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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　挿入部の先端付近に遠隔操作により屈曲する湾曲部が設けられて、観察窓が先端面に配
置された先端部本体が上記湾曲部の最先端部分に前後方向に可動に連結され、
　上記先端部本体はその最先端部分付近の外径が上記湾曲部の外径と略同じサイズに形成
されて、上記先端部本体のそれより後方部分は上記湾曲部を外装する弾力性のある材料か
らなる外被チューブの先端部分で外装され、
　上記先端部本体を上記挿入部の先端において前後方向に進退させる操作を行うための操
作部材が、上記挿入部の基端側に連結された操作部に配置されると共に、
　上記先端部本体全体を前方に付勢する圧縮コイルバネが上記外被チューブの内周部に沿
って配置されて、上記先端部本体と上記操作部材との間を連結する操作ワイヤを上記操作
部材で先端側に移動させる操作がなされると、上記先端部本体が上記圧縮コイルバネの付
勢力によって前方に移動することを特徴とする内視鏡。
【請求項２】
　上記挿入部内に処置具挿通チャンネルが挿通配置されて、上記処置具挿通チャンネルの
出口開口が上記観察窓と並んで上記先端部本体の先端面に配置され、上記先端部本体が前
方に移動すると、上記処置具挿通チャンネルの出口開口が上記観察窓と共に前方に移動す
る請求項１記載の内視鏡。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
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【０００１】
　この発明は内視鏡に関する。
【背景技術】
【０００２】
　一般に内視鏡には、手元側からの遠隔操作によって屈曲させることができる湾曲部が挿
入部の先端部分に設けられていて、管状臓器内への挿入と誘導の際等には、観察窓が配置
されている挿入部先端の向きを湾曲部操作により制御しながら奥へ奥へと挿入して行く。
【０００３】
　しかし、例えば大腸内等のように複雑に曲がりくねっているような臓器の深部に内視鏡
の先端が達すると、手元側から押し込み操作を行っても挿入部の先端にそれが伝わらなく
なって、それ以上押し進めることができなくなるだけでなく、被写体との距離の調整も思
うに任せなくなる場合がある。
【０００４】
　そこで従来は、被写体粘膜面に押し付けられる先端フードを手元側からの遠隔操作によ
り突没自在に配置して、被写体との距離を調整できるようにしたもの等があった（例えば
、特許文献１）。
【特許文献１】特開２０００－７９０８６
【発明の開示】
【発明が解決しようとする課題】
【０００５】
　しかし、先端フードを被写体である粘膜面に押し付けると、その体壁の動きが内視鏡の
挿入部先端に直接伝わってしまうので、被写体との間の距離の微調整がかえって難しくな
って、観察や処置を容易に行うことができない場合が少なくない。
【０００６】
　そこで本発明は、管腔臓器の深部内等においても、被写体との距離を任意に調整して観
察や処置を容易に行うことが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】
【０００７】
　上記の目的を達成するため、本発明の内視鏡は、観察窓が配置された先端部本体を挿入
部の先端部分に前後方向に可動に連結すると共に、先端部本体を挿入部の先端において前
後方向に進退させる操作を行うための操作部材を、挿入部の基端側に連結された操作部に
配置したものである。
【０００８】
　なお、先端部本体を挿入部の先端部分において前方に付勢する付勢手段が設けられてい
て、操作部材によって先端部本体を前方に押し出す操作が行われると、先端部本体が付勢
手段の付勢力によって前方に移動するようにしてもよい。
【発明の効果】
【０００９】
　本発明によれば、操作部側からの遠隔操作によって先端部本体を挿入部の先端において
前後方向に進退させることができるようにしたことにより、体壁の動きが先端部本体に直
接伝わらない状態で先端部本体を思いどおりの位置に静止させることができるので、大腸
等のような管腔臓器の深部内等において挿入部の進退操作が思うに任せなくなった場合等
であっても、先端部本体を進退させて被写体との距離を任意に調整し、観察や処置を容易
に行うことができる。
【発明を実施するための最良の形態】
【００１０】
　観察窓が配置された先端部本体を挿入部の先端部分に前後方向に可動に連結すると共に
、先端部本体を挿入部の先端において前後方向に進退させる操作を行うための操作部材を
、挿入部の基端側に連結された操作部に配置した。
【実施例】
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【００１１】
　図面を参照して本発明の実施例を説明する。
　図５は内視鏡の全体構成を示しており、可撓性の挿入部１の基端には操作部２が連結さ
れていて、挿入部１の先端付近に形成された湾曲部３を遠隔的に屈曲操作する湾曲操作ノ
ブ４等が操作部２に配置されている。
【００１２】
　湾曲部３の先端（即ち、挿入部１の最先端）位置には観察窓等が配置された先端部本体
５が連結されており、挿入部１内に挿通配置された処置具挿通チャンネル６の出口が先端
部本体５の先端面に開口し、その入口６ａは挿入部１と操作部２との連結部付近に突出配
置されている。
【００１３】
　また、先端部本体５を軸線方向に進退操作するための操作部材である操作レバー８が操
作部２に配置されていて、挿入部１内から操作部２内に引き通されている操作ワイヤ７を
進退させることにより、湾曲部３に対して先端部本体５を前後方向に進退させることがで
きる。
【００１４】
　図１は、先端部本体５の周辺を示しており、処置具挿通チャンネル６の出口開口等と並
んで先端部本体５の先端面に配置された観察窓１１の奥に対物光学系１２が配置され、そ
の対物光学系１２による被写体の投影位置に固体撮像素子１３の撮像面が配置されている
。
【００１５】
　湾曲部３を構成する最先端の節輪３ａには、湾曲操作ノブ４によって進退操作される湾
曲操作ワイヤ９の先端が後方から連結され、前方からは、先端部本体５の後端寄りの部分
が緩く嵌挿されている。したがって、先端部本体５は最先端の節輪３ａに対して進退自在
である。
【００１６】
　ただし、先端部本体５の外壁面に側方に向けて突設されたピン１４が、節輪３ａに軸線
と平行方向に形成された直線溝１５内に係合している。したがって先端部本体５は、ピン
１４が直線溝１５内で移動可能な範囲において軸線方向に進退自在であり、軸線周り方向
への回転は阻止されている。
【００１７】
　また、先端部本体５の後端位置に操作ワイヤ７の先端が固着され、先端部本体５の外周
の中間部分には圧縮コイルバネ１６が装着されていて、節輪３ａに対して先端部本体５を
前方に向かって付勢している。そして、その部分の外面は、湾曲部３を被覆する弾力性の
ある外被チューブ１０によって連続的に被覆されている。
【００１８】
　したがって、操作ワイヤ７が操作部２側から牽引された状態では、図１に示されるよう
に、ピン１４が直線溝１５の後端に位置する状態まで圧縮コイルバネ１６が圧縮されて、
先端部本体５が後方に引き寄せられた状態になっている。
【００１９】
　そして、操作ワイヤ７が操作部２側から押し出されると、圧縮コイルバネ１６の付勢力
によって、図１に二点鎖線で示され、また図２に実線で示されるように、ピン１４が直線
溝１５の前端にぶつかる位置まで先端部本体５が前方に押し出される。図３は、その状態
を外被チューブ１０を取り除いて示している。
【００２０】
　図４は、操作ワイヤ７を進退操作するために操作部２に配置された操作レバー８の周辺
を示しており、操作レバー８と一体的に回転自在に操作部２に配置されたプーリ８０に、
操作ワイヤ７の基端が巻回されており、操作レバー８を回転操作することにより操作ワイ
ヤ７が進退する。ただし、プーリ８０に代えてラックピニオンその他の機構を用いても差
し支えない。また、操作レバー８を任意の位置で静止させることができるようにする摩擦
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【００２１】
　このように構成された実施例の内視鏡は、操作部２において操作レバー８を操作するこ
とによって、先端部本体５が挿入部１の先端において前後方向に進退する。そして、操作
レバー８を中間位置で止めれば先端部本体５もその移動範囲の中間位置で止まり、体壁の
動きが先端部本体５に直接伝わらないので、先端部本体５を思いどおりの位置に静止させ
ることができる。
【００２２】
　したがって、大腸等のような管腔臓器の深部内等において挿入部１の進退操作が思うに
任せなくなった場合等であっても、挿入部１の先端で先端部本体５だけを進退させて被写
体との距離を任意に調整し、観察や処置を容易に行うことができる。
【図面の簡単な説明】
【００２３】
【図１】本発明の実施例の内視鏡の先端部本体が後端位置にある状態の側面断面図である
。
【図２】本発明の実施例の内視鏡の先端部本体が前端位置にある状態の側面断面図である
。
【図３】本発明の実施例の内視鏡の先端部本体が前端位置にある状態において外被チュー
ブを取り除いた状態の側面図である。
【図４】本発明の実施例の内視鏡の操作部内の機構の部分側面図である。
【図５】本発明の実施例の内視鏡の全体構成を示す側面図である。
【符号の説明】
【００２４】
　１　挿入部
　２　操作部
　３　湾曲部
　３ａ　節輪
　５　先端部本体
　７　操作ワイヤ
　８　操作レバー（操作部材）
　１１　観察窓
　１４　ピン
　１５　直線溝
　１６　圧縮コイルバネ
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