
JP 5378275 B2 2013.12.25

10

20

(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　少なくとも１つの処置機能を有する処置部を先端に有し、前記処置部にて選択した前記
処置機能によって被検体を処置する内視鏡処置具と、
　前記内視鏡処置具に挿入され、自身の先端部に配設されている観察面を通じて前記被検
体を撮像する内視鏡と、
　前記処置部にて選択している前記処置機能を示す選択機能情報を、前記観察面を介して
前記内視鏡によって撮像される内視鏡像に表示する表示機構と、
　を具備することを特徴とする外科手術システム。
【請求項２】
　前記表示機構は、前記内視鏡処置具の先端の内部に収容可能、または前記内視鏡によっ
て撮像されるように前記内視鏡処置具の先端から突出可能、となるように前記内視鏡処置
具の長手方向に進退移動可能な指標を有し、
　前記指標は、前記内視鏡処置具の先端から突出し前記観察面を介して前記内視鏡によっ
て撮像された際に前記内視鏡像に前記選択機能情報を表示し、前記内視鏡処置具の先端の
内部に収容された際に前記内視鏡像から前記選択機能情報を退避させることを特徴とする
請求項１に記載の外科手術システム。
【請求項３】
　前記内視鏡処置具は、前記処置部が前記内視鏡処置具の先端の内部に収容可能または前
記内視鏡処置具の先端から突出可能となり、前記処置部が前記内視鏡処置具の長手方向に
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進退移動可能となるように、前記処置部を操作する操作部を有し、
　前記指標は、前記操作部の操作を介した前記処置部の動作に連動して進退移動し、
　前記処置部が前記操作部の操作によって前記内視鏡処置具の先端から突出した際に、前
記指標は前記処置部の動作に連動して前記内視鏡処置具の先端から突出し前記内視鏡によ
って撮像され前記選択機能情報を前記内視鏡像に表示し、
　前記処置部が前記操作部の操作によって前記内視鏡処置具の先端の内部に収容された際
に、前記指標は前記処置部の動作に連動して前記内視鏡処置具の先端の内部に収容され前
記内視鏡像から前記選択機能情報を退避させることを特徴とする請求項２に記載の外科手
術システム。
【請求項４】
　前記処置部は、細幅溝と、前記細幅溝に連接し前記細幅溝よりも基端側に配設され前記
細幅溝よりも幅が太い太幅溝とを有し、
　前記指標は、前記処置部の動作に連動するために前記細幅溝と係合する係合部と、前記
処置部の動作に連動して前記内視鏡処置具の先端から突出する際に前記内視鏡処置具の先
端に配設されている突起部に係合することで前記内視鏡処置具からの抜けを防止する突起
部を有することを特徴とする請求項３に記載の外科手術システム。
【請求項５】
　前記処置部が前記内視鏡処置具の先端から突出し、前記処置部の移動に連動して前記指
標も前記内視鏡処置具の先端から突出した際、前記指標の先端は、前記内視鏡に撮像され
るように前記観察面に向かって折れ曲がり可能であることを特徴とする請求項４に記載の
外科手術システム。
【請求項６】
　前記観察面に向って折れ曲がり、前記内視鏡に撮像される前記指標の先端には、前記選
択機能情報が記載されていることを特徴とする請求項５に記載の外科手術システム。
【請求項７】
　前記処置部が前記内視鏡処置具の先端から突出し、前記処置部の移動に連動して前記指
標も前記内視鏡処置具の先端から突出した際、前記処置部の移動に連動して前記係合部が
前記細幅溝から前記太幅溝にずれることで、前記処置部が前記指標よりも前方に移動する
ことを特徴とする請求項６に記載の外科手術システム。
【請求項８】
　前記処置部は、前記被検体を切開する切開機能と、前記被検体を凝固する凝固機能とを
有し、
　前記内視鏡処置具は、前記被検体を処置する前記処置部の前記処置機能を、前記切開機
能と前記凝固機能とのいずれかに切り替える切替部を有し、
　前記表示機構は、前記内視鏡処置具の先端の内部に収容可能、または前記内視鏡によっ
て撮像されるように前記内視鏡処置具の先端から突出可能、となるように前記内視鏡処置
具の長手方向に進退移動可能な指標を有し、
　前記指標は、前記切替部が前記処置機能を前記切開機能と前記凝固機能とのいずれかに
切り替えた際に、前記内視鏡によって撮像されるように前記内視鏡処置具の先端から突出
し、前記切替部によって切り替えられた前記処置部の前記処置機能を示す前記選択機能情
報を、前記内視鏡像に表示することを特徴とする請求項２に記載の外科手術システム。
【請求項９】
　前記指標は、前記切替部の切り替え動作に連動して前記内視鏡処置具の長手方向に進退
移動可能であり、
　前記指標は、前記処置部が切開機能として選択されたことを示す前記選択機能情報を有
する切開指標と、前記処置部が凝固機能として選択されたことを示す選択機能情報を有す
る凝固指標とを有していることを特徴とする請求項８に記載の外科手術システム。
【請求項１０】
　前記切替部が前記処置機能を前記切開機能に切り替えた際、前記切開指標は前記内視鏡
処置具の先端から突出し、さらに前記切開指標は前記観察面を介して前記内視鏡によって



(3) JP 5378275 B2 2013.12.25

10

20

30

40

50

撮像され、前記内視鏡像に前記切開機能を示す前記選択機能情報を表示し、前記凝固指標
は前記内視鏡処置具の先端の内部に収容され、
　前記切替部が前記処置機能を前記凝固機能に切り替えると、前記切開指標は前記内視鏡
処置具の先端の内部に収容され、前記凝固指標は前記内視鏡処置具の先端から突出し、さ
らに前記凝固指標は前記観察面を介して前記内視鏡によって撮像された際に前記内視鏡像
に前記凝固機能を示す前記選択機能情報を表示することを特徴とする請求項９に記載の外
科手術システム。
【請求項１１】
　前記切開指標と前記凝固指標とは、前記切開指標と前記凝固指標とが前記切替部の切り
替え動作に連動して前記内視鏡処置具の先端から突出する際に前記内視鏡処置具の先端に
配設されている突起部に係合し、前記内視鏡処置具からの抜けを防止する突起部を有する
ことを特徴とする請求項１０に記載の外科手術システム。
【請求項１２】
　前記切替部の切り替え動作に連動して前記切開指標と前記凝固指標とのいずれか一方が
前記内視鏡処置具の先端から突出した際、前記一方の先端は、前記内視鏡に撮像されるよ
うに前記観察面に向かって折れ曲がり可能であることを特徴とする請求項１１に記載の外
科手術システム。
【請求項１３】
　前記観察面に向って折れ曲がり、前記内視鏡に撮像される前記切開指標の先端には、前
記切開機能を示す前記選択機能情報が記載され、
　前記観察面に向って折れ曲がり、前記内視鏡に撮像される前記凝固指標の先端には、前
記凝固機能を示す前記選択機能情報が記載されていることを特徴とする請求項１２に記載
の外科手術システム。
【請求項１４】
　前記切開指標と前記凝固指標とは、前記内視鏡処置具の先端から突出した際に、付着物
が観察面に付着することを防止し、
　前記切開指標と前記凝固指標とは、それぞれ異なる色によって着色され、着色によって
前記切開機能を示す前記選択機能情報と、前記凝固機能を示す前記選択機能情報とを見分
けられることを特徴とする請求項１１に記載の外科手術システム。
【請求項１５】
　前記処置部は、前記被検体を切開する切開機能と、前記被検体を凝固する凝固機能とを
有し、
　前記内視鏡処置具は、前記観察面を払拭し、前記観察面を介して前記内視鏡によって撮
像される払拭部と、前記払拭部を操作する払拭操作部とを有し、
　前記表示機構は、前記内視鏡によって撮像され、前記選択機能情報を前記内視鏡像に表
示する前記指標を、前記払拭部にて有していることを特徴とする請求項２に記載の外科手
術システム。
【請求項１６】
　前記払拭部の一方の面は、前記処置部が切開機能として選択されたことを示す前記選択
機能情報を有する切開指標であり、
　前記払拭部の他方の面は、前記処置部が凝固機能として選択されたことを示す選択機能
情報を有する凝固指標を前記払拭部の他方の面に有していることを特徴とする請求項１５
に記載の外科手術システム。
【請求項１７】
　前記内視鏡処置具は、血管採取装置であることを特徴とする請求項１乃至１６のいずれ
かに記載の外科手術システム。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、血管等の被検体を処置するための内視鏡処置具に関する。



(4) JP 5378275 B2 2013.12.25

10

20

30

40

50

【背景技術】
【０００２】
　近年、心臓の血管のバイパス手術において、バイパス用血管として、例えば患者自身の
大伏在静脈等である下肢の血管、または橈骨動脈のような上肢動脈等の血管を用いること
がある。この血管を内視鏡の観察下によって採取するために、生体採取手術システムが利
用されている。
【０００３】
　この生体採取手術システムは、血管等の被検体（生体組織）を処置する内視鏡処置具と
、内視鏡処置具に挿入される内視鏡とを有している。
【０００４】
　一般的に、術者は、内視鏡処置具を血管に向けて前進させ、内視鏡処置具に挿入されて
いる内視鏡によって観察した状態で、内視鏡処置具によって血管を処置する。
【０００５】
　このような内視鏡処置具は、例えば特許文献１乃至５に開示されている。特許文献１に
は、組織の凝固操作、切開操作を一つの処置具に行え、操作性に優れた高周波処置具が開
示されている。また特許文献２には、血管等の生体組織の切断を容易に行なうことができ
る生体組織切断用処置具が開示されている。また特許文献３には、生体組織の切開を容易
に行なうことができるバイポーラ切開装置が開示されている。また特許文献４には、術中
に所望する処置具を術者が確実に得ることができ、また、必要な処置具の把握が容易な手
術用表示装置が開示されている。また特許文献５には、複数の医療機器を操作することで
簡単且つ確実にできると共に、操作を小型化した医療システム用制御装置及び医療システ
ムが開示されている。
【先行技術文献】
【特許文献】
【０００６】
【特許文献１】特開２００１―２６９３５４号公報
【特許文献２】特許第３８３９３２０号公報
【特許文献３】特許第３８８７５６３号公報
【特許文献４】特開平８－２８０７０９号公報
【特許文献５】特開２００２－２３８９１９号公報
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００７】
　例えば内視鏡処置具には、少なくとも１つの処置機能を有し、この処置機能によって被
検体を処置する処置部が搭載されている。一般に処置機能は、スイッチなどの切替部で選
択される。この切替部は、内視鏡処置具を把持する把持部に配設されている。しかしなが
ら選択した（使用している）処置機能を示す選択機能情報は、内視鏡によって撮像される
内視鏡像には表示されない。そのため術者は、選択した処置機能を確認するためには、そ
の都度、切替部（手元）を確認する必要があり、手術の時間と手間が掛かってしまう。
【０００８】
　そのため本発明は、上記課題を鑑みて、選択機能情報を内視鏡像に表示することができ
る内視鏡処置具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】
【０００９】
　本発明は、少なくとも１つの処置機能を有する処置部を先端に有し、前記処置部にて選
択した前記処置機能によって被検体を処置する内視鏡処置具と、前記内視鏡処置具に挿入
され、自身の先端部に配設されている観察面を通じて前記被検体を撮像する内視鏡と、前
記処置部にて選択している前記処置機能を示す選択機能情報を、前記観察面を介して前記
内視鏡によって撮像される内視鏡像に表示する表示機構と、を具備することを特徴とする
外科手術システムを提供する。
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【発明の効果】
【００１０】
　本発明によれば、選択機能情報を内視鏡像に表示することができる内視鏡処置具を提供
することができる。
【図面の簡単な説明】
【００１１】
【図１】図１は、本発明の第１の実施形態に係る内視鏡処置具を含む生体採取手術システ
ムを示している。
【図２】図２は、ハーベスタの斜視図である。
【図３】図３は、ハーベスタ（挿入部）の先端の構成を示す斜視図である。
【図４】図４は、ハーベスタ（挿入部）の先端の構成を示す斜視図であり、図３に示すロ
ック軸の作用を説明する図である。
【図５】図５は、ハーベスタの作動構成を示すハーベスタの長軸方向の断面図である。
【図６】図６は、図４に示す矢印６方向から見た図である。
【図７】図７は、ハーベスタの送気構成を示す長軸方向の断面図である。
【図８】図８は、図５に示す矢印８から見たベインキーパレバーの取り付け概念図である
。
【図９】図９は、ベインキーパレバーとベインキーパの進退を説明するための図である。
【図１０】図１０は、内視鏡画像である。
【図１１】図１１は、内視鏡画像である。
【図１２Ａ】図１２Ａは、バイポーラカッタの進退移動と、指標の進退移動との連動につ
いて示す図であり、表示機構が挿入部に収納されている状態を示す図である。
【図１２Ｂ】図１２Ｂは、図１２Ａをバイポーラカッタ側から見た挿入部の先端部の上面
図である。
【図１２Ｃ】図１２Ｃは、バイポーラカッタの進退移動と、指標の進退移動との連動につ
いて示す図であり、図１２Ａに示すバイポーラカッタが作動した状態を示す図である。
【図１２Ｄ】図１２Ｄは、図１２Ｃをバイポーラカッタ側から見た挿入部の先端部の上面
図である。
【図１２Ｅ】図１２Ｅは、バイポーラカッタの進退移動と、指標の進退移動との連動につ
いて示す図であり、図１２Ｃに示すバイポーラカッタが挿入部の先端部から最も突出した
状態を示す図である。
【図１２Ｆ】図１２Ｆは、図１２Ｅをバイポーラカッタ側から見た挿入部の先端部の上面
図である。
【図１２Ｇ】図１２Ｇは、表示機構とバイポーラカッタとを含む内視鏡像が硬性内視鏡に
よって撮像されている状態を示す図である。
【図１３Ａ】図１３Ａは、バイポーラカッタの進退移動と、指標の進退移動との連動につ
いて示す図であり、蝶番によって折れ曲がる指標を有する表示機構が挿入部に収納されて
いる状態を示す図である。
【図１３Ｂ】図１３Ｂは、バイポーラカッタの進退移動と、指標の進退移動との連動につ
いて示す図であり、図１３Ａに示すバイポーラカッタが作動した状態を示す図である。
【図１３Ｃ】図１３Ｃは、バイポーラカッタの進退移動と、指標の進退移動との連動につ
いて示す図であり、図１３Ｂに示すバイポーラカッタが挿入部の先端部から最も突出した
状態を示す図である。
【図１４Ａ】図１４Ａは、硬性内視鏡が組み込まれた第２の実施形態におけるハーベスタ
の概略外観図である。
【図１４Ｂ】図１４Ｂは、表示機構が挿入部に収納されている状態を示す図である。
【図１４Ｃ】図１４Ｃ、図１４Ｂに示す表示機構が作動した状態を示す図である。
【図１４Ｄ】図１４Ｄは、図１４Ａに示すハーベスタの正面図である。
【図１４Ｅ】図１４Ｅは、切開処置における表示機構と切替部との連動を示す図である。
【図１４Ｆ】図１４Ｆは、凝固処置における表示機構と切替部との連動を示す図である。
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【図１４Ｇ】図１４Ｇは、図１４Ｅにおける表示機構（内視鏡像）が硬性内視鏡によって
撮像されている状態を示す図である。
【図１４Ｈ】図１４Ｈは、図１４Ｆにおける表示機構（内視鏡像）が硬性内視鏡によって
撮像されている状態を示す図である。
【図１５Ａ】図１５Ａは、第３の実施形態におけるハーベスタの先端側の概略斜視図であ
る。
【図１５Ｂ】図１５Ｂは、切開処置における表示機構の配置を示す図である。
【図１５Ｃ】図１５Ｃは、切開処置において、表示機構（内視鏡像）が硬性内視鏡によっ
て撮像されている状態を示す図である。
【図１５Ｄ】図１５Ｄは、凝固処置における表示機構の配置を示す図である。
【図１５Ｅ】図１５Ｅは、凝固処置において、表示機構（内視鏡像）が硬性内視鏡によっ
て撮像されている状態を示す図である。
【図１６Ａ】図１６Ａは、第４の実施形態におけるハーベスタの概略斜視図である。
【図１６Ｂ】図１６Ｂは、凝固処置において、表示機構（内視鏡像）が硬性内視鏡によっ
て撮像されている状態を示す図である。
【図１６Ｃ】図１６Ｃは、切開処置において、表示機構（内視鏡像）が硬性内視鏡によっ
て撮像されている状態を示す図である。
【発明を実施するための形態】
【００１２】
　以下、図面を参照して本発明の実施形態について詳細に説明する。　
　図１から図１１と図１２Ａ乃至図１２Ｆとを参照し、第１の実施形態について説明する
。　
　なお以下の実施形態において、被検体（採取対象組織を含む生体組織）とは、例えば体
腔内の例えば血管１１や血管の切開された側枝１１ａや体腔内の壁部に配置される出血点
等である。また処置とは、例えば切開、切除、穿孔、剥離、凝固、止血、採取、焼灼、切
断等を含む。
【００１３】
　図１は、本発明の第１の実施形態に係る後述する内視鏡処置具を含む生体採取手術シス
テム（以下、単に手術システム（外科システム）と略記する。）１０１を示している。
【００１４】
　例えば心臓のバイパス手術において、被検体である血管がバイパス血管用に利用される
。この血管は、例えばバイパス用に用いられる、採取対象血管である下肢の大腿部から足
首に亘る大伏在静脈（以下、単に、血管ともいう）または橈骨動脈のような上肢動脈等で
ある。この血管は、内視鏡処置具等によって、全長に亘って採取される。
【００１５】
　図１に示すように手術システム１０１は、トロッカ２１と、生体剥離用機器であるダイ
セクタ３１と、生体組織切断用器具、つまり内視鏡処置具であるハーベスタ４１と、内視
鏡である硬性内視鏡５１とを含む。
【００１６】
　手術システム１０１は、さらに、表示装置であるテレビモニタ１０２と、テレビモニタ
１０２と接続しているカメラコントロールユニット（以下、ＣＣＵという）１０３と、Ｃ
ＣＵ１０３と接続するテレビカメラ装置１０４と、光を出射する光源装置１０５と、光源
装置１０５と接続するライトガイドケーブル１０６と、電気メス装置１０７と、例えば二
酸化炭素ガスなどの所望の気体を送気する送気装置１０８とを含む。
【００１７】
　なおダイセクタ３１とハーベスタ４１とには、硬性内視鏡５１が挿通できるようになっ
ている。術者は、硬性内視鏡５１によって撮像された内視鏡画像（内視鏡像）をテレビモ
ニタ１０２にて見ながら、血管の採取を行う。
【００１８】
　硬性内視鏡５１について説明する。　
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　硬性内視鏡５１の基端側には、ライトガイドコネクタ部５２と接眼部５３とが配設され
ている。
【００１９】
　ライトガイドコネクタ部５２には、ライトガイドケーブル１０６の一端が接続する。ラ
イトガイドケーブル１０６の他端は、光源装置１０５に接続される。ライトガイドケーブ
ル１０６には、例えば光ファイバ等であるライトガイドが挿通されている。硬性内視鏡５
１には、光源装置１０５から出射された光がライトガイドケーブル１０６を介して供給さ
れる。硬性内視鏡５１は、硬性内視鏡５１の先端部である挿入部５４の先端部５４ａから
、この光を被検体へ照明する。
【００２０】
　接眼部５３には、テレビカメラ装置１０４が接続する。テレビカメラ装置１０４がＣＣ
Ｕ１０３に接続し、ＣＣＵ１０３がテレビモニタ１０２と接続すると、硬性内視鏡５１に
よって撮像された被検体の画像が、テレビモニタ１０２に表示される。
【００２１】
　また硬性内視鏡５１の先端側には、挿入部５４が配設されている。この挿入部５４は、
ダイセクタ３１の基端側からダイセクタ３１の後述する硬性鏡挿入チャネル３６に挿入さ
れる。また挿入部５４は、ハーベスタ４１の基端側からハーベスタ４１の後述する挿入部
４２内を挿通する硬性鏡挿入チャネル４２０に挿入される。
【００２２】
　硬性内視鏡５１は、挿入部５４の先端部５４ａにて、被検体を撮像する図示しない撮像
系における観察面５４ｂ（対物レンズ）を有している。この観察面５４ｂを通じて硬性内
視鏡５１によって撮像された被検体の画像は、上述したように、テレビカメラ装置１０４
とＣＣＵ１０３とを介してテレビモニタ１０２に表示される。
【００２３】
　このように硬性内視鏡５１は、内視鏡処置具であるハーベスタ４１に挿入され、自身の
先端部５４ａに配設されている観察面５４ｂを通じて被検体を撮像する。
【００２４】
　次にダイセクタ３１について説明する。　
　ダイセクタ３１には、体腔内に挿入される挿入部３２と、送気チューブ３４と、挿入部
５４が挿入される硬性鏡挿入チャネル３６とが配設されている。
【００２５】
　送気チューブ３４は、図示しないガスチューブを介して送気装置１０８に接続し、所望
の気体を供給される。この気体は、ダイセクタ３１の挿入部３２の先端部に設けられた開
口部３５ａから放出される。硬性鏡挿入チャネル３６は、ダイセクタ３１の内部において
、ダイセクタ３１の基端側から挿入部３２の先端部までに、ダイセクタ３１の軸方向に沿
って挿通されている。
【００２６】
　次に、図１乃至図１１を用いて、本発明の内視鏡処置具であるハーベスタ４１について
説明する。　
　ハーベスタ４１は、先端部５４ａに窓部である観察面５４ｂを有する硬性内視鏡５１が
挿入された状態で被検体を処置する。
【００２７】
　図１と図２とに示すようにハーベスタ４１は、体腔内に挿入される金属製の挿入部４２
と、挿入部４２の基端に連設され、ハーベスタ４１を把持する把持部４００とを有してい
る。
【００２８】
　また図２に示すように、内視鏡保持部である把持部４００の基端部４００ａは、硬性内
視鏡５１をハーベスタ４１の基端部（基端部４００ａ）に容易にかつ確実に固定する。
【００２９】
　次に図３と図４とを参照して挿入部４２について説明する。　
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　挿入部４２の先端において、この先端の上部にはバイポーラカッタ４３が配設され、ま
たこの先端の下部内側には保持子であるベインキーパ４５が配設されている。
【００３０】
　図３と図４とに示すように、ベインキーパ４５は、略コの字形状の血管保持台４１１を
挿入部４２の長手方向に進退可能に保持するベインキーパ軸４１２と、ベインキーパ軸４
１２に平行に配設され、血管保持台４１１に対して挿入部４２の長手方向に進退移動する
ことで、略コの字形状の血管保持台４１１に血管を収納する閉空間４１３を形成するロッ
ク軸４１４とから構成されている。図３乃至図５に示すようにベインキーパ軸４１２とロ
ック軸４１４は、挿入部４２と把持部４００とを挿通している。
【００３１】
　ロック軸４１４は、図３に示すように、ベインキーパ軸４１２と同様に血管保持台４１
１にロックされた状態で閉空間４１３を形成する。またロック軸４１４は、ロック軸４１
４のロック状態を解除することにより、図４に示すように閉空間４１３を解放し、閉空間
４１３内に血管１１を収納可能に、挿入部４２の長手方向に進退移動する。
【００３２】
　バイポーラカッタ４３は、凝固機能と切開機能との少なくとも１つの処置機能を有し、
凝固または切開によって被検体を処置する処置部である。　
　言い換えると、内視鏡処置具であるハーベスタ４１は、少なくとも１つの処置機能を有
する処置部であるバイポーラカッタ４３を挿入部４２の先端部４２ａに有し、バイポーラ
カッタ４３にて選択した処置機能によって被検体を処置する。
【００３３】
　このバイポーラカッタ４３は、例えばポリカーボネイトなどの透明な絶縁部材である合
成樹脂からなる図示しないカッタ本体と、バイポーラの一方となる第１の電極である図示
しない印加電極と、バイポーラの他方となる第２の電極である図示しない帰還電極と、図
示しない２本のリード線と、図示しないリード線カバーとを有している。バイポーラカッ
タ４３は、帰還電極を上層とし、帰還電極、側枝保持部材、印加電極を３層とする層構造
をなしている。
【００３４】
　図３と図４とに示すように挿入部４２の先端側の上面には、バイポーラカッタ４３を配
設するための切り欠き４１５が配設されている。また図５に示すようにバイポーラカッタ
４３には、バイポーラカッタ４３を進退させるバイポーラ軸４５０が連結されている。バ
イポーラ軸４５０は、切り欠き４１５を経て挿入部４２を内挿されている。切り欠き４１
５の内壁面には、断面が円弧形状のガード部４１６が配設されている。
【００３５】
　また図３乃至図６に示すように挿入部４２の先端側の内面には、回動することで硬性内
視鏡５１の先端部５４ａに配設されている観察面５４ｂに付着した付着物４１８を払拭す
る払拭部であるワイパー４１７が配設されている。また図５に示すように挿入部４２には
、挿入部４２を挿通し、ワイパー４１７と連結している棒状の軸部材であるワイパー軸５
００が配設されている。
【００３６】
　ワイパー４１７の一端を軸としてワイパー４１７の他端がガード部４１６内側を払拭す
ることで、ワイパーガード部が形成されている。
【００３７】
　そして、円筒形状のワイパーガード部の一部には、ワイパー４１７によって払拭された
付着物４１８（図６参照）を外に掃き出すための掃き出し孔４１９ａが図３と図４とに示
すように配設されている。なお付着物４１８としては、例えば血液、脂肪、電気メスによ
る煙等がある。
【００３８】
　図６に示すように、挿入部４２の先端面より所望の内側には、硬性内視鏡５１が挿通す
る硬性鏡挿入チャネル４２０の開口部と、送気を行う送気チャネル４２１の開口部とが隣
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接して配設されている。
【００３９】
　次に図１と図２と図５と図７とを参照して把持部４００について説明する。　
　図１と図２とに示すように把持部４００には、バイポーラカッタ４３用の電気的ケーブ
ル４７と、送気チューブ４４とが配設されている。
【００４０】
　電気的ケーブル４７は、基端に配設されたコネクタによって、電気メス装置１０７と接
続する。
【００４１】
　送気チューブ４４の基端には、図７に示すように送気コネクタ４４ａが配設されている
。送気コネクタ４４ａは、図示しないガスチューブを介して送気装置１０８と接続する。
このとき送気チューブ４４は、図示しないガスチューブを介して送気装置１０８から所望
の気体を供給される。所望の気体は、上述したように例えば、二酸化炭素ガスである。ま
た把持部４００内において、送気チューブ４４には、送気パイプ４６１の一端が嵌入され
ている。図７に示すように、ハーベスタ４１の内部において、送気パイプ４６１は、把持
部４００の基端側から挿入部４２の先端部４２ａまでに、ハーベスタ４１の軸方向に沿っ
て挿通されている。送気パイプ４６１は、送気チャネル４２１を形成する金属である。送
気装置１０８から供給された所望の気体は、送気チューブ４４と送気パイプ４６１とを介
して送気チャネル４２１の開口部から放出される。
【００４２】
　また図１と図５とに示すように、ハーベスタ４１の内部において、把持部４００の基端
側から挿入部４２の先端部までには、硬性鏡挿入チャネル４２０を形成する金属の管部材
４２０ａがハーベスタ４１の軸方向に沿って挿通されている。
【００４３】
　また図１と図２と図５とに示すように把持部４００には、バイポーラカッタ４３を操作
するために把持部４００の長手方向に進退移動可能な操作部であるバイポーラカッタレバ
ー４０１が配設されている。
【００４４】
　図５に示すようにこのバイポーラカッタレバー４０１には、挿入部４２と把持部４００
とを挿通し、バイポーラカッタ４３と連結しているバイポーラ軸４５０が連結している。
つまりバイポーラカッタ４３は、挿入部４２を挿通するバイポーラ軸４５０によって、バ
イポーラカッタレバー４０１と連結している。
【００４５】
　バイポーラカッタレバー４０１が把持部４００の長手方向に進退移動すると、この進退
移動に連動してバイポーラ軸４５０を介してバイポーラカッタ４３が挿入部４２の前方に
進退する。言い換えると、バイポーラカッタレバー４０１が把持部４００の長手方向に沿
って進退すると、この進退力がバイポーラ軸４５０を介してバイポーラカッタ４３に伝達
され、バイポーラカッタ４３が進退する。
【００４６】
　より詳細には、バイポーラカッタレバー４０１は、バイポーラカッタ４３がハーベスタ
４１の先端である先端部４２ａの内部に収容可能または先端部４２ａから突出可能となり
、バイポーラカッタ４３がハーベスタ４１の長手方向に進退移動可能となるように、バイ
ポーラカッタ４３を操作する。
【００４７】
　また図１と図２と図５とに示すように把持部４００には、ベインキーパ４５を操作する
ために把持部４００の長手方向に進退移動可能なベインキーパレバー４０２が配設されて
いる。
【００４８】
　このベインキーパレバー４０２には、図５に示すように、挿入部４２と把持部４００と
を挿通し、ベインキーパ４５と連結している上述したベインキーパ軸４１２が連結してい



(10) JP 5378275 B2 2013.12.25

10

20

30

40

50

る。つまりベインキーパ４５は、挿入部４２を挿通するベインキーパ軸４１２によって、
ベインキーパレバー４０２と連結している。
【００４９】
　ベインキーパレバー４０２が把持部４００の長手方向に進退移動すると、この進退移動
に連動してベインキーパ軸４１２を介してベインキーパ４５が進退する。言い換えると、
ベインキーパレバー４０２が把持部４００の長手方向に沿って進退すると、この進退力が
ベインキーパ軸４１２を介してベインキーパ４５に伝達され、ベインキーパ４５が挿入部
４２の前方に対して進退する。
【００５０】
　なお把持部４００の内面には、図５に示すように、ベインキーパレバー４０２及びベイ
ンキーパ軸４１２を保持し、ベインキーパレバー４０２及びベインキーパ軸４１２の位置
を固定するクリック機構４５１が配設されている。
【００５１】
　ベインキーパレバー４０２及びベインキーパ軸４１２が一体となって移動することに対
して、クリック機構４５１は、連動し、把持部４００の内面を移動する。そしてこのとき
クリック機構４５１は、把持部４００の内面に設けられた例えば３つのクリック溝４５２
のいずれかに位置し、把持部４００の内面（クリック溝４５２）をピン押圧する。すると
、その位置にてベインキーパレバー４０２及びベインキーパ軸４１２は、クリック溝４５
２をピン押圧するクリック機構４５１にて安定して固定される。
【００５２】
　なおベインキーパレバー４０２において長手方向に力が作用することで、クリック機構
４５１は容易にクリック溝４５２から脱出する。
【００５３】
　また把持部４００には、図５に示すように、ベインキーパレバー４０２と着脱自在に連
結されているロックレバー４５３と、ベインキーパレバー４０２とロックレバー４５３と
を分離させるために押し下げられるロックボタン４５４とが配設されている。
【００５４】
　このロックレバー４５３は、ロック軸４１４と連結されている。ベインキーパレバー４
０２と分離された状態でロックレバー４５３が進退移動すると、図３と図４とに示すよう
にロック軸４１４が進退移動し、閉空間４１３内に血管１１が収納可能となる。
【００５５】
　なお、図８に示すように、ベインキーパレバー４０２はネジ４６０と接着とによってベ
インキーパ軸４１２に強固に固定されている。
【００５６】
　上述したように、本実施形態では、図９に示すように、ベインキーパレバー４０２が進
退すると、ベインキーパ４５は挿入部４２の前方に対して進退する。よって例えば、図１
０に示す側枝１１ａの切断時の内視鏡画像において、側枝１１ａの状態が確認しにくい場
合は、ベインキーパレバー４０２を長手方向に前進させる。これにより図１１にようにベ
インキーパ４５も先端より前進し、側枝１１ａの状態を確認するのに適した図１１に示す
ような内視鏡画像を視認することができる。
【００５７】
　また図２と図５に示すように把持部４００には、把持部４００の長手方向の周方向にお
いて把持部４００の先端４００ｆの全周に渡って配設され、ワイパー軸５００と連結し、
ワイパー軸５００を介してワイパー４１７を操作する払拭操作部であるワイパーレバー４
１９が配設されている。
【００５８】
　次に図１２Ａ乃至図１２Ｇを参照して表示機構６００について説明する。なお図１２Ａ
乃至図１２Ｇでは、表示機構６００以外の構成要素の図示を簡略化及び省略している。　
　図１２Ａ乃至図１２Ｇに示すように表示機構６００は、処置部であるバイポーラカッタ
４３にて選択している（使用している）処置機能（例えば凝固機能または切開機能）を示
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す選択機能情報を、観察面５４ｂを介して硬性内視鏡５１によって撮像され、テレビモニ
タ１０２によって表示される内視鏡像に表示する。この表示機構６００は、手術システム
１０１に含まれる。
【００５９】
　この表示機構６００は、ハーベスタ４１の先端である先端部４２ａの内部に収容可能、
または硬性内視鏡５１によって撮像されるように先端部４２ａから突出可能、となるよう
にハーベスタ４１の長手方向に進退移動可能な指標６０１を有している。
【００６０】
　指標６０１は、先端部４２ａから突出し観察面５４ｂを介して硬性内視鏡５１によって
撮像された際に内視鏡像に選択機能情報を表示し、先端部４２ａの内部に収容された際に
内視鏡像から選択機能情報を退避させる。
【００６１】
　図１２Ａ乃至図１２Ｆに示すようにこの指標６０１は、バイポーラカッタレバー４０１
の操作を介してバイポーラカッタ４３の進退移動に連動して、進退移動する。
【００６２】
　より詳細には、バイポーラカッタ４３がバイポーラカッタレバー４０１の操作によって
先端部４２ａから突出した際に、指標６０１はバイポーラカッタ４３の動作に連動して先
端部４２ａから突出し硬性内視鏡５１によって撮像され選択機能情報を内視鏡像に表示す
る。
【００６３】
　またバイポーラカッタ４３がバイポーラカッタレバー４０１の操作によって先端部４２
ａの内部に収容された際に、指標６０１はバイポーラカッタ４３の動作に連動して先端部
４２ａの内部に収容され内視鏡像から選択機能情報を退避させる。
【００６４】
　次にバイポーラカッタ４３の進退移動と、指標６０１の進退移動との連動について図１
２Ａ乃至図１２Ｆを参照して説明する。　
　図１２Ｂに示すようにバイポーラカッタ４３の基端部４３ａには、作動溝７１１が配設
されている。バイポーラカッタ４３は、先端側に配設されて、幅が細い細幅溝７１１ａと
、細幅溝７１１ａに連接し、細幅溝７１１ａよりも基端側に配設され、細幅溝７１１ａよ
りも幅が太い太幅溝７１１ｂとを作動溝７１１にて有している。
【００６５】
　指標６０１は、バイポーラカッタ４３の動作に連動するために細幅溝７１１ａと係合す
る係合部であるピン６０１ｃを基端部６０１ｂにて有している。ピン６０１ｃは、例えば
ゴムのような弾性体である。
【００６６】
　図１２Ａ乃至図１２Ｆに示すようにバイポーラカッタ４３が進退移動すると、ピン６０
１ｃが細幅溝７１１ａに係合しているために、指標６０１も進退移動する。
【００６７】
　また図１２Ａ乃至図１２Ｆに示すように指標６０１は、指標６０１がバイポーラカッタ
４３の動作に連動して先端部４２ａから突出する際に、先端部４２ａ（より詳細にはガー
ド部４１６）に配設されている突起部４２ｂに係合することでハーベスタ４１からの抜け
を防止する突起部６０１ｄを基端部６０１ｂにて有している。
【００６８】
　図１２Ｃ乃至図１２Ｄに示すようにバイポーラカッタ４３が先端部４２ａから突出する
と、ピン６０１ｃが細幅溝７１１ａに係合しているために、指標６０１も先端部４２ａか
ら突出する。このとき図１２Ｃ乃至図１２Ｄに示すように突起部６０１ｄは、突起部４２
ｂに引っ掛かり、ハーベスタ４１からの指標６０１の抜けを防止する。
【００６９】
　またバイポーラカッタ４３がさらに前方に向って移動すると、図１２Ｅ乃至図１２Ｆに
示すようにバイポーラカッタ４３は指標６０１に対してスライドする。そしてこのバイポ
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ーラカッタ４３の移動に連動して、ピン６０１ｃは、細幅溝７１１ａから抜け、細幅溝７
１１ａから太幅溝７１１ｂにずれる。これによりバイポーラカッタ４３は指標６０１より
も前方に移動する（被検体側に向って移動する）。このとき、突起部６０１ｄは、突起部
４２ｂに引っ掛かり、ハーベスタ４１からの指標６０１の抜けを防止しているため、指標
６０１は、被検体側に向って移動せず、固定されている。
【００７０】
　また図１２Ｃ乃至図１２Ｄに示すようにバイポーラカッタ４３が後退すると、ピン６０
１ｃが再び細幅溝７１１ａに係合する。そしてバイポーラカッタ４３がさらに後退すると
、ピン６０１ｃが細幅溝７１１ａに係合しているために、指標６０１も後退する。そして
図１２Ａと図１２Ｂとに示すようにバイポーラカッタ４３が先端部４２ａの内部に収容さ
れると、指標６０１も先端部４２ａの内部に収容される。
【００７１】
　この指標６０１は、バイポーラカッタ４３の先端且つ硬性内視鏡５１によって撮像され
るようにバイポーラカッタ４３よりも挿入部４２の径方向の中心部である観察面５４ｂ側
に配設されている。つまり指標６０１は、バイポーラカッタ４３の内周面にて先端側に配
設されている。この指標６０１は、例えばＳＵＳ３０３やＳＵＳ３０４のような金属、ま
たはＮｉＴｉ（ニチノール）などの薄板の形状記憶合金である。
【００７２】
　図１２Ｃ乃至図１２Ｆに示すようにバイポーラカッタ４３が先端部４２ａから突出し、
バイポーラカッタ４３の移動に連動して指標６０１も先端部４２ａから突出した際、指標
６０１の先端６０１ａは、硬性内視鏡５１に撮像されるように観察面５４ｂに向かって折
れ曲がり可能である。言い換えると、先端６０１ａは、硬性内視鏡５１に撮像されるため
に、硬性内視鏡５１の画角Ａに入るように折れ曲がる。この折れ曲がりは、例えば形状記
憶合金によるものや自重によるものである。
【００７３】
　先端６０１ａは、テレビモニタ１０２に表示される部分である。観察面５４ｂに向って
折れ曲がり、硬性内視鏡５１に撮像される先端６０１ａには、図１２Ｇに示すように本実
施形態の処置機能である例えば切開機能を示す「Ｃｕｔ」の文字が記載されている。「Ｃ
ｕｔ」の文字は、選択機能情報である。
【００７４】
　図１２Ｇに示すようにこの指標６０１（先端６０１ａ）は、硬性内視鏡５１に撮像され
ることで、テレビモニタ１０２に表示され、ハーベスタ４１にて使用されている処置機能
をテレビモニタ１０２に表示させ、術者に視認させることとなる。つまりハーベスタ４１
が使用されている際に、指標６０１が硬性内視鏡５１によって撮像されると、ハーベスタ
４１にて使用されている処置機能はテレビモニタ１０２に表示される。この処置機能とは
、バイポーラカッタ４３における切開機能が選択されていることを示す選択機能情報であ
る。このように表示機構６００は、選択機能情報をテレビモニタ１０２に表示する。
【００７５】
　次に本実施形態における表示機構６００の動作方法について説明する。　
　図１２Ｃと図１２Ｄとに示すようにバイポーラカッタ４３は、バイポーラカッタレバー
４０１の操作に応じて挿入部４２の先端部４２ａから突出する。このときピン６０１ｃが
細幅溝７１１ａに係合しているために、指標６０１も前方に移動し、挿入部４２の先端部
４２ａから突出する。
【００７６】
　そして図１２Ｃ乃至図１２Ｄに示すように指標６０１は、突起部６０１ｄが突起部４２
ｂに引っ掛かるために、ハーベスタ４１からの抜けを防止される。
【００７７】
　このとき先端６０１ａは、折れ曲がり、観察面５４ｂを含む硬性内視鏡５１によって撮
像される。これによりテレビモニタ１０２には、図１２Ｇに示すように指標６０１が表示
され、つまり選択機能情報が表示される。より詳細には、指標６０１が硬性内視鏡５１の
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画角に入り込むために、先端６０１ａに記載されている選択機能情報である「Ｃｕｔ」の
文字がテレビモニタ１０２に表示される。
【００７８】
　また図１２Ｅ乃至図１２Ｆに示すようにバイポーラカッタ４３がさらに前方に向って移
動すると、バイポーラカッタ４３は指標６０１に対してスライドする。このときピン６０
１ｃは、細幅溝７１１ａから抜ける。またこのときピン６０１ｃは、太幅溝７１１ｂ側に
位置する。またこのときバイポーラカッタ４３は、指標６０１よりも前方に向って移動し
、図１２Ｇと同様に観察面５４ｂを含む硬性内視鏡５１によって撮像され、テレビモニタ
１０２に表示される。
【００７９】
　またバイポーラカッタ４３が後退すると、ピン６０１ｃが再び細幅溝７１１ａに係合す
る。そしてバイポーラカッタ４３がさらに後退すると、ピン６０１ｃが細幅溝７１１ａに
係合しているために、指標６０１も後退する。
【００８０】
　このように本実施形態では、バイポーラカッタ４３の移動に連動させて指標６０１をテ
レビモニタ１０２に表示させることができ、指標６０１によって選択機能情報をテレビモ
ニタ１０２（内視鏡像）に表示することができる。
【００８１】
　また本実施形態では、テレビモニタ１０２を確認することで被検体と選択機能情報とを
同時に判別することができるために、選択機能情報を確認するために手元を確認する必要
がなく、手術の時間を短時間にすることができ、バイポーラカッタ４３の処置機能の確認
のための手間を省くことができる。
【００８２】
　なお指標６０１の先端６０１ａは、挿入部４２の径方向の中心部である観察面５４ｂに
向かって折れ曲がり可能であり、金属または形状記憶合金であるが、これに限定する必要
はない。
【００８３】
　例えば先端６０１ａは、先端部４２ａから突出した際に、図１３Ａ乃至図１３Ｂに示す
ように例えば蝶番６００ｆによって折れ曲がってもよい。
【００８４】
　なお本実施形態では、先端６０１ａに、例えば切開機能を示す「Ｃｕｔ」の文字を記載
したが、これに限定する必要はなく、切開機能を示す記号や色であっても良い。このよう
に本実施形態では、先端６０１ａに、例えば切開機能を示す指標を配設すればよい。
【００８５】
　なお本実施形態では、例えば切開機能について説明したが凝固機能の場合でも同様であ
り、凝固機能の場合、「Ｃｕｔ」の文字の代わりに「Ｃｏａｇ」の文字を先端６０１ａに
記載すればよい。
【００８６】
　次に本発明に係る第２の実施形態について図１４Ａ乃至図１４Ｈを参照して説明する。
なお上述した第１の実施形態の構成と同一の構成については第１の実施形態と同一の参照
符号を付すことにより説明を省略する。
【００８７】
　図１４Ａに示すように本実施形態のバイポーラカッタ４３は、例えば被検体を切開する
切開機能と、被検体を凝固する凝固機能とからなる異なる２つの処置機能を有している。
そのためバイポーラカッタ４３は、切開機能に対応する電極６０３と、凝固機能に対応す
る電極６０５とを有している。
【００８８】
　図１４Ａに示すようにハーベスタ４１は、被検体を処置するバイポーラカッタ４３の処
置機能を、切開機能と凝固機能とのいずれかに切り替える切替部４０４を把持部４００に
て有している。切替部４０４は、例えばスイッチである。
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【００８９】
　図１４Ｅと図１４Ｆとに示すように切替部４０４は、電気メス装置１０７と電気的ケー
ブル４７とを介して供給された電力の供給先を、切り替えた処置機能に対応する電極側に
切り替える切替回路４０４ａを有している。より詳細には、電気メス装置１０７が電気的
ケーブル４７を介してバイポーラカッタ４３の切開用電極である電極６０３に電力を供給
するように、またはバイポーラカッタ４３の凝固用電極である電極６０５に電力を供給す
るように、切替部４０４は切替回路４０４ａによって電力の供給先を切り替える。
【００９０】
　図１４Ｂと図１４Ｃとに示すように表示機構６００は、第１の実施形態と同様に、ハー
ベスタ４１の先端である先端部４２ａの内部に収容可能、または硬性内視鏡５１によって
撮像されるように先端部４２ａから突出可能、となるようにハーベスタ４１の長手方向に
進退移動可能な指標６０７を有している。　
　図１４Ｇと図１４Ｈとに示すようにこの指標６０７は、切替部４０４がバイポーラカッ
タ４３の処置機能を切開機能と凝固機能とのいずれかに切り替えた際に、硬性内視鏡５１
によって撮像されるように先端部４２ａから突出し、切替部４０４によって切り替えられ
たバイポーラカッタ４３の処置機能を示す選択機能情報を、内視鏡像に表示する。　
　つまり指標６０７は、切替部４０４が処置機能を切開機能と凝固機能とのいずれかに切
り替えた際に、切替部４０４によって切り替えられた処置機能を示している。切替部４０
４によって切り替えられた処置機能とは、バイポーラカッタ４３にて使用されている処置
機能（選択機能情報）を示し、切開機能または凝固機能であることを示す。指標６０７は
、硬性内視鏡５１によって撮像され、テレビモニタ１０２に表示される。
【００９１】
　そして図１４Ｂと図１４Ｃとに示すようにこの指標６０７は、切替部４０４の切り替え
動作に連動して、ハーベスタ４１の長手方向に挿入部４２内を進退移動できるように、挿
入部４２に配設されている。
【００９２】
　また図１４Ｄ乃至図１４Ｆに示すように指標６０７は、バイポーラカッタ４３が切開機
能として選択されたことを示す選択機能情報を有する切開指標である指標６０７ａと、バ
イポーラカッタ４３が凝固機能として選択されたことを示す選択機能情報を有する凝固指
標である指標６０７ｂとを有している。
【００９３】
　図１４Ｅと図１４Ｆとに示すように指標６０７ａは例えばベルト６０９の一端に配設さ
れ、指標６０７ｂはこのベルト６０９の他端に配設されている。このベルト６０９は、切
替部４０４と接続し、挿入部４２と把持部４００内に配設されている。切替部４０４が切
り替え操作されると、この操作に連動してベルト６０９が移動し、指標６０７ａと指標６
０７ｂとのいずれか一方が先端部４２ａから突出する。そして突出した指標６０７ａと指
標６０７ｂのいずれか一方が、硬性内視鏡５１によって撮像され、それぞれの選択機能情
報を内視鏡像に表示するために、テレビモニタ１０２に表示される。
【００９４】
　より詳細には、図１４Ｅと図１４Ｇとに示すように切替部４０４が処置機能を切開機能
に切り替えた際に、指標６０７ａは先端部４２ａから突出し、指標６０７ａは観察面５４
ｂを介して硬性内視鏡５１によって撮像され、内視鏡像に切開機能を示す選択機能情報を
表示する。また指標６０７ｂは、先端部４２ａの内部に収容される。
【００９５】
　また図１４Ｆと図１４Ｈとに示すように切替部４０４が処置機能を凝固機能に切り替え
ると、指標６０７ａは先端部４２ａの内部に収容される。また指標６０７ｂは、先端部４
２ａから突出し、指標６０７ｂは観察面５４ｂを介して硬性内視鏡５１によって撮像され
た、内視鏡像に凝固機能を示す選択機能情報を表示する。
【００９６】
　また図１４Ｂと図１４Ｃとに示すように指標６０７ａと指標６０７ｂとは、指標６０７
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ａと指標６０７ｂとが切替部４０４の動作に連動して先端部４２ａから突出する際に、先
端部４２ａ（より詳細にはガード部４１６）に配設されている突起部４２ｂに係合し、ハ
ーベスタ４１からの抜けを防止する突起部６０１ｄをそれぞれ基端部６０１ｂにて有して
いる。
【００９７】
　また指標６０７ａ，６０７ｂは、指標６０１と同様に、バイポーラカッタ４３の内周面
にて先端側に配設されている。この指標６０７ａ，６０７ｂは、例えばＳＵＳ３０３やＳ
ＵＳ３０４のような金属、またはＮｉＴｉ（ニチノール）などの薄板の形状記憶合金であ
る。
【００９８】
　また図１４Ｅと図１４Ｇとに示すように切替部４０４の切り替え動作に連動し、指標６
０７ａが先端部４２ａよりも突出した際、指標６０７ａの先端６０８ａは硬性内視鏡５１
に撮像されるように観察面５４ｂに向かって折れ曲がり可能である。言い換えると、先端
６０８ａは、硬性内視鏡５１に撮像されるために、硬性内視鏡５１の画角Ａに入るように
折れ曲がる。　
　また図１４Ｆと図１４Ｈとに示すように切替部４０４の切り替え動作に連動し、指標６
０７ｂが先端部４２ａよりも突出した際、指標６０７ｂの先端６０８ｂは硬性内視鏡５１
に撮像されるように観察面５４ｂに向かって折れ曲がり可能である。言い換えると、先端
６０８ｂは、硬性内視鏡５１に撮像されるために、硬性内視鏡５１の画角Ａに入るように
折れ曲がる。
【００９９】
　つまり切替部４０４の切り替え動作に連動して指標６０７ａと指標６０７ｂとのいずれ
か一方が先端部４２ａから突出した際、一方の先端は、硬性内視鏡５１に撮像されるよう
に観察面５４ｂに向かって折れ曲がり可能である。
【０１００】
　このように先端６０８ａ，６０８ｂは、観察面５４ｂに折れ曲がっているために、テレ
ビモニタ１０２に表示される部分である。図１４Ｇに示すように観察面５４ｂに向って折
れ曲がり、硬性内視鏡５１に撮像される先端６０８ａには、切開機能を示す選択機能情報
である「Ｃｕｔ」の文字が記載されている。また図１４Ｈに示すように観察面５４ｂに向
って折れ曲がり、硬性内視鏡５１に撮像される先端６０８ｂには、凝固機能を示す選択機
能情報である「Ｃｏａｇ」の文字が記載されている。
【０１０１】
　上記を纏めると、図１４Ｅと図１４Ｇとに示すように切替部４０４が処置機能を切開機
能に切り替えた際に、指標６０７ａは先端部４２ａから突出し、先端６０８ａは、観察面
５４ｂに向って折れ曲がり、画角Ａに入り、硬性内視鏡５１に撮像されることでテレビモ
ニタ１０２に表示される。これによりハーベスタ４１にて使用されている処置機能が切開
機能であることをテレビモニタ１０２に表示させることとなる。なおこのときベルト６０
９が移動し、指標６０７ｂは硬性内視鏡５１に撮像されないように先端部４２ａの内部に
収納される。また切替部４０４は、電気メス装置１０７が電気的ケーブル４７を介してバ
イポーラカッタ４３の切開用電極である電極６０３に電力を供給するように、切替回路４
０４ａによって電力の供給先を切り替える。
【０１０２】
　また図１４Ｆと図１４Ｈとに示すように切替部４０４が処置機能を凝固機能に切り替え
た際に、指標６０７ｂは先端部４２ａから突出し、先端６０８ｂは、観察面５４ｂに向っ
て折れ曲がり、画角Ａに入り、硬性内視鏡５１に撮像されることでテレビモニタ１０２に
表示される。これによりハーベスタ４１にて使用されている処置機能が凝固機能であるこ
とをテレビモニタ１０２に表示させることとなる。なおこのときベルト６０９が移動し、
指標６０７ａは硬性内視鏡５１に撮像されないように先端部４２ａに収納される。また切
替部４０４は、電気メス装置１０７が電気的ケーブル４７を介してバイポーラカッタ４３
の凝固用電極である電極６０５に電力を供給するように、切替回路４０４ａによって電力
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の供給先を切り替える。
【０１０３】
　このように切替部４０４は、処置機能を切開機能と凝固機能とのいずれかに切り替える
際に、切替回路４０４ａによって電力の供給先を切り替えるとともに、この切り替え操作
に連動して処置機能に対応する指標６０７ａ，６０７ｂ（選択機能情報）を切り替えて硬
性内視鏡５１に撮像させ、内視鏡像に処置機能に対応する選択機能情報を表示させる。
【０１０４】
　次に本実施形態における動作方法について説明する。　
　図１４Ｅと図１４Ｇとに示すように切替部４０４が処置機能を切開機能に切り替えると
、この切り替え操作に連動してベルト６０９が移動し、指標６０７ａは先端部４２ａから
突出する。そして先端６０８ａは、観察面５４ｂに向って折れ曲がり、画角Ａに入り、硬
性内視鏡５１によって撮像され、内視鏡像に表示するためにテレビモニタ１０２に表示さ
れる。これによりテレビモニタ１０２には、先端６０８ａに示す選択機能情報が表示され
る。より詳細には、先端６０８ａに記載されている「Ｃｕｔ」の文字がテレビモニタ１０
２に表示される。
【０１０５】
　またこのとき、切替部４０４は、電気メス装置１０７が電気的ケーブル４７を介してバ
イポーラカッタ４３の切開用電極である電極６０３に電力を供給するように、切替回路４
０４ａによって電力の供給先を切り替える。
【０１０６】
　また図１４Ｆと図１４Ｈとに示すように切替部４０４が処置機能を凝固機能に切り替え
ると、この切り替え操作に連動してベルト６０９が移動し、指標６０７ｂは先端部４２ａ
から突出する。そして先端６０８ａは観察面５４ｂに向って折れ曲がり、画角Ａに入り、
硬性内視鏡５１によって撮像され、内視鏡像に表示するためにテレビモニタ１０２に表示
される。これによりテレビモニタ１０２には、先端６０８ｂに示す選択機能情報が表示さ
れる。より詳細には、先端６０８ｂに記載されている「Ｃｏａｇ」の文字がテレビモニタ
１０２に表示される。
【０１０７】
　またこのとき、切替部４０４は、電気メス装置１０７が電気的ケーブル４７を介してバ
イポーラカッタ４３の凝固用電極である電極６０５に凝固用の電力を供給するように、切
替回路４０４ａによって電力の供給先を切り替える。
【０１０８】
　このように電力の供給先が切開用電極である電極６０３または凝固用電極である電極６
０５に切り替えられた後、バイポーラカッタ４３は被検体を切開または凝固する。このと
き、バイポーラカッタ４３の処置機能が切開機能であることを示す選択機能情報（先端６
０８ａに記載されている「Ｃｕｔ」の文字）またはバイポーラカッタ４３の処置機能が凝
固機能であることを示す選択機能情報（先端６０８ｂに記載されている「Ｃｏａｇ」の文
字）がテレビモニタ１０２に表示される。
【０１０９】
　このように本実施形態では、第１の実施形態と同様の効果を得ることができる。
【０１１０】
　また本実施形態では、切替部４０４の切り替え操作に応じて、先端６０８ａと先端６０
８ｂとのいずれかをテレビモニタ１０２に表示でき、これによりバイポーラカッタ４３の
選択した処置機能（選択機能情報）をテレビモニタ１０２に表示することができる。よっ
て本実施形態では、バイポーラカッタ４３の処置機能を確認するためにわざわざ手元を見
る必要がなく、バイポーラカッタ４３の処置機能の確認のための術者の負担を減らすこと
ができる。
【０１１１】
　また本実施形態では、切替部４０４の切り替え操作に応じて、切開用の電極６０３と凝
固用の電極６０５への電力の供給を切り替えることができる。これにより本実施形態では
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、効率よく被検体を手術することができる。
【０１１２】
　次に本発明に係る第３の実施形態について図１５Ａ乃至図１５Ｅを参照して説明する。
なお上述した第１，２の実施形態の構成と同一の構成については第１，２の実施形態と同
一の参照符号を付すことにより説明を省略する。
【０１１３】
　本実施形態の指標６０７ａ，６０７ｂは、挿入部４２の周方向において、バイポーラカ
ッタ４３とベインキーパ４５との間にて、先端部４２ａの側壁に沿って配設されている。
より詳細には、挿入部４２を正面から見た際に、図１５Ａに示すように指標６０７ａは挿
入部４２の周方向においてバイポーラカッタ４３の左側に、指標６０７ｂは挿入部４２の
周方向においてバイポーラカッタ４３の右側に配設されている。この指標６０７ａ，６０
７ｂは、例えばＳＵＳ３０３やＳＵＳ３０４のような金属、またはＮｉＴｉ（ニチノール
）などの薄板の形状記憶合金である。
【０１１４】
　本実施形態では、第２の実施形態と同様に切替部４０４の操作に連動して、指標６０７
ａまたは指標６０７ｂが先端部４２ａから突出する。しかしこのとき先端６０８ａと先端
６０８ｂとは、図１５Ｂと図１５Ｄとに示すように挿入部４２の径方向の中心部である観
察面５４ｂに向かって折れ曲がりはせず、直線状に配設される。
【０１１５】
　そのため図１５Ｃと図１５Ｅとに示すように本実施形態の指標６０７ａ，６０７ｂは、
先端部４２ａから突出した際に、出血液等の付着物４１８が観察面５４ｂに付着すること
を防止する。
【０１１６】
　また本実施形態の指標６０７ａ，６０７ｂとは、それぞれ異なる色で着色されている。
指標６０７ａは例えば黄色に着色され、指標６０７ｂは例えば青色に着色されている。こ
のように指標６０７ａ，６０７ｂとは、着色によって切開機能を示す選択機能情報と、凝
固機能を示す選択機能情報とを見分けられる。なお６０７ａ，６０７ｂの着色は、すくな
くとも撮像される内面側に施されていればよい。
【０１１７】
　このように本実施形態では、上述した第１，第２の実施形態と同様の効果を得ることが
できる。また本実施形態では、指標６０７ａ，６０７ｂをそれぞれ着色しているために、
色によって容易に処置機能を見分けることができる。また本実施形態では、指標６０７ａ
，６０７ｂによって、付着物４１８が観察面５４ｂに付着することを防止することができ
、より明瞭な選択機能情報を撮像した内視鏡像をテレビモニタ１０２に表示することがで
きる。
【０１１８】
　次に本発明に係る第４の実施形態について図１６Ａ乃至図１６Ｃを参照して説明する。
なお上述した第１乃至第３の実施形態の構成と同一の構成については第１乃至第３の実施
形態と同一の参照符号を付すことにより説明を省略する。
【０１１９】
　本実施形態のハーベスタ４１は、第１の実施形態と同様に、観察面５４ｂを払拭し、観
察面５４ｂを介して内視鏡によって撮像される払拭部であるワイパー４１７と、ワイパー
４１７を操作する払拭操作部であるワイパーレバー４１９を有している。
【０１２０】
　本実施形態の表示機構６００は、硬性内視鏡５１によって撮像され、選択機能情報を内
視鏡像に表示する指標を、ワイパー４１７にて有している。つまりワイパー４１７は、指
標を兼ねている。
【０１２１】
　ワイパー４１７の一方の面は、バイポーラカッタ４３が切開機能として選択されたこと
を示す選択機能情報を有する切開指標である指標６０７ａである。ワイパー４１７の他方
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の面は、バイポーラカッタ４３が凝固機能として選択されたことを示す選択機能情報を有
する凝固指標である指標６０７ｂである。
【０１２２】
　指標６０７ａと指標６０７ｂとは、それぞれ異なる色で着色されている。指標６０７ａ
は例えば黄色に着色され、指標６０７ｂは例えば青色に着色されている。このように指標
６０７ａ，６０７ｂとは、着色によって、切開機能を示す選択機能情報と、凝固機能を示
す選択機能情報とを見分けられる。
【０１２３】
　なお指標６０７ａ，６０７ｂは、色に限定することなく例えば文字であってもよい。
【０１２４】
　本実施形態のワイパーレバー４１９は、ワイパー４１７を回動させ、図１６Ｂと図１６
Ｃとに示すようにワイパー４１７の回動によって一方の面（指標６０７ａ）と他方の面（
指標６０７ｂ）とのいずれか一方を内視鏡像に表示することで、選択機能情報を切り替え
る切替部である。
【０１２５】
　つまりワイパー４１７の回動に応じて、一方の面（指標６０７ａ）と他方の面（指標６
０７ｂ）とのいずれか一方が、硬性内視鏡５１によって撮像される。そして切開機能に対
応する一方の面である指標６０７ａ、または凝固機能に対応する他方の面である指標６０
７ｂは、内視鏡像に表示され、テレビモニタ１０２に表示させる。
【０１２６】
　次に本実施形態における動作方法について説明する。　
　バイポーラカッタ４３が切開機能として選択された際、ワイパーレバー４１９は、図１
６Ｃに示すように一方の面（指標６０７ａ）が硬性内視鏡５１によって撮像されるように
、ワイパーを回動する。これによりテレビモニタ１０２には、指標６０７ａに示す選択機
能情報が表示される。より詳細には、一方の面（指標６０７ａ）が硬性内視鏡５１の画角
Ａに入り込むために、黄色に着色されている一方の面である指標６０７ａがテレビモニタ
１０２に表示される。
【０１２７】
　またバイポーラカッタ４３が凝固機能として選択された際、ワイパーレバー４１９は、
図１６Ｂに示すように他方の面（指標６０７ｂ）は硬性内視鏡５１によって撮像されるよ
うに、ワイパーを回動する。これによりテレビモニタ１０２には、指標６０７ｂに示す選
択機能情報が表示される。より詳細には、他方の面（指標６０７ｂ）が硬性内視鏡５１の
画角Ａに入り込むために、青色に着色されている一方の面である指標６０７ｂがテレビモ
ニタ１０２に表示される。
【０１２８】
　このように本実施形態では、ワイパーレバー４１９の回動操作によって、ワイパー４１
７における指標６０７ａ，６０７ｂに示す選択機能情報をテレビモニタ１０２に表示する
ことができる。また本実施形態では、指標６０７ａ，６０７ｂに示す選択機能情報をテレ
ビモニタ１０２に表示すると同時に、ワイパー４１７によって観察面５４ｂに付着した付
着物４１８を払拭することができ、観察面５４ｂを清掃することができる。
【０１２９】
　なお本実施形態では、ワイパーレバー４１９の回動操作に応じて、被検体を処置するバ
イポーラカッタ４３の処置機能を、切開機能と凝固機能とのいずれかに切り替えてもよい
。つまりワイパーレバー４１９は、電気メス装置１０７と電気的ケーブル４７とを介して
供給された電力の供給先を、切り替えた処置機能に対応する電極側に切り替える切替回路
４０４ａを有していてもよい。そして切替部４０４と同様に、電気メス装置１０７が電気
的ケーブル４７を介してバイポーラカッタ４３の切開用電極である電極６０３に電力を供
給するように、またはバイポーラカッタ４３の凝固用電極である電極６０５に電力を供給
するように、ワイパーレバー４１９は切替回路４０４ａによって電力の供給先を切り替え
てもよい。
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【０１３０】
　また上述した各実施形態では、内視鏡処置具であるハーベスタ４１と内視鏡である硬性
内視鏡５１とは別体であるが、一体であってもよい。
【０１３１】
　このように本発明は、上記実施形態そのままに限定されるものではなく、実施段階では
その要旨を逸脱しない範囲で構成要素を変形して具体化できる。また、上記実施形態に開
示されている複数の構成要素の適宜な組み合せにより種々の発明を形成できる。
【符号の説明】
【０１３２】
　Ａ…画角、１１ａ…側枝、１１…血管、２１…トロッカ、３１…ダイセクタ、４１…ハ
ーベスタ、４２…挿入部、４２ａ…先端部、４２ｂ…突起部、４３…バイポーラカッタ、
４３ａ…基端部、４５…ベインキーパ、５１…硬性内視鏡、１０１…手術システム、４０
０…把持部、４００ａ…基端部、４００ｆ…先端、４０１…バイポーラカッタレバー、４
０２…ベインキーパレバー、４０４…切替部、４０４ａ…切替回路、４１１…血管保持台
、４１２…ベインキーパ軸、４１４…ロック軸、４１６…ガード部、４１７…ワイパー、
４１８…付着物、４１９…ワイパーレバー、４５４…ロックボタン、５００…ワイパー軸
、６００…表示機構、６０１…指標、６０１ｃ…ピン、６０１ｂ…基端部、６０１ｄ…突
起部、６０１ａ…先端、６０３…電極、６０５…電極、６０７，６０７ａ，６０７ｂ…指
標、６０８ａ，６０８ｂ…先端、６０９…ベルト、７１１…作動溝、７１１ａ…細幅溝、
７１１ｂ…太幅溝。

【図１】 【図２】
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