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(57)【要約】
【課題】操作部の内部空間内で屈曲させられた弾性材料
からなる処置具挿通用チューブの内部空間を、処置具が
挿入部の基端部に固定した固定用筒状部材によって妨げ
られることなく円滑に通過できる内視鏡を得る。
【解決手段】挿入部１２の基端部に固定した固定用筒状
部材２５の少なくとも処置具挿通用チューブ３３と対向
する部分２７を弾性材料により構成した。
【選択図】図３
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
処置具挿入口を有する中空の操作部と、
　その基端部に固定した固定用筒状部材が上記操作部の先端開口部に接続する挿入部と、
　上記操作部の内部空間に配設した、基端部が上記処置具挿入口に接続し、かつ、先端部
が該内部空間において開口する金属製の処置具挿通用パイプと、
　基端部が上記内部空間において上記処置具挿通用パイプの先端部に接続し、かつ、先端
部が上記固定用筒状部材及び上記挿入部の内部を通って該挿入部の先端開口に接続する、
弾性材料からなる処置具挿通用チューブと、を備え、
　上記処置具挿通用チューブにおける上記処置具挿通用パイプの先端部と上記固定用筒状
部材の間に位置する部分を、処置具が挿通していない状態において該処置具挿通用パイプ
の先端部及び上記固定用筒状部材よりも上記操作部の内部壁面側に位置する屈曲部とした
内視鏡において、
　上記固定用筒状部材の少なくとも上記処置具挿通用チューブと対向する部分を弾性材料
により構成したことを特徴とする内視鏡。
【請求項２】
請求項１記載の内視鏡において、
　上記操作部の内部壁面の少なくとも上記屈曲部と対向する部分を弾性材料により構成し
たことを特徴とする内視鏡。
【請求項３】
処置具挿入口を有する中空の操作部と、
　その基端部に固定した固定用筒状部材が上記操作部の先端開口部に接続する挿入部と、
　上記操作部の内部空間に配設した、基端部が上記処置具挿入口に接続し、かつ、先端部
が該内部空間において開口する金属製の処置具挿通用パイプと、
　基端部が上記内部空間において上記処置具挿通用パイプの先端部に接続し、かつ、先端
部が上記固定用筒状部材及び上記挿入部の内部を通って該挿入部の先端開口に接続する、
弾性材料からなる処置具挿通用チューブと、を備え、
　上記処置具挿通用チューブにおける上記処置具挿通用パイプの先端部と上記固定用筒状
部材の間に位置する部分を、処置具が挿通していない状態において該処置具挿通用パイプ
の先端部及び上記固定用筒状部材よりも上記操作部の内部壁面側に位置する屈曲部とした
内視鏡において、
　上記操作部の上記内部空間の長手方向と略平行に延び、かつ上記屈曲部の外周面と対向
する板ばねの基端部を、上記操作部の内部壁面または該内部壁面に固定した部材に片持ち
状態で支持したことを特徴とする内視鏡。
【請求項４】
請求項３記載の内視鏡において、
　上記固定用筒状部材の少なくとも上記処置具挿通用チューブと対向する部分を弾性材料
により構成した内視鏡。
【請求項５】
請求項１から４のいずれか１項記載の内視鏡において、
　上記固定用筒状部材の上記処置具挿通用パイプ側の開口縁部が、該処置具挿通用パイプ
側に向かうに連れて拡径するテーパ面となっている内視鏡。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、内視鏡の内部に配設した金属製の処置具挿通用パイプ及び弾性材料からなる
処置具挿通用チューブの内部に処置具を挿入した際に処置具挿通用チューブが処置具によ
る圧力によって変形しても、処置具が処置具挿通用チューブの内部を円滑に通過できるよ
うにした内視鏡に関する。
【背景技術】
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【０００２】
　図１０及び図１１は医療用の内視鏡の従来技術の一例である。
　この内視鏡０１０の操作部０１１は中空であり、かつ操作部０１１は端部が開口する処
置具挿入用突起（処置具挿入口）０１２を有している。挿入部の大部分（先端部を除く部
分）をなすパイプ状の可撓管部０１３の基端部には金属製の筒状部材である固定用筒状部
材０１４が固定してあり、この固定用筒状部材０１４が操作部０１１の先端開口部内に固
定（接続）されている。
　操作部０１１の内部空間には、その基端部が処置具挿入用突起０１２に接続する金属製
の処置具挿通用パイプ０１５が配設してある。この処置具挿通用パイプ０１５の先端部に
は、弾性材料からなる処置具挿通用チューブ０１６の基端部が接続しており、処置具挿通
用チューブ０１６の先端部は固定用筒状部材０１４及び可撓管部０１３の内部を通って挿
入部の先端部に形成した処置具挿通用孔に接続している。さらに、図示するように処置具
挿通用チューブ０１６の処置具挿通用パイプ０１５と固定用筒状部材０１４の間に位置す
る部分は、処置具Ｓが挿通していない状態において処置具挿通用パイプ０１５及び固定用
筒状部材０１４より操作部０１１の内部壁面側に位置する（操作部０１１の中心軸線を位
置基準としたときにより外周側に位置する）と共に操作部０１１の内部壁面から離間する
屈曲部０１７となっている。
　この内視鏡０１０の処置具挿入用突起０１２に、変形可能な柔軟部ＳＡと、柔軟部ＳＡ
の先端に取り付けた変形不能な硬質材料からなる先端部ＳＢとからなる処置具Ｓを挿入す
ると、処置具Ｓは処置具挿通用パイプ０１５及び処置具挿通用チューブ０１６の内部を通
って挿入部の先端部に形成した上記処置具挿通用孔から外部に突出する。
【特許文献１】特開平６－３２７６１９号公報
【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、硬質部材である先端部ＳＢを具備する処置具Ｓを処置具挿通用パイプ０
１５及び処置具挿通用チューブ０１６に挿入すると、図１１に示すように、先端部ＳＢが
屈曲部０１７を通る際に屈曲部０１７を操作部０１１の内部壁面側に押圧し、かつ、屈曲
部０１７の直前の部分を弾性変形させて固定用筒状部材０１４の開口縁部に接触させてし
まう。すると、先端部ＳＢの先端部がこの部分に引っ掛かってしまうので、先端部ＳＢは
固定用筒状部材０１４の内側及びこれより前方に進めなくなってしまう。
【０００４】
　本発明は、操作部の内部空間内で屈曲させられた弾性材料からなる処置具挿通用チュー
ブの内部空間を、処置具が挿入部の基端部に固定した固定用筒状部材によって妨げられる
ことなく円滑に通過でき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】
　本発明の内視鏡は、第１の態様によると、処置具挿入口を有する中空の操作部と、その
基端部に固定した固定用筒状部材が上記操作部の先端開口部に接続する挿入部と、上記操
作部の内部空間に配設した、基端部が上記処置具挿入口に接続し、かつ、先端部が該内部
空間において開口する金属製の処置具挿通用パイプと、基端部が上記内部空間において上
記処置具挿通用パイプの先端部に接続し、かつ、先端部が上記固定用筒状部材及び上記挿
入部の内部を通って該挿入部の先端開口に接続する、弾性材料からなる処置具挿通用チュ
ーブと、を備え、上記処置具挿通用チューブにおける上記処置具挿通用パイプの先端部と
上記固定用筒状部材の間に位置する部分を、処置具が挿通していない状態において該処置
具挿通用パイプの先端部及び上記固定用筒状部材よりも上記操作部の内部壁面側に位置す
る屈曲部とした内視鏡において、上記固定用筒状部材の少なくとも上記処置具挿通用チュ
ーブと対向する部分を弾性材料により構成したことを特徴としている。
【０００６】
　この態様では、上記操作部の内部壁面の少なくとも上記屈曲部と対向する部分を弾性材
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料により構成するのが好ましい。
【０００７】
　本発明の内視鏡は、第２の態様によると、処置具挿入口を有する中空の操作部と、その
基端部に固定した固定用筒状部材が上記操作部の先端開口部に接続する挿入部と、上記操
作部の内部空間に配設した、基端部が上記処置具挿入口に接続し、かつ、先端部が該内部
空間において開口する金属製の処置具挿通用パイプと、基端部が上記内部空間において上
記処置具挿通用パイプの先端部に接続し、かつ、先端部が上記固定用筒状部材及び上記挿
入部の内部を通って該挿入部の先端開口に接続する、弾性材料からなる処置具挿通用チュ
ーブと、を備え、上記処置具挿通用チューブにおける上記処置具挿通用パイプの先端部と
上記固定用筒状部材の間に位置する部分を、処置具が挿通していない状態において該処置
具挿通用パイプの先端部及び上記固定用筒状部材よりも上記操作部の内部壁面側に位置す
る屈曲部とした内視鏡において、上記操作部の上記内部空間の長手方向と略平行に延び、
かつ上記屈曲部の外周面と対向する板ばねの基端部を、上記操作部の内部壁面または該内
部壁面に固定した部材に片持ち状態で支持したことを特徴としている。
【０００８】
　第２の態様において、上記固定用筒状部材の少なくとも上記処置具挿通用チューブと対
向する部分を弾性材料により構成するのが好ましい。
【０００９】
　いずれの態様においても、上記固定用筒状部材の上記処置具挿通用パイプ側の開口縁部
が、該処置具挿通用パイプ側に向かうに連れて拡径するテーパ面となっているのが好まし
い。
【発明の効果】
【００１０】
　請求項１の発明では、処置具挿通用パイプから処置具挿通用チューブに処置具を挿入す
ると、処置具の先端部が処置具挿通用チューブの屈曲部（及び屈曲部の周辺部分）を通過
する際に処置具の先端部がこれらの部分の内周面に圧接し、処置具挿通用チューブのこれ
らの部分を操作部の内部壁面側に弾性変形させるので、処置具挿通用チューブの固定用筒
状部材内に位置する部分が固定用筒状部材の内面に接触する。
　しかし、固定用筒状部材の処置具挿通用チューブと対向する部分は処置具挿通用チュー
ブから押圧力を受けると弾性変形（凹む）するので、処置具の先端部が処置具挿通用チュ
ーブにおける固定用筒状部材の内側に位置する部分に引っ掛かることはなく、処置具はこ
の部分を円滑に通過できる。
【００１１】
　硬い（変形し難い）処置具を処置具挿通用パイプ及び処置具挿通用チューブに挿入する
と、処置具の先端部が処置具挿通用チューブの屈曲部に達したときに処置具の先端部によ
って処置具挿通用チューブの屈曲部が大きく弾性変形させられ、屈曲部が操作部の内部壁
面における該屈曲部と対向する部分に圧接することがある。
　仮に操作部の内部壁面のこの部分を変形不能な硬質材料により構成した場合は、処置具
の先端部が屈曲部で引っ掛かってしまいこれより前方に進めなくなる。しかし、請求項２
の発明では、操作部の内部壁面における処置具挿通用チューブの屈曲部と対向する部分を
弾性材料により構成しているので、屈曲部が操作部の内部壁面の当該部分に圧接すると当
該部分が弾性変形し（凹み）、屈曲部が大きく弾性変形するので、処置具は屈曲部を円滑
に通過できる。
【００１２】
　請求項３の発明では、処置具によって処置具挿通用チューブの屈曲部（及び屈曲部の周
辺部分）が弾性変形させられると、処置具挿通用チューブのこの部分が板ばねに接触し、
板ばねが弾性変形する。
　しかし、このときの屈曲部の弾性変形量は板ばねが無い場合に比べて小さいので、屈曲
部が大きく曲がることはない。そのため、処置具の先端部が処置具挿通用チューブにおけ
る固定用筒状部材の内側に位置する部分に引っ掛かることはなく、処置具はこの部分を円
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滑に通過できる。
【００１３】
　請求項４のように構成すれば、処置具が処置具挿通用チューブにおける固定用筒状部材
の内側に位置する部分をより円滑に通過できるようになる。
【００１４】
　請求項５のように構成すれば、処置具が処置具挿通用チューブにおける固定用筒状部材
の内側に位置する部分をより一層円滑に通過できるようになる。
【発明を実施するための最良の形態】
【００１５】
　以下、本発明の第１の実施形態について図１から図４を参照しながら説明する。なお、
以下の説明における前後方向は挿入部１２の先端側を「前方」、挿入部１２の基端側を「
後方」とする。
　図１に示すように、本実施形態の内視鏡１０は医療用内視鏡であり、操作者が把持する
硬質樹脂製の操作部１１と、操作部１１から前方に延出する可撓性のあるチューブ状の挿
入部１２と、を備えている。挿入部１２の先端部は樹脂製の先端硬質部１４によって構成
してあり、その直後は操作部１１に設けた湾曲操作レバー１５の回転操作に応じて湾曲す
る湾曲部１６となっている。また、挿入部１２の湾曲部１６より後方に位置する部分は自
重や術者の手による直接的な曲げ動作によって曲がる可撓管部１８となっている。
【００１６】
　図１及び図２に示すように、操作部１１はその軸線が前後方向に延びる２つの筒状部材
からなるものであり、操作部１１の外周部には処置具挿入用突部（処置具挿入口）１９が
突設してある。この処置具挿入用突部１９の端面開口はゴム製のキャップ２０によって着
脱可能に塞がれている。図２及び図３に示すように、処置具挿入用突部１９の内部には共
に筒状をなす筒状部材２１、筒状部材２２が処置具挿入用突部１９の軸線方向に同軸的に
並べて固定してある。さらに、操作部１１の前端開口部近傍には環状をなす環状支持部材
２３が固定してある。この環状支持部材２３には環状支持部材２３を径方向に貫通する３
つの雌ねじ孔２４が周方向に等角度間隔で穿設してある。
　一方、操作部１１の先端開口部に接続される挿入部１２（可撓管部１８）の後端部（基
端部）には可撓管部１８と同軸をなす固定用筒状部材２５の前端部が固定してある。図４
に示すように固定用筒状部材２５は二つの部材、即ち、正面視略Ｃ字形をなす硬質樹脂製
の硬質部２６と、硬質部２６の両端面の間を接続するゴム等の弾性材料からなる正面視略
円弧状の弾性部２７と、を有している。さらに、固定用筒状部材２５（硬質部２６及び弾
性部２７）の外周面の後端部近傍には断面Ｖ字形の外周側係合溝２８が凹設してある。ま
た、固定用筒状部材２５（硬質部２６及び弾性部２７）の後端開口部の内周縁部全体は面
取りされたテーパ面２９となっている。
　図２から図４に示すように、挿入部１２（可撓管部１８）は固定用筒状部材２５の後部
を操作部１１の前端開口部に挿入し、かつ環状支持部材２３の各雌ねじ孔２４に螺合した
３本の止めねじ３０の先端部を固定用筒状部材２５の外周側係合溝２８に係合することに
より操作部１１の前端開口部に固定（接続）してある。
【００１７】
　さらに図２及び図３に示すように、操作部１１の内部空間には、その後端部が筒状部材
２１に嵌合固定された金属製の処置具挿通用パイプ３２が配設してある。処置具挿通用パ
イプ３２の前端部にはゴム等（例えば、四フッ化エチレン樹脂のようなフッ素樹脂）の弾
性材料からなる処置具挿通用チューブ３３の後端部が接続（固定）してある。処置具挿通
用チューブ３３の前端部は固定用筒状部材２５の内部空間及び挿入部１２の内部空間を通
って先端硬質部１４の先端面に形成した処置具挿通用孔（図示略）に接続している。
　図２に示すように、処置具挿通用チューブ３３の後端部近傍（処置具挿通用パイプ３２
の前端部と固定用筒状部材２５の間に位置する部分）は、処置具Ｓ１が挿通していない状
態において処置具挿通用パイプ３２の前端部及び固定用筒状部材２５（処置具挿通用チュ
ーブ３３のテーパ面２９の内周側に位置する部分）よりも操作部１１の内部壁面側に位置
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する屈曲部３４となっている。さらに、処置具Ｓ１が挿通していない状態にあるとき処置
具挿通用チューブ３３の固定用筒状部材２５内に位置する部分の外周面は固定用筒状部材
２５の内周面（テーパ面２９）から内周側に離間している。
【００１８】
　操作部１１の処置具挿入用突部１９に装着したキャップ２０にはスリット（図示略）が
形成してあるので、細内棒状の処置具Ｓ１を、このスリットを通して処置具挿入用突部１
９、処置具挿通用パイプ３２及び処置具挿通用チューブ３３に挿入できる。図３に示すよ
うに、この処置具Ｓ１は弾性変形可能な材料（例えば金属コイル）からなる柔軟部Ｓ１Ａ
と、柔軟部Ｓ１Ａの先端に取り付けた弾性変形不能な硬質部材（例えば金属）からなる先
端部Ｓ１Ｂと、からなるものである。
　先端部Ｓ１Ｂの硬度（曲がり易さ）や先端部Ｓ１Ｂ及び柔軟部Ｓ１Ａの形状寸法によっ
ては、図３に示すように、先端部Ｓ１Ｂが処置具挿通用チューブ３３の屈曲部３４及び屈
曲部３４の周辺部分を通過する際に先端部Ｓ１Ｂがこれらの部分の内周面に圧接し、処置
具挿通用チューブ３３のこれらの部分を操作部１１の内部壁面側に弾性変形させることが
ある。すると、図３に示すように、処置具挿通用チューブ３３の屈曲部３４が操作部１１
の内周面（図３では底面）に圧接し、さらに、処置具挿通用チューブ３３の固定用筒状部
材２５内に位置する部分が弾性部２７（テーパ面２９）に接触する。しかし、この際図４
に示すように弾性変形可能な弾性部２７の内周面が先端部Ｓ１Ｂの押圧力によって弾性変
形（凹む）ので、先端部Ｓ１Ｂがこの部分に引っ掛かることはなく、先端部Ｓ１Ｂ（処置
具Ｓ１全体）はこの部分を円滑に通過できる。
　さらに、本実施形態の固定用筒状部材２５にはテーパ面２９が形成してあるので、テー
パ面２９を形成しない場合に比べて先端部Ｓ１Ｂ（処置具Ｓ１全体）が処置具挿通用チュ
ーブ３３の固定用筒状部材２５（テーパ面２９）の内側に位置する部分をより円滑に通過
できる。
【００１９】
　次に本発明の第２の実施形態を図５から図８を参照しながら説明する。なお、第１の実
施形態と同じ部材には同じ符号を付すに止めて、その詳細な説明は省略する。
　本実施形態の内視鏡４０は以下の２点において第１の実施形態の内視鏡１０と異なる。
　１点目は固定用筒状部材４１の構造である。本実施形態の固定用筒状部材４１は全体が
硬質樹脂製であり第１の実施形態の弾性部２７に相当する部分を具備していない。
　２点目は、操作部１１内に板ばね４５を片持ち状態で設けた点である。図７に示すよう
にこの板ばね４５は、貫通孔４６を有する固定部４７と、固定部４７から延出する正面視
略Ｌ字形の折曲部４８と、折曲部４８の端部から前方に向かって延びる弾性変形部４９と
、を備えており、さらに弾性変形部４９は、操作部１１の内部空間の軸線と略平行な直線
部５０と、直線部５０に対して傾斜する先端屈曲部５１と、を備えている。
　板ばね４５は、操作部１１の内部壁面に固定した環状部材である内周側筒状部材１３に
固定されている。具体的には、図６に示すように、内周側筒状部材１３に穿設したボルト
支持孔１３ａにはボルトＢの頭部Ｂ１が内周側に移動不能（抜け止めした状態）に嵌合し
てあり、このボルトＢのねじ部Ｂ２に板ばね４５の貫通孔４６が嵌合してある。さらに、
固定部４７を内周側筒状部材１３の内周面に接触させた状態でねじ部Ｂ２にナットＮを螺
合してあり、このナットＮを貫通孔４６の内周側筒状部材１３と反対側の面に接触させて
いる。
　図５に示すように、処置具挿通用チューブ３３に処置具Ｓ１が挿通していないとき、板
ばね４５の先端屈曲部５１は固定用筒状部材４１のテーパ面２９の後方への延長面と略同
じ位置に位置しており、かつ、直線部５０及び先端屈曲部５１が処置具挿通用チューブ３
３の屈曲部３４（及びその周辺部）を支持している。
【００２０】
　このような構造の本実施形態の内視鏡４０の処置具挿通用パイプ３２及び処置具挿通用
チューブ３３に処置具Ｓ１を挿入し、先端部Ｓ１Ｂが屈曲部３４及び屈曲部３４の周辺部
分に達すると、先端部Ｓ１Ｂがこれらの部分の内周面に圧接し、処置具挿通用チューブ３
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３のこれらの部分を弾性変形部４９側に弾性変形させる。
　本実施形態では屈曲部３４及びその周辺部が板ばね４５の弾性変形部４９によって支持
されているので、先端部Ｓ１Ｂが屈曲部３４及びその周辺部の内部を通過する際に弾性変
形部４９が操作部１１の内部壁面側に弾性変形する。しかし、この際の屈曲部３４及びそ
の周辺部の弾性変形量は僅かである（弾性変形部４９が無い場合に比べて小さい）。さら
に、弾性変形部４９の先端屈曲部５１は固定用筒状部材４１のテーパ面２９の後方への延
長面と略同じ位置に位置している（図８参照）。そのため、先端部Ｓ１Ｂが固定用筒状部
材４１（テーパ面２９）の内側を通過する際に処置具挿通用チューブ３３の固定用筒状部
材４１内に位置する部分が大きく弾性変形することはなく、そのため先端部Ｓ１Ｂがこの
部分に引っ掛かることはない。従って、先端部Ｓ１Ｂ（処置具Ｓ１全体）はこの部分を円
滑に通過できる。
【００２１】
　最後に本発明の第３の実施形態を図９を参照しながら説明する。なお、第１の実施形態
または第２の実施形態と同じ部材には同じ符号を付すに止めて、その詳細な説明は省略す
る。
　本実施形態の内視鏡６０の特徴は操作部１１の前端部（処置具挿入用突部１９より前方
に位置する部分）を構成する筒状の前端構成部６１をゴム等の弾性材料により構成した点
にある。
　このような構造の本実施形態の内視鏡６０の処置具挿通用パイプ３２及び処置具挿通用
チューブ３３に、先端部Ｓ２Ｂ（硬質材料製）と、柔軟部Ｓ１Ａより硬い（変形し難い）
柔軟部Ｓ２Ａと、を有する処置具Ｓ２を挿入すると、柔軟部Ｓ２Ａが硬い（変形し難い）
ことに起因して先端部Ｓ２Ｂが屈曲部３４に達したときに先端部Ｓ２Ｂによって処置具挿
通用チューブ３３の屈曲部３４が大きく弾性変形させられ、屈曲部３４が前端構成部６１
の内部壁面に圧接する。仮に前端構成部６１が変形不能な硬質材料製の場合は、先端部Ｓ
２Ｂが屈曲部３４で引っ掛かってしまいこれより前方に進めなくなる。
　しかし、本実施形態では、前端構成部６１の内部壁面における屈曲部３４と接触する部
分が先端部Ｓ２Ｂから力を受けることにより弾性変形し（凹み）、処置具挿通用チューブ
３３の屈曲部３４が大きく弾性変形するので、先端部Ｓ２Ｂ（及び処置具Ｓ２全体）は屈
曲部３４を円滑に通過できる。
　さらに先端部Ｓ２Ｂ（及び処置具Ｓ２全体）は処置具挿通用チューブ３３の固定用筒状
部材２５の弾性部２７を弾性変形させることにより、固定用筒状部材２５（テーパ面２９
）の内側に位置する部分を円滑に通過する。
【００２２】
　以上、本発明を上記各実施形態に基づいて説明したが、本発明は様々な変形を施しなが
ら実施可能である。
　例えば、第１の実施形態において固定用筒状部材２５全体を弾性材料によって構成して
もよい。
　さらに、第２の実施形態において、板ばね４５の弾性変形部４９を、処置具が挿通して
いない状態にある処置具挿通用チューブ３３の外周面と離間する状態で対向させてもよい
。また、板ばね４５の固定部４７を操作部１１の内部壁面に直接固定してもよい。
　また、第３の実施形態において前端構成部６１の内部壁面のみを弾性材料により構成し
、前端構成部６１の外周面側を硬質材料により構成してもよい。
　さらに、第２の実施形態では固定用筒状部材４１全体を硬質樹脂製としたが、第１の実
施形態のように固定用筒状部材の一部または全体を弾性材料によって構成してもよい。こ
のようにすれば、処置具Ｓ１（処置具Ｓ２）が処置具挿通用チューブ３３の内部をより円
滑に通過できるようになる。
　さらに、本発明の用途は医療用内視鏡に限定されるものではなく、例えば工業用の内視
鏡にも適用可能である。
【図面の簡単な説明】
【００２３】
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【図１】本発明の第１の実施形態の内視鏡の全体図である。
【図２】操作部及び挿入部の基端部の拡大縦断側面図である。
【図３】処置具によって処置具挿通用チューブが押圧されたときの図２と同様の拡大縦断
側面図である。
【図４】図３のIV－IV矢線に沿う断面図である。
【図５】本発明の第２の実施形態の図２と同様の拡大縦断側面図である。
【図６】図５のVI－VI矢線に沿う断面図である。
【図７】板ばねの後方から見た斜視図である。
【図８】処置具によって処置具挿通用チューブが押圧されたときの図５と同様の拡大縦断
側面図である。
【図９】本発明の第３の実施形態の図２と同様の拡大縦断側面図である。
【図１０】従来技術の図２と同様の拡大縦断側面図である。
【図１１】処置具によって従来技術の処置具挿通用チューブが押圧されたときの図２と同
様の拡大縦断側面図である。
【符号の説明】
【００２４】
１０　　内視鏡
１１　　操作部
１２　　挿入部
１３　　内周側筒状部材
１３ａ　ボルト支持孔
１４　　先端硬質部
１５　　湾曲操作レバー
１６　　湾曲部
１８　　可撓管部
１９　　処置具挿入用突部（処置具挿入口）
２０　　キャップ
２１　２２　筒状部材
２３　　環状支持部材
２４　　雌ねじ孔
２５　　固定用筒状部材
２６　　硬質部
２７　　弾性部
２８　　外周側係合溝
２９　　テーパ面
３０　　止めねじ
３２　　処置具挿通用パイプ
３３　　処置具挿通用チューブ
３４　　屈曲部
４０　　内視鏡
４１　　固定用筒状部材
４５　　板ばね
４６　　貫通孔
４７　　固定部
４８　　折曲部
４９　　弾性変形部
５０　　直線部
５１　　先端屈曲部
６０　　内視鏡
６１　　前端構成部



(9) JP 2009-106605 A 2009.5.21

Ｂ　　　ボルト
Ｂ１　　頭部
Ｂ２　　ねじ部
Ｓ１　Ｓ２　　処置具
Ｓ１Ａ　Ｓ２Ａ　柔軟部
Ｓ２Ｂ　Ｓ２Ｂ　先端部

【図１】

【図２】

【図３】

【図４】
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