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(57)【要約】　　　（修正有）
【課題】腫瘍組織が袋外に飛び散ることを防止する腹腔
鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋を提供する。
【解決手段】腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋
は、第１袋口２、第２袋口３、第３袋口４及び第４袋口
５が設けられている主袋体１を含む。第１袋口２は腫瘍
組織を収容するために用いられ、第１袋口のエッジに、
第１袋口を縛るための紐９、１０が挿設される。第３袋
口は第１袋口の位置に対向し、第２袋口、第３袋口及び
第４袋口は、それぞれ第１シース、第２シース及び第３
シースを入れるために用いられ、第１シース、第２シー
ス及び第３シースは、それぞれ筋腫破砕器具、腹腔鏡及
び操作用鉗子を入れるために用いられる。
【選択図】図１
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【実用新案登録請求の範囲】
【請求項１】
　第１袋口（２）、第２袋口（３）、第３袋口（４）及び第４袋口（５）が設けられてい
る主袋体（１）を含み、前記第１袋口（２）は腫瘍組織を収容するために用いられ、前記
第１袋口（２）のエッジに、前記第１袋口（２）を縛るための紐が挿設され、前記第３袋
口（４）は前記第１袋口（２）の位置に対向し、前記第２袋口（３）、第３袋口（４）及
び第４袋口（５）は、それぞれ第１シース、第２シース及び第３シースを入れるために用
いられ、前記第１シース、第２シース及び第３シースは、それぞれ筋腫破砕器具、腹腔鏡
及び操作用鉗子を入れるために用いられる、ことを特徴とする腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用
使い捨て回収袋。
【請求項２】
　前記主袋体（１）には、前記第２袋口（３）、第３袋口（４）及び第４袋口（５）に対
応して、第１袋首（６）、第２袋首（７）及び第３袋首（８）がそれぞれ設けられている
、ことを特徴とする請求項１に記載の腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋。
【請求項３】
　前記紐はいずれも前記第１袋口（２）の折返し部（１１）に挿設されている第１紐（９
）及び第２紐（１０）を含み、前記第１紐（９）は前記折返し部（１１）に挿入され、前
記第１袋口（２）を一周まわってから、その挿入位置から引き出され、前記第１紐（９）
の両端が結節され、前記第２紐（１０）の挿入位置は、第１紐（９）の挿入位置と、前記
折返し部（１１）の中心に関して対称であり、前記第２紐（１０）は前記折返し部（１１
）に挿入され、前記第１袋口（２）を一周まわってから、その挿入位置から引き出され、
前記第２紐（１０）の両端が結節される、ことを特徴とする請求項１に記載の腹腔鏡下子
宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋。
【請求項４】
　前記折返し部（１１）には、主袋体（１）の外部に向かう複数の切欠（１２）が設けら
れている、ことを特徴とする請求項３に記載の腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋
。
【請求項５】
　前記第１袋首（６）、第２袋首（７）及び第３袋首（８）はいずれもテーパ状であり、
前記第２袋口（３）、第３袋口（４）及び第４袋口（５）はいずれも前記テーパ状の小端
部に位置する、ことを特徴とする請求項２に記載の腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回
収袋。
【請求項６】
　前記第２袋口（３）、第３袋口（４）及び第４袋口（５）には、区別するための識別マ
ーク（１３）がそれぞれ設けられている、ことを特徴とする請求項１に記載の腹腔鏡下子
宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋。
【請求項７】
　前記識別マーク（１３）として、異なる袋口に合わせて異なる色のリボンが使用される
、ことを特徴とする請求項６に記載の腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋。
【請求項８】
　前記主袋体（１）は楕円形構造であり、前記第１袋口（２）の中心と第３袋口（４）の
中心との間の連結線が前記楕円形の長軸と重なっている、ことを特徴とする請求項１に記
載の腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋。
【請求項９】
　前記主袋体（１）は容積が１５０～２０００ｍｌであり、前記第１袋口（２）は直径が
５０～２００ｍｍであり、前記第２袋口（３）、第３袋口（４）及び第４袋口（５）は直
径がいずれも５～２０ｍｍであり、前記第１袋首（６）、第２袋首（７）及び第３袋首（
８）は長さがいずれも５０～１００ｍｍである、ことを特徴とする請求項２に記載の腹腔
鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋。
【考案の詳細な説明】
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【技術分野】
【０００１】
　本実用新案は医療機器の分野に関し、特に腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋に
関する。
【背景技術】
【０００２】
　腹腔鏡下婦人科低侵襲手術は、腹骨盤腔内で行われるものであり、医師がモニタの画面
を直視しながら、腹腔外で腹骨盤腔に挿入された手術器具を操作して、手術を完成させる
。腹腔鏡下子宮摘出術又は子宮筋腫核出術は、腹腔鏡下で子宮又は筋腫を切り取った後、
筋腫破砕機の高速回転するブレードにより腹腔内で組織を切断し破砕して、体表における
小さな切り口から病変組織を取り出すものである。
【０００３】
　米国食品医薬品局（ＦＤＡ）の分析によると、子宮摘出術又は子宮筋腫核出術の３５０
例に１例の割合で未検出の子宮肉腫が見つかるとのことである。これは、高速回転するブ
レードにより腫瘍組織が骨盤内及び腹腔内に散在してしまい、癌細胞の播種につながる可
能性があり、患者の生存の可能性を大幅に減少させるからである。
【０００４】
　病変組織の播種を抑制し、腹腔内および骨盤内での伝播リスクを低減するために、いく
つかの臨床医療機関は、破砕術で回収袋を使用することを試した。現在、手術用使い捨て
回収袋は、医用高分子材料で筒状に作られ、前シースロッド内に入れられて、シースを通
して手術領域に円滑に入ることができ、柔らかなメモリーワイヤの拡大装置によって回収
袋の袋口を広げることができる。手術で切除したものは、回収袋に収容され、切除したも
のが柔らかくて体積が比較的小さい場合、内シースのハンドルを外へ引くことによって、
回収袋の袋口を外シースロッドと穿刺具に収納して、回収袋を切除したものとともに一度
に体外へ抜き出し、切除したものが柔らかいが体積が比較的大きい場合、取り出し具の内
シースロッドを折って、外シースロッドと穿刺具を抜き出し、手術の切り口の外に回収袋
を露出させてから広げて、数回に分けて鉗子で切除したものを引き裂いて取り出すことが
できる。
【０００５】
　しかしながら、このような回収袋においては、１．回収袋は、腹腔で完全には広げられ
ないため、回転ブレードヘッドにより誤って切られる、２．腫瘍組織を回転切除する時に
、袋口が拡張状態にあるため、一部の腫瘍組織が依然として袋の外に飛び散り、腹腔に入
る、３．袋壁に水蒸気が溜まりやすいため、袋を通して観察する際に視界が悪く、回転ブ
レードヘッドにより腹骨盤腔内の重要な臓器が誤って傷つけられる等のような問題がある
。
【考案の概要】
【考案が解決しようとする課題】
【０００６】
　本考案は、手術の安全性を確保し、腫瘍組織が袋外に飛び散らないようにするための、
腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋を提案することを目的とする。
【課題を解決するための手段】
【０００７】
　この目的を達成するために、本考案は、以下の技術方案を採用する。
【０００８】
　腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋は、第１袋口、第２袋口、第３袋口及び第４
袋口が設けられている主袋体を含み、前記第１袋口は腫瘍組織を収容するために用いられ
、前記第１袋口のエッジに前記第１袋口を縛るための紐が挿設され、前記第３袋口は前記
第１袋口の位置に対向し、前記第２袋口、第３袋口及び第４袋口は、それぞれ第１シース
、第２シース及び第３シースを入れるために用いられ、前記第１シース、第２シース及び
第３シースは、それぞれ筋腫破砕器具、腹腔鏡及び操作用鉗子を入れるために用いられる
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。
【０００９】
　更に、前記主袋体には、前記第２袋口、第３袋口及び第４袋口に対応して、第１袋首、
第２袋首及び第３袋首がそれぞれ設けられている。
【００１０】
　更に、前記紐はいずれも前記第１袋口の折返し部に挿設されている第１紐及び第２紐を
含み、前記第１紐は前記折返し部に挿入され、前記第１袋口を一周まわってから、その挿
入位置から引き出され、前記第１紐の両端が結節され、前記第２紐の挿入位置は、第１紐
の挿入位置と、前記折返し部の中心に関して対称であり、前記第２紐は前記折返し部に挿
入され、前記第１袋口を一周まわってから、その挿入位置から引き出され、前記第２紐の
両端が結節される。
【００１１】
　更に、前記折返し部には、主袋体の外部に向かう複数の切欠が設けられている。
【００１２】
　更に、前記第１袋首、第２袋首及び第３袋首は、いずれもテーパ状であり、前記第２袋
口、第３袋口及び第４袋口はいずれも前記テーパ状の小端部に位置する。
【００１３】
　更に、前記第２袋口、第３袋口及び第４袋口には、区別するための識別マークがそれぞ
れ設けられている。
【００１４】
　更に、前記識別マークとして、異なる袋口に合わせて異なる色のリボンが使用される。
【００１５】
　更に、前記主袋体は楕円形構造であり、前記第１袋口の中心と第３袋口の中心との間の
連結線が前記楕円形の長軸と重なっている。
【００１６】
　更に、前記主袋体は容積が１５０～２０００ｍｌであり、前記第１袋口は直径が５０～
２００ｍｍであり、前記第２袋口、第３袋口及び第４袋口は直径がいずれも５～２０ｍｍ
であり、前記第１袋首、第２袋首及び第３袋首は長さがいずれも５０～１００ｍｍである
。
【考案の効果】
【００１７】
　本考案の腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋は、主袋体に四つの袋口が設けられ
、そのうちの一つの袋口が腫瘍組織を囲み、他の三つの袋口が手術器具を挿入するために
用いられ、腫瘍組織が袋外に飛び散ることを効果的に防止する。
【図面の簡単な説明】
【００１８】
【図１】本考案の実施形態が提供する腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋の構造模
式図である。
【考案を実施するための形態】
【００１９】
　以下、図面を参照しながら具体的な実施形態により本考案の技術方案を更に説明する。
【００２０】
　図１に示すように、腹腔鏡下子宮筋腫破砕術用使い捨て回収袋は、第１袋口２、第２袋
口３、第３袋口４及び第４袋口５が設けられている主袋体１を含み、第１袋口２は腫瘍組
織を収容するために用いられ、第１袋口２のエッジに、第１袋口２を縛るための紐が挿設
され、第３袋口４は第１袋口２の位置に対向し、第２袋口３、第３袋口４及び第４袋口５
は、それぞれ第１シース、第２シース及び第３シースを入れるために用いられ、第１シー
ス、第２シース及び第３シースは、それぞれ筋腫破砕器具、腹腔鏡及び操作用鉗子を入れ
るために用いられている。腹腔鏡を入れる第３袋口４は、腫瘍組織を収容する第１袋口２
に対向し、観察の便宜を図っている。
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【００２１】
　本回収袋は、第１袋口２により腫瘍組織を囲み、第２袋口３、第３袋口４及び第４袋口
５を通して手術器具を挿入することによって、腫瘍組織が袋外に飛び散ることを効果的に
防止し、各シースが袋口の中に配置されるため、袋口を広げやすくなり、且つ手術器具に
よる回収袋の破損を防止する。
【００２２】
　主袋体１には、第２袋口３、第３袋口４及び第４袋口５に対応して、第１袋首６、第２
袋首７及び第３袋首８がそれぞれ設けられており、袋首を手術器具の挿入に用いることに
よって、主袋体１の収容スペースを占有することを回避する。
【００２３】
　紐はいずれも第１袋口２の折返し部１１に挿設されている第１紐９及び第２紐１０を含
み、第１紐９は折返し部１１に挿入され、第１袋口２を一周まわってから、その挿入位置
から引き出され、第１紐９の両端が結節され、第２紐１０の挿入位置は、第１紐９の挿入
位置と、折返し部１１の中心に関して対称であり、第２紐１０は折返し部１１に挿入され
、第１袋口２を一周まわってから、その挿入位置から引き出され、第２紐１０の両端が結
節される。第１袋口２を縛る際に、第１紐９と第２紐１０との結節部位を反対方向へ引っ
張ればよく、便利で速い。
【００２４】
　折返し部１１には、主袋体１の外部に向かう複数の切欠１２が設けられており、第１袋
口２を縛る際に、切欠１２によって、縛られる第１袋口２の占有スペースが小さくされる
。
【００２５】
　第１袋首６、第２袋首７及び第３袋首８はいずれもテーパ状であり、第２袋口３、第３
袋口４及び第４袋口５はいずれもテーパ状の小端部に位置し、これによって、シースが抜
け落ちることがなく、手術が行われやすくなる。
【００２６】
　第２袋口３、第３袋口４及び第４袋口５には、区別するための識別マーク１３がそれぞ
れ設けられ、これにより、異なる袋口を区別しやすくなり、手術操作に便宜を与え、手術
完了時に鉗子で回収袋を腹腔から引き出しやすくなる。本実施形態において、識別マーク
１３として、異なる袋口に合わせて異なる色のリボンが使用されるが、当業者は他の識別
マークを使用してもよい。
【００２７】
　主袋体１は楕円形構造であり、第１袋口２の中心と第３袋口４の中心との間の連結線が
楕円形の長軸と重なっている。楕円形の主袋体１によって、袋体が腹腔鏡の視界を遮るこ
とが効果的に防止されるとともに、操作スペースが拡大される。
【００２８】
　主袋体１は容積が１５０～２０００ｍｌであり、第１袋口２は直径が５０～２００ｍｍ
であり、第２袋口３、第３袋口４及び第４袋口５は直径がいずれも５～２０ｍｍであり、
第１袋首６、第２袋首７及び第３袋首８は長さがいずれも５０～１００ｍｍである。
【００２９】
　当該回収袋は、腫瘍組織が袋外に飛び散ることを防止する課題を解決できるだけでなく
、このような回収袋が手術中に良好な閉鎖状態にあり、回収袋が完全に広げられることを
確保できるため、回転ブレードヘッドによって回収袋が切られることがない。更に、手術
中に腹腔鏡が回収袋内に入るため、袋を通して観察する際に視界が悪いという問題を引き
起こすことがなく、手術の安全性が更に確保される。
【００３０】
　明らかに、本考案の上記実施形態は、本考案を明確に説明するための例示に過ぎず、本
考案の実施形態を限定するものではない。当業者にとって、上記説明を基に、他の形態の
変化又は変更を行うことができる。ここで、すべての実施形態を挙げようもなく、その必
要もない。本考案の構想と原則以内で行ったいかなる修正、均等な置換及び改善などは、
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すべて本考案の保護範囲内に含まれるべきである。
【符号の説明】
【００３１】
　１－主袋体、２－第１袋口、３－第２袋口、４－第３袋口、５－第４袋口、６－第１袋
首、７－第２袋首、８－第３袋首、９－第１紐、１０－第２紐、１１－折返し部、１２－
切欠、１３－識別マーク

【図１】
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