流体装置は、前記内視鏡用流体装置であって、前記供給管
部が、前記鉗子口から前記分岐部までの長さよりも軸方向に長く形成され、前記弁部が、
前記供給管部の先端側に配され、該供給管部の外壁面と前記分岐部よりも前記鉗子チャン
ネルの先端側の内壁面との間に形成される隙間を塞ぐ環状部材であることを特徴とする。
【００１４】
　この発明は、供給管部が鉗子チャンネルに挿入された状態で流体を供給したとき、供給
管部から排出された流体が、供給管部の外壁面と分岐部よりも鉗子チャンネルの先端側の
内壁面との間に形成される隙間を介して吸引チャンネル側に流れようとしても、環状部材
が流体の移動を規制することができる。従って、処置具と鉗子チャンネルとの隙間が小さ
くても、供給管部を通して鉗子チャンネルの先端側に流体を流通させることができる。
【００１５】
　本発明に係る内視鏡は、処置具が挿通される鉗子口を有する鉗子チャンネルと、該鉗子
チャンネルの途中に設けられた分岐部にて分岐されて、吸引源と接続される吸引チャンネ
ルと、本発明に係る内視鏡用流体装置とを備えていることを特徴とする。
【００１６】
　この発明は、本発明に係る内視鏡用流体供給装置を備えているので、供給管部と鉗子チ
ャンネルとを連通させることによって、供給管部に処置具を挿入でき、かつ、供給管部を
通じて流体を鉗子チャンネルに流通させることができる。この際、吸引チャンネルへの流
体の流通を弁部により規制することができ、供給管部に流入した流体を吸引チャンネルに
流すことなく鉗子チャンネルに流通させることができる。
【発明の効果】
【００１７】
　本発明によれば、処置具を鉗子チャンネルに挿通した状態でも流体を鉗子チャンネルに
供給でき、かつ、吸引チャンネルへの流体漏れを抑えることができる。
【発明を実施するための最良の形態】
【００１８】
　本発明に係る第１の実施形態について、図１及び図２を参照して説明する。
　本実施形態に係る内視鏡１は、図示しない処置具が挿通される鉗子口２を有する鉗子チ
ャンネル３と、鉗子チャンネル３の途中に設けられた分岐部５にて分岐されて、ユニバー
サルコード６を介して吸引源７と接続される吸引チャンネル８と、シリンジ（流体供給源
）Ｓ内の液体を鉗子チャンネル３に送液するためのチャンネル送液用切替弁（内視鏡用流
体供給装置）１０とを備えている。
【００１９】
　鉗子口２は鉗子チャンネル３の基端に設けられている。分岐部５にて分岐された吸引チ
ャンネル８の途中には、分岐部５と吸引源７との連通状態を制御する吸引ボタン１１が設
けられている。吸引ボタン１１は、通常時にはバネ部１１Ａにより付勢されて吸引源７と
の連通を規制するとともに、通路１１Ｂに沿って移動して分岐部５と吸引源７とを連通さ
せる切替部１１Ｃと、切替部１１Ｃを通路１１Ｂに沿って移動させるボタン部１１Ｄとを
備えている。
【００２０】
　チャンネル送液用切替弁１０は、シリンジＳが接続される第一開口１２Ａが配された第
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一管路１２及び図示しない処置具が挿通される第二開口１３Ａが配された第二管路１３を
有して、鉗子口２と接続される口金部１５と、第一管路１２及び第二管路１３と連通され
た流通路１６を有する供給管部１７と、供給管部１７が軸線方向に押圧されたときに、供
給管部１７を鉗子口２から鉗子チャンネル３内に前進させ、かつ、押圧状態が解除された
ときに、供給管部１７を鉗子口２から取り出す方向に後退させる進退機構１８と、供給管
部１７が鉗子チャンネル３を前進することにより、供給管部１７から鉗子チャンネル３に
流れた液体が吸引チャンネル８へ流れるのを規制する弁部２０とを備えている。
【００２１】
　口金部１５の第一開口１２Ａは、シリンジＳのルアーフィッティングに対応した形状と
なっている。第二開口１３Ａには、ゴム製の鉗子栓２１が配されている。
　供給管部１７は、可撓性を有して口金部１５から突出するようにして接続されている。
供給管部１７の外径は、口金部１５よりも小さく、かつ、鉗子チャンネル３の内径と所定
の隙間を介して嵌合可能な大きさに形成されている。供給管部１７の長さは、鉗子口２か
ら分岐部５までの鉗子チャンネル３の長さよりも軸方向に長く形成されている。口金部１
５と供給管部１７とが接続された部分には、後述するバネ部材２５の一端が係止される段
部２２が設けられている。
【００２２】
　進退機構１８は、口金部１５を鉗子口２に固定する取付部２３と、取付部２３に対して
供給管部１７を鉗子チャンネル３から後退する方向に付勢するバネ部材（付勢部）２５と
を備えている。取付部２３には、鉗子口２に着脱可能に係合される図示しない係合孔が形
成されている。バネ部材２５は、一端が段部２２に係止された状態で供給管部１７の外面
に所定の長さにコイル状に巻回され、他端が取付部２３に接続されている。バネ部材２５
は、シリンジＳに液体が充填された状態でプランジャーＰを押圧する際の押圧力よりも小
さい力でも圧縮するような状態で供給管部１７の外周に巻回されている。
【００２３】
　弁部２０は、供給管部１７の先端近傍の外面に装着され、供給管部１７の外壁面と、分
岐部５よりも鉗子チャンネル３の先端側の内壁面との間に形成される隙間を塞ぐ外径のＯ
リング（環状部材）２６を備えている。
【００２４】
　次に、本実施形態に係る内視鏡１及びチャンネル送液用切替弁１０の作用について説明
する。
　まず、内視鏡１の鉗子口２から供給管部１７の先端側を鉗子チャンネル３に挿入し、チ
ャンネル送液用切替弁１０の取付部２３を鉗子口２に固定する。また、吸引源７とユニバ
ーサルコード６とを接続して、吸引源７と吸引チャンネル８とを連通させる。
【００２５】
　この状態で内視鏡１を体腔内に挿入し、所定の処置を行う。
　シリンジＳから送液する場合には、液体が充填されたシリンジＳを第一開口１２Ａに接
続する。このとき、図示しない処置具を鉗子栓２１から第二管路１３を介して鉗子チャン
ネル３内に挿通させておく。
【００２６】
　この状態でシリンジＳのプランジャーＰを押圧する。この際、プランジャーＰの押圧に
ともなって口金部１５が移動し、段部２２にてバネ部材２５を押圧してこれを圧縮させる
。なお、シリンジＳの代わりに図示しない送液用のポンプを第一開口１２Ａに装着した場
合には、口金部１５を手動により鉗子チャンネル３に押し込む。
【００２７】
　そして、供給管部１７が鉗子チャンネル３内に挿入されて先端方向に前進し、Ｏリング
２６を含む先端部分が、分岐部５よりもさらに鉗子チャンネル３の先端側に到達する。こ
のとき、供給管部１７と鉗子チャンネル３との間に形成された隙間が、Ｏリング２６によ
って封止され、分岐部５よりも先端側の鉗子チャンネル３と吸引チャンネル８とが遮断さ
れる。
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【００２８】
　バネ部材２５の付勢力が、プランジャーＰが受けるシリンジＳ内の液体の圧力以上にな
った場合には、口金部１５が内視鏡１に対して停止して、バネ部材２５が圧縮された状態
で代わりにプランジャーＰが軸方向に移動する。そのため、シリンジＳ内の液体が口金部
１５に吐出される。この液体は、第一管路１２から流通路１６に流入する。
【００２９】
　この際、流通路１６と処置具との隙間が小さくても、供給管部１７から吐出された液体
は、供給管部１７と鉗子チャンネル３との隙間には回り込まずに鉗子チャンネル３内を流
れていく。こうして、液体が鉗子チャンネル３から患部に放出される。
【００３０】
　送液が終了した際には、プランジャーＰへの押圧力を緩和させることによって、バネ部
材２５が伸びて元の状態に戻るように段部２２を押圧し、供給管部１７が鉗子チャンネル
３内を手元側に移動する。供給管部１７が分岐部５を通過して鉗子チャンネル３と吸引チ
ャンネル８とが再び連通された際、吸引ボタン１１を押圧することによって、吸引源７と
吸引チャンネル８とが連通されて、鉗子チャンネル３が吸引される。こうして、処置を終
了する。
【００３１】
　この内視鏡１及びチャンネル送液用切替弁１０によれば、供給管部１７と鉗子チャンネ
ル３とを連通させることによって、第二管路１３を介して供給管部１７に処置具を挿入で
き、かつ、第一管路１２から流通路１６を通じて液体を鉗子チャンネル３に流通させるこ
とができる。この際、分岐部５から吸引チャンネル８への液体の流通を弁部２０により規
制することができ、供給管部１７から流入した液体を鉗子チャンネル３の先端側にそのま
ま流通させることができる。
【００３２】
　従って、処置具を鉗子チャンネル３に挿通したために、処置具と鉗子チャンネル３との
隙間が小さくなった場合や、ポンプによって高い圧力で液体が鉗子チャンネル３に流入し
た場合でも、液体が吸引チャンネル８に流入するのを抑えて鉗子チャンネル３に供給させ
ることができる。また、吸引チャンネル８と吸引ボタン１１との間に隙間が形成されても
、液体が吸引チャンネル８に流入しないので、吸引チャンネル８からの液体漏れを好適に
抑えることができる。
【００３３】
　また、シリンジＳから液体を供給管部１７に供給する際、シリンジＳを第一開口１２Ａ
に接続することにより、処置具の有無にかかわらず液体を流通路１６を介して鉗子チャン
ネル３に流通させることができる。
【００３４】
　また、取付部２３を鉗子口２に装着した状態で、バネ部材２５による付勢方向と逆方向
に供給管部１７を押圧することにより、供給管部１７を鉗子チャンネル３内へ前進させる
ことができ、プランジャーＰの操作のみにより液体を供給することができる。そして、液
体が供給管部１７と鉗子チャンネル３との隙間を介して吸引チャンネル８に流れようとし
ても、Ｏリング２６が液体の移動を規制するので、鉗子チャンネル３の先端側に液体を流
通させることができる。一方、流体供給を終了したときには、バネ部材２５の付勢力によ
って、供給管部１７を鉗子チャンネル３から容易に取り出すことができる。
【００３５】
　次に、第２の実施形態について図３から図５を参照しながら説明する。
　なお、上述した第１の実施形態と同様の構成要素には同一符号を付すとともに説明を省
略する。
　第２の実施形態と第１の実施形態との異なる点は、図３に示すように、本実施形態に係
る内視鏡３０が有するチャンネル送液用切替弁３１の弁部３２が、Ｏリング２６の代わり
に蓋部材３３を備えているとした点である。
【００３６】
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　蓋部材３３は、図４及び図５に示すように、可撓性を有し、鉗子チャンネル３に挿入さ
れた際に、吸引チャンネル８側に突出するよう曲面形状に形成され、分岐部５にて吸引チ
ャンネル８の開口部分を覆って封止できる大きさとなっている。蓋部材３３は、周縁部が
供給管部１７の先端に接続されている。
【００３７】
　このチャンネル送液用切替弁３１及びこれを備える内視鏡３０の作用について、第１の
実施形態と同様にシリンジＳにて送液する場合について説明する。
　まず、第１の実施形態と同様の準備を実施して内視鏡３０を体腔内に挿入し、液体が充
填されたシリンジＳを第一開口１２Ａに接続する。このとき、図示しない処置具を鉗子栓
２１から第二管路１３を介して鉗子チャンネル３内に挿通させておく。
【００３８】
　この状態でシリンジＳのプランジャーＰを押圧する。この際、プランジャーＰの押圧に
ともなって口金部１５がバネ部材２５を押圧してこれを圧縮させながら移動する。そして
、供給管部１７が鉗子チャンネル３内に挿入されて先端方向に前進し、蓋部材３３が分岐
部５に到達する。このとき、分岐部５にて吸引チャンネル８が蓋部材３３によって封止さ
れ、鉗子チャンネル３と吸引チャンネル８とが遮断される。
【００３９】
　バネ部材２５の付勢力が、プランジャーＰが受けるシリンジＳ内の液体の圧力以上の大
きさとなった場合には、バネ部材２５が圧縮された状態でプランジャーＰが軸方向に移動
して、シリンジＳ内の液体が口金部１５に吐出される。この液体は、第一管路１２から流
通路１６に流入する。
【００４０】
　この際、吸引チャンネル８が蓋部材３３によって分岐部５にて封止されているので、供
給管部１７から吐出された液体は、吸引チャンネル８側に流れずに鉗子チャンネル３内に
流入して先端側にそのまま流れる。こうして、液体が、鉗子チャンネル３から患部に放出
される。
【００４１】
　この内視鏡３０及びチャンネル送液用切替弁３１によれば、第１の実施形態に係る内視
鏡１及びチャンネル送液用切替弁１０と同様の効果を奏することができる。
【００４２】
　次に、第３の実施形態について図６から図８を参照しながら説明する。
　なお、上述した他の実施形態と同様の構成要素には同一符号を付すとともに説明を省略
する。
　第３の実施形態と第１の実施形態との異なる点は、本実施形態に係る内視鏡４０のチャ
ンネル送液用切替弁４１の第一管路４２と第二管路４３とが、第一開口４２Ａに接続され
たポンプ（流体供給源）Ｐｕによる液体の吐出圧に応じて連通されるとした点である。
【００４３】
　口金部４５は、略筒状に形成され、先端側に第一開口４２Ａ及び第二開口４３Ａが配さ
れ、基端側には、鉗子口２に装着される取付部４６が配されている。第一開口４２Ａは、
ポンプＰｕと接続しやすい形状となっている。口金部４５の内部には、先端側から基端側
に向かって所定の長さに突出して仕切部４７が設けられている。この仕切部４７によって
、第一管路４２と第二管路４３とが形成されている。口金部４５の基端面には、供給管部
１７が挿通可能な貫通孔４５Ａが設けられている。
【００４４】
　第一管路４２と第二管路４３とは、仕切部４７に設けられた側孔４７Ａによって連通さ
れている。口金部４５の基端側には、後述するピストン部５０が、仕切部４７の先端と取
付部４６との間を軸方向に移動可能に嵌合されている。
【００４５】
　進退機構４８は、第一管路４２内に延びて配され、ポンプＰｕから供給される液体の圧
力を受けて供給管部１７を移動させるピストン部５０と、ピストン部５０を付勢するバネ
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部材５１と、第一面５２ａにピストン部５０が立設され、第二面５２ｂにバネ部材５１が
接続された板状の台部５２とをさらに備えている。
【００４６】
　ピストン部５０は、第一管路４２の内径と略同一の外径を有しており、所定の隙間を介
して第一管路４２に嵌合されている。ピストン部５０の長さは、台部５２がバネ部材５１
を押圧しながら取付部４６側に最も移動した際に、側孔４７Ａにて第一管路４２と第二管
路４３とが連通可能となる長さに形成されている。ピストン部５０の先端は、第一開口４
２Ａから流入した液体からの圧力を受ける受圧面（受圧部）５０ａとなっている。バネ部
材５１は、第１の実施形態とは異なり、供給管部１７に巻回されずに口金部４５内に配さ
れ、一端が台部５２の第二面５２ｂに接続され、他端が取付部４６に接続されている。台
部５２には、第二管路４３と流通路１６とを連通させる連通孔５２Ａが設けられている。
【００４７】
　次に、本実施形態に係る内視鏡４０及びチャンネル送液用切替弁４１の作用について説
明する。
　まず、第１の実施形態と同様の準備を実施して内視鏡４０を体腔内に挿入し、ポンプＰ
ｕを第一開口４２Ａに接続する。このとき、図示しない処置具を鉗子栓２１から第二管路
４３を介して鉗子チャンネル３内に挿通させておく。
【００４８】
　この状態でポンプＰｕから流体を送出する。この際、第一開口４２Ａから第一管路４２
に注入された液体の圧力により受圧面５０ａを介してピストン部５０が押圧され、台部５
２が、バネ部材５１を押圧してこれを圧縮させながら先端側から基端側に移動する。そし
て、供給管部１７が鉗子チャンネル３内に挿入されて先端方向に前進し、Ｏリング２６を
含む先端部分が、分岐部５よりもさらに鉗子チャンネル３の先端側に到達する。このとき
、供給管部１７と鉗子チャンネル３との間に形成された隙間が、Ｏリング２６によって封
止され、鉗子チャンネル３と吸引チャンネル８とが遮断される。
【００４９】
　さらに台部５２が移動することにより、ピストン部５０の先端が側孔４７Ａを通過して
第一管路４２と第二管路４３とが連通される。こうして、第一管路４２内の液体が第二管
路４３を経由して連通孔５２Ａから流通路１６に放出される。ここで、供給管部１７と鉗
子チャンネル３との隙間がＯリング２６によって封止されているので、第１の実施形態と
同様に、供給管部１７から吐出された液体は、供給管部１７と鉗子チャンネル３との隙間
には回り込まずに鉗子チャンネル３内に流入する。こうして、液体が鉗子チャンネル３か
ら患部に散液される。
【００５０】
　この内視鏡４０及びチャンネル送液用切替弁４１によれば、第１の実施形態に係る内視
鏡１及びチャンネル送液用切替弁１０と同様の効果を奏することができる。特に、液体を
ポンプＰｕから供給することにより、その圧力により供給管部１７を鉗子チャンネル３内
で前進させることができ、かつ、第一管路４２から供給管部１７に流体を供給することが
できる。従って、液体を自動的に鉗子チャンネル３に供給することができる。
【００５１】
　なお、本発明の技術範囲は上記実施の形態に限定されるものではなく、本発明の趣旨を
逸脱しない範囲において種々の変更を加えることが可能である。
　例えば、上記実施形態では、内視鏡とチャンネル送液用切替弁とが別体としているが、
鉗子口に一体となって接続されていても構わない。
【図面の簡単な説明】
【００５２】
【図１】本発明の第１の実施形態に係る内視鏡及びチャンネル送液用切替弁を示す全体概
要図である。
【図２】本発明の第１の実施形態に係る内視鏡及びチャンネル送液用切替弁の使用状態を
示す説明図である。
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【図３】本発明の第２の実施形態に係る内視鏡及びチャンネル送液用切替弁を示す全体概
要図である。
【図４】本発明の第２の実施形態に係るチャンネル送液用切替弁を示す要部斜視図である
。
【図５】図４のＡ－Ａ断面図である。
【図６】本発明の第３の実施形態に係る内視鏡及びチャンネル送液用切替弁を示す全体概
要図である。
【図７】本発明の第３の実施形態に係るチャンネル送液用切替弁を示す断面図である。
【図８】本発明の第３の実施形態に係るチャンネル送液用切替弁を示す断面図である。
【符号の説明】
【００５３】
１，３０，４０　内視鏡
２　鉗子口
３　鉗子チャンネル
５　分岐部
７　吸引源
８　吸引チャンネル
１０，３１，４１　チャンネル送液用切替弁（内視鏡用流体供給装置）
１２，４２　第一管路
１２Ａ，４２Ａ　第一開口
１３，４３　第二管路
１３Ａ，４３Ａ　第二開口
１５，４５　口金部
１７　供給管部
１８，４８　進退機構
２０，３２　弁部
２３　取付部
２５，５１　バネ部材（付勢部）
２６　Ｏリング（環状部材）
５０ａ　受圧面（受圧部）
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