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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　内部に内側ジャケット（４）が変位可能に支持される外側ジャケット（２）を備えて、
前記内側ジャケットの末端セクションには、その軸線方向両側端部が開放される洗浄通路
（１２）を備えるスリーブ形状の器具ヘッド（６）が形成又は装着され、前記器具ヘッド
（６）には、その電気供給ライン（１６）が前記内側ジャケット（４）の内部に伝達され
るＲＦ電極（８）が電気絶縁方式で含まれ、これによって、前記器具ヘッド（６）は、前
記ＲＦ電極（８）及び前記電気供給ライン（１６）と共に前記ＲＦ電極（８）と器具洗浄
媒体開口（１４）との間の相対位置の変動なく前記外側ジャケット（２）の末端部を越え
て軸線方向に変位可能であり、前記器具洗浄媒体開口（１４）は、前記器具ヘッド（６）
の最末端開口であって、少なくとも一つの洗浄通路（１２）によって直接的に形成される
内視鏡手術器具において、
　前記ＲＦ電極（８）は、前記外側ジャケット（２）に対する全ての相対作動位置で前記
器具ヘッド（６）の末端部を越えて軸線方向に基本的に自由に突出する方式で前記器具ヘ
ッド（６）に動かないように固定され、
　前記器具ヘッド（６）は、前記外側ジャケット（２）に対する全ての相対作動位置に、
望ましくは流体密封方式で、少なくとも部分的に案内され留まることを特徴とする内視鏡
手術器具。
【請求項２】
　前記基端洗浄通路（１２）は、前記内側ジャケット（４）によって輸送される洗浄媒体



(2) JP 6030010 B2 2016.11.24

10

20

30

40

50

の供給を受けるために前記内側ジャケット（４）の内部区画内で直接終端されることを特
徴とする、請求項１に記載の内視鏡手術器具。
【請求項３】
　前記スリーブ形状の器具ヘッド（６）は、スライディング方式で前記外側ジャケット（
２）に直接配置される大外径の軸線方向末端セクション（６ａ）を備えて、前記内側ジャ
ケット（４）のための流体密封挿入又はねじ固定式ベースソケットとして小外径の軸線方
向基端セクション（６ｂ）を備えることを特徴とする、請求項１又は２に記載の内視鏡手
術器具。
【請求項４】
　前記器具ヘッド（６）の内部で前記ＲＦ電極（８）の望ましくは流体密封式固定は、前
記ＲＦ電極（８）の周囲に配置され、前記スリーブ形状の器具ヘッド（６）にプラグのよ
うに嵌められる少なくとも一つのクランプブッシング（１０）、望ましくは、軸線方向に
オフセットされた二つのクランプブッシングによって行われることを特徴とする、請求項
１から３のいずれか１項に記載の内視鏡手術器具。
【請求項５】
　前記スリーブ形状の器具ヘッド（６）はセラミック材で構成されることを特徴とする、
請求項１から４のいずれか１項に記載の内視鏡手術器具。
【請求項６】
　前記外側及び内側ジャケット（２、４）は、人体の臓器、望ましくは腸（ｉｎｔｅｓｔ
ｉｎｅ）の通路の屈曲に沿うように順応する曲げ柔軟性材料で構成されることを特徴とす
る、請求項１から５のいずれか１項に記載の内視鏡手術器具。
【請求項７】
　前記外側ジャケット（２）の末端部の近位で完全に停止されるように、前記外側ジャケ
ット（２）の末端部からＲＦ電極（８）を進行させ及び／又は前記外側ジャケット（２）
内に回収するために、前記スリーブ形状の器具ヘッド（６）は、前記内側ジャケット（４
）及び／又は前記電気供給線（１６）を経由して押したり、引いたりする力として進退力
を受けたり、あるいは受けることができ、前記外側及び内側スリーブ（２、４）の相対移
動は、前記器具ヘッド（６）によってスライディングして案内されることを特徴とする、
請求項１から６のいずれか１項に記載の内視鏡手術器具。
【請求項８】
　前記スリーブ形状の器具ヘッド（６）は、外部に露出する末端セクションが丸くされる
ことを特徴とする、請求項１から７のいずれか１項に記載の内視鏡手術器具。
【請求項９】
　少なくとも前記内側ジャケット（４）は、供給される洗浄媒体による内圧に耐えるため
に、望ましくは内側が柔軟性補強材でホース形状に形成されることを特徴とする、請求項
１から８のいずれか１項に記載の内視鏡手術器具。
【請求項１０】
　前記器具ヘッド（６）の傾斜を防止するために、前記器具ヘッドは前記器具ヘッドがス
ライドする外側ジャケット（２）の直径よりも軸線方向に長いことを特徴とする、請求項
１から９のいずれか１項に記載の内視鏡手術器具。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、ＴＦＴ設計類型の内視鏡手術器具に関し、特に、流体洗浄式（ｆｌｕｉｄ―
ｆｌｕｓｈｅｄ）ＲＦ電極を備えた内視鏡手術器具に関する。
【背景技術】
【０００２】
　現代の最小侵襲手術において、臓器組織を切断し及び／又は、溶接・閉鎖するために、
ＲＦ電流が単極又は両極配列のＲＦ電極に印加されるＴＦＴ構造設計による手術器具の使
用が日々増加している。手術器具のためのアクセス通路を可能な限り小さく維持しながら
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手術位置に対する十分に良好な視野を確保するためには、手術位置を可能な限り清潔に、
そして、組織片及び／又は血液のない状態に維持することが重要である。このような点で
、特に最小侵襲手術技術を用いる場合、手術位置の洗浄はその重要性がますます大きくな
っている。
【０００３】
　既存の類型の内視鏡手術器具は、特許文献１によって公知となっている。この器具は、
（身体から遠い方に位置した）基端部には取っ手・器具グリップが配列され、（身体に向
かう）末端部には、供給シャフトに挿入されるプラグ形状の挿入部が設けられる一つの供
給シャフトを備えている。挿入部は、中央貫通ボアに加えて少なくとも一つの分散型洗浄
転移通路を備えている。
【０００４】
　供給シャフト内では、器具グリップによって供給シャフト内部の電流ラインに連結され
るピン又はピン形状のＲＦ電極が軸線方向にスライドする。この場合、ＲＦ電極は、供給
シャフト上でスライディング方式によって移動可能且つ、多数の分散型軸線方向貫通ボア
が形成された案内スリーブに挿入される。しかし、案内スリーブは、ＲＦ電極のための末
端スライド支持台としての役割のみならず、ＲＦ電極の軸線方向進行移動を制限する軸線
方向停止部としての役割もする。換言すると、ＲＦ電極が進行する場合、案内スリーブは
挿入部の中央貫通ボアを経由してシステム内を軸線方向に移動し、この場合の移動は停止
する。
【０００５】
　この構成によって手術位置に洗浄媒体が供給されることは可能であるが、洗浄媒体は、
案内スリーブの遷移通路はもちろん、大型流動障害物に該当する挿入部の遷移通路も通過
しなければならない。従って、手術位置での流体圧力はあまり高くない。
【先行技術文献】
【特許文献】
【０００６】
【特許文献１】欧州特許第１８３４５９８（Ａ１）号明細書
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００７】
　このような問題に直面し、本発明の目的は、機能性が増大したことを示す内視鏡手術器
具を提供することにある。特殊な目的は、特にＴＦＴ構成設計の場合に内視鏡手術器具の
洗浄特性を改善することにある。
【課題を解決するための手段】
【０００８】
　本目的は、請求項１の特徴を有する内視鏡手術器具によって解決される。本発明の有利
な構造化は従属項の要旨である。
【０００９】
　本発明の基本思想は、望ましくはホース形状の外側スリーブ又はジャケットを含み、望
ましくは、同様にホース形状の内側スリーブ又はジャケットが相対変位可能に外側ジャケ
ット内に支持され、内側ジャケットの末端部には最大前進位置にあるときに外側ジャケッ
トから軸線方向末端に突出するスリーブ又はシャフト形状の器具ヘッドが形成又は装着さ
れる内視鏡手術器具の一様態の提供にある。器具ヘッドには、電気絶縁されたＲＦ電極が
固定され、電極の電気供給ラインは内側ジャケットによって案内され、当該電極は軸線方
向で器具ヘッドの末端部を越えて自由に突出する。この場合、器具ヘッドは、ＲＦ電極全
体が軸線方向で外側ジャケットの末端部後方（基端方向）に位置し、外側ジャケットによ
って完全に取り囲まれる程度にまで外側ジャケット内に軸線方向で引き戻される。また、
少なくとも一つの個別（又は多数個の）開放型洗浄通路は、器具ヘッドに軸線方向に形成
されることはもちろん、器具ヘッドの両端部にも形成されるが、当該洗浄通路が同時に洗
浄媒体の手術器具からの排出開口に該当し、その結果、洗浄通路は、ＲＦ電極と共に軸線
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方向に移動し、ＲＦ電極に対する相対位置を維持する。
【００１０】
　このようにして、洗浄噴出はＲＦ電極に対して常に最適に案内することができ、その結
果、洗浄成果が全体的に向上する。また、軸線方向から見ると、一つの洗浄通路のみを通
過すればよいので、流動抵抗が減少し、洗浄圧力が増加する。
【００１１】
　基本的に、このような器具においては、ＲＦ電極が器具ヘッドに固定され、その結果、
ヘッドに対して軸線方向に移動できない。その代わりに、器具ヘッドが外側ジャケットの
内部で軸線方向にスライドする。この構成の基礎となる技術的背景は次の考慮事項を根拠
とする。
【００１２】
　基本的に、ＲＦ電極は有効な方法で正確に配置されるべきであるが、このためには支持
台で案内されなければならない。従って、例えば、内視鏡シャフトがその内部に挿入され
る手術器具の構成部品と見なされ、器具シャフトが本発明に係る内側ジャケットと同一に
設定される場合、内視鏡シャフト（及びその末端セクション）がこのような案内機能を担
当しなければならない。しかし、内視鏡と内視鏡の内部に挿入される手術器具においては
、内側シャフト（手術器具）が末端方向に内視鏡の作業通路から案内されずに前進するこ
とが事実である。このように器具が内視鏡から"ぞんざいに延長(ｓｌｏｐｐｙ ｅｘｔｅ
ｎｓｉｏｎ)"されると、内視鏡シャフトや挿入補助物によるＲＦ電極の位置指定や案内が
不可能になる程、案内の品質が低下する。換言すると、内視鏡シャフトは手術器具を中空
臓器に挿入する役割のみをし、続いて、手術器具が軸線方向に内視鏡シャフトから前進し
、最終的にＲＦピン（電極）が自由に前進するようになるが、このような手術器具内部で
の変位は一般的に挿入物によって案内される。これは、ＲＦピン（電極）が放射状に支持
・制限されるべきであることを意味する。
【００１３】
　このような支持は、ＲＦピン（電極）がスライド作用によって挿入される中央遷移ホー
ルを備えた器具スリーブ（内側スリーブ）に固定される挿入物によって行われると言われ
ている。しかし、本発明の場合はまさに反対になる。これは、本発明に係るＲＦピン（電
極）が（本発明の要旨ではないが、概して内視鏡に挿入される）手術器具の外側ジャケッ
トの外側半径部にスライド作用によって案内されるスライディングブロック、すなわち、
内視鏡ヘッドの中央遷移ホールに載せられ、図２を参照して後述するように、全ての作業
位置でこのようなスライド―案内接触を維持することを意味する。また、手術器具の作動
位置でホース形状の外側スリーブから(ただ)部分的にのみ変位され、また、依然としてス
ライド接触を有し、その結果、継続して案内されるように、器具ヘッドは望ましくは設計
されている。
【００１４】
　最後に、望ましくは、器具ヘッドの傾き（ｃａｎｔｉｎｇ）を防止するために、器具ヘ
ッドは、スライド作用によって案内される外側スリーブの直径よりも必ず大きくなるよう
に設計される。
【００１５】
　この場合、滑走ガイドは、本発明によって流体密封式で実現することができる。
【００１６】
　内側ジャケットによって輸送される洗浄媒体の供給を受けるためには、基端洗浄通路開
口は、内側スリーブの内部区画内で直接終端されることが更に望ましい。流動断面は、器
具シャフト（外側及び内側ジャケット）内部の流動断面によって拡大することができる。
【００１７】
　本発明の追加的な有利な改善点によると、器具ヘッドは、望ましくは流体密封され、外
側ジャケットでスライディング方式によって案内される。これによって、追加的な支持手
段を省略することができ、手術器具の全体構成が単純になる。
【００１８】
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　本発明の追加的又は代案的様態によると、スリーブ形状の器具ヘッドは、外側ジャケッ
トでのスライディングガイドとして大外径の軸線方向末端セクションを備えており、内側
ジャケットのための流体密封挿入又はねじ固定式ベースソケットとして小外径の軸線方向
基端セクションを備えている。その結果、器具ヘッドは、外側ジャケットの内部で傾斜せ
ずにスライド可能な所定の軸線方向長さを有する。したがって、本構成は、これを通過し
て洗浄媒体が伝送されるべきスライド支持台をさらに設ける必要のない状況のための前提
条件を形成する。
【００１９】
　ＲＦ電極を望ましくは流体密封型で固定することは、ＲＦ電極の周囲に配置され、スリ
ーブ形状の器具ヘッドにプラグのように挿入される少なくとも一つのクランプブッシング
、望ましくは、軸線方向に離隔した二つのクランピングブッシングによって器具ヘッドを
実装することが好ましい。この結果、一方ではＲＦ電極が器具ヘッドに対して十分に固定
され、他方では内側ジャケットが洗浄媒体用ラインとして使用されるように流体密封式で
閉鎖される。
【００２０】
　前記したように、ＲＦ電極全体とスリーブ形状の器具ヘッドの少なくとも一部とを外側
ジャケットの末端部から突出させたり、（自由電極先端を含む）後退位置にあるＲＦ電極
を外側ジャケットの末端部後方に基端方向に位置する程度に外側ジャケット内に完全に後
退させたりするためには、スリーブ形状の器具ヘッドが内側ジャケット及び／又は電気供
給ラインを通して駆動力として印加される進退力（ａｄｖａｎｃｅ　ｆｏｒｃｅ）を受け
られることが望ましい。したがって、ＲＦ電極は、後退位置で（電気絶縁材で構成される
）外側ジャケットによって完全に取り囲まれるようになり、臓器組織は損傷を受けなくな
る。
【図面の簡単な説明】
【００２１】
【図１】本発明の望ましい実施例に係るＴＦＴ構造設計の内視鏡手術器具の末端セクショ
ンの斜視図である。
【図２】ＲＦ電極の作動（前進）位置において、図１の末端セクションの側面図とこれに
対応する縦断面図である。
【図３】ＲＦ電極の作動停止（前進）位置において、図１の末端セクションの側面図とこ
れに対応する縦断面図である。
【発明を実施するための形態】
【００２２】
　本発明について、添付されている図面を参照しながら、好適な構成例を以下でもっと詳
細に説明する。
【００２３】
　図１によると、本発明の望ましい実施例に係るＴＦＴ構造設計の内視鏡手術器具は、そ
の基端部に器具グリップ（取っ手）又は稼動装置（追加記述されていない）が配列された
ものであって、望ましくは曲げ―柔軟性（ｂｅｎｄ―ｆｌｅｘｉｂｌｅ）シャフト１を備
えている。器具シャフトの機能的特性は、器具が、望ましくは、例えば、腸、食道、血管
などの人体の中空臓器（ｈｏｌｌｏｗ　ｏｒｇａｎ）を必要以上に変形せずとも中空臓器
の屈曲（ｔｕｒｎｓ）に沿うという点で"曲げ―柔軟性"と理解することができる。これは
、基本的に浸透移動中に変形／曲げられるものが中空臓器でなく、むしろ器具シャフトに
なるように、器具シャフトの剛性が少なくとも曲げ方向に治療対象臓器組織より低くなる
べきであることを意味する。
【００２４】
　図示したように、器具シャフト１は、（例えば、シリコンやＰＶＣ材料又はその他の生
体適合性柔軟性材料で製造される）ホース形状の（第１の）外側ジャケット（スリーブ）
２で構成され、類似するか又は類似する材料で製造できるものであって、同様にホース形
状の（ 第２の、別個の）内側ジャケット（スリーブ）４が外側ジャケット内で軸線方向
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に案内される。高度の曲げ柔軟性を有しながら軸線方向に剛性を増大させるために、そし
て／又は内圧上昇時の拡張能力を低減するために、外側及び内側ジャケット２、４は、例
えば、組織（ｔｉｓｓｕｅ）、螺旋（ｓｐｉｒａｌ）又は類似する形態の補強挿入物を備
えることができる。
【００２５】
　図１に示したように、手術器具の末端セクションにおいて、内側ジャケット４は器具ヘ
ッド６を備えているが、器具ヘッドは、（詳細に後述する）少なくとも一つの洗浄通路を
除いて内側ジャケット４の内部区画を軸線方向で閉鎖し、ＲＦ電極切断刃を形成するため
に器具ヘッド６から軸線方向に突出する（固定型）ＲＦ電極８を望ましくは中央で支持す
る。
【００２６】
　図２は、本発明に係る手術器具の側面図と縦断面図である。したがって、器具ヘッド８
は、異なる外径を有する軸線方向にオフセットされた二つの（隣接した）機能性セクショ
ン６ａ、６ｂを備えるものであって、望ましくは、セラミック材で製造されるスリーブ形
状のボルト又はシャフトピースで構成される。大外径末端機能性セクション６ａは、ホー
ス形状の外側ジャケット２の内面をスライドできるように設計される。したがって、器具
ヘッド６の末端機能性セクション６ａの外径は、微細な遊び（間隙）が形成されるように
外側ジャケット２の内径より少しだけ小さいので、最も望ましい場合は器具ヘッド６と外
側ジャケット２との間の密封効果も達成される。（末端機能性セクション６ａに比べて）
小さい外径を有する基端機能性セクション６ｂは、ホース形状の内側ジャケット４に末端
側で挿入され、軸線方向に流体密封（圧入、接合、ねじ固定）可能に設計される。器具ヘ
ッド（スリーブ形状のボルト）６の全体長さは、望ましくは、外側ジャケット２に沿って
軸線方向に変位されるときに外側ジャケット内で傾斜しないか、傾斜が困難になるように
選択される。これは、器具ヘッド（スリーブ形状のボルト）６の全体長さが外側ジャケッ
ト２の直径より（相当）大きいことを意味する。
【００２７】
　スリーブ形状のボルト６は、ＲＦ電極８が所定長さだけボルト６の末端前面側を越えて
突出し、この場合はＲＦ電極切断刃を形成させる方式でその内部に挿入されるものであっ
て、望ましくは中央に形成される連続軸線方向ボアを備えている。具体的な例において、
ＲＦ電極８は、ワイヤ８を取り囲むクランプブッシングを使用して望ましくは軸線方向両
側ボルト端部でボルト６の軸線方向ボアに固定されるワイヤ又はピンによって電気導電材
で形成されるが、クランプブッシングは、ワイヤを固定するために軸線方向ボアに圧入さ
れる。前記したように、ボルト６は、その機能性セクション６ｂで末端を密封しながらホ
ース形状の内側ジャケット４に軸線方向でさらに挿入され、内側ジャケット４は、（より
大きい外径を有する）末端機能性セクション６ａと接触する程度まで末端方向に基端機能
性セクション６ｂ上に牽引される（延長される）。
【００２８】
　また、スリーブ形状のボルト６は、中央のＲＦ電極８を取り囲む円形軌道上に配列され
て洗浄通路を形成する少なくとも一つ、望ましくは多数の等角離隔（ｕｎｉｆｏｒｍｌｙ
　ａｎｇｕｌａｒ―ｓｅｐａｒａｔｅｄ）された軸線方向貫通ホール（通路）１２を備え
ている。洗浄通路１２は、ボルト６の基端前面側でホース形状の内側ジャケット４の内部
区画内に開放され、ボルト６の基端前面側に手術器具の洗浄媒体排出開口（ノズル）１４
を形成する。これは、これら洗浄媒体排出開口１４がこれを介して洗浄媒体（洗浄液）が
手術位置（ＲＦ電極）に直接噴射される末端最前面（最終）器具洗浄開口に該当すること
を意味する。このために、洗浄媒体は、器具シャフトの全体長さにわたって所定圧力でホ
ース形状の内側ジャケット４を通して加圧される。
【００２９】
　図２から分かるように、ＲＦ電極８に電流を最適に印加するために、電気供給ライン１
６もホース形状の内側ジャケット４の内部で延長される。この場合、ホース形状の内側ジ
ャケット４及び／又は供給ライン１６は、器具ヘッドを押したり引いたりする力を伝達す
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されるＲＦ電極８、すなわち、ホース形状の外側ジャケット２に沿って器具ヘッドを移動
するためのボルト６とＲＦ電極８とを究極的には含んでいる。
【００３０】
　以下、本発明に係る手術器具の作用を図２と図３を参照して説明する。
【００３１】
　図２には、本発明に係る手術器具が作動位置にあるのが示されている。したがって、器
具ヘッド６、特にＲＦ電極８の自由突出部（切断刃セクション）全体とスリーブ形状のボ
ルト６の少なくとも一部がホース形状の外側ジャケット２から軸線方向に突出している。
組織損傷を防止するために、ボルト６は、少なくとも外部に露出する領域が丸みを帯びる
ように加工される。洗浄通路１２の排出開口又は噴射開口１４は、器具ヘッド６に固定さ
れるＲＦ電極８と共に末端に移動し、その結果、洗浄通路１２は、ＲＦ電極８、特にその
自由電極先端に対する相対位置を維持する。このようにして、外側ジャケット２に対する
ＲＦ電極８の全ての軸線方向位置で最適な洗浄効果を常に達成することができる。
【００３２】
　図３には、本発明に係る手術器具が作動停止位置にあるのが示されている。この場合、
器具ヘッド６は、電極先端が（基端方向に）外側ジャケット２の末端前縁部後方に位置し
、外側ジャケットによって完全に取り囲まれ（覆われ）る程度まで基端方向にホース形状
の外側ジャケット２内に完全に後退している。
【００３３】
　この位置では、意図しない電流印加がなされた場合も、ＲＦ電極は臓器組織にそれ以上
損傷を与えることはない。この位置では、手術器具の洗浄排出開口１４が器具ヘッド６と
共に外側ジャケット２内に基端方向に後退し、それ以上体液や組織によって塞がれたり汚
染されたりしなくなる。
【００３４】
　要約すると、器具シャフト２を提供するホース形状の外側ジャケットを備えて、同様に
ホース形状の内側ジャケット４が相対的に変位可能に外側ジャケット内に支持され、内側
ジャケットの末端セクションには、スリーブ又はシャフト形状の器具ヘッド６が形成又は
装着される（内視鏡に挿入されるように適合化された）内視鏡手術器具が開示される。器
具ヘッド６には、その電気供給ライン１６が内側ジャケット４に沿って伝達されるもので
あって、望ましくはピン又はピン形状のＲＦ電極８が電気絶縁されて固定され、当該電極
８は、軸線方向に器具ヘッド６の末端部を越えて自由に突出する。また、器具ヘッド６に
は、少なくとも一つの（望ましくは多数の等角離隔）洗浄通路１４が軸線方向に延長され
て形成され、両側器具ヘッドの端部で開放され、洗浄剤（洗浄媒体）のための手術器具の
実際の（最末端）洗浄剤排出開口を器具ヘッド６の末端部に形成する。そのため、（必要
に応じて）ＲＦ電極８が部分的に器具ヘッド６と共に末端方向に前面側に向かって外側ジ
ャケット２から外部まで軸線方向に変位される場合、洗浄媒体排出開口１４もＲＦ電極８
と共に変位され、その結果、少なくとも一つの排出開口１４とＲＦ（ＨＦ）電極８との間
の離隔距離が変動なく維持される。したがって、外部ジャケット２に対するＲＦ電極８の
全ての前進位置で最大の洗浄成果を達成することができる。
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