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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　先端と基端と長手軸とを有し体内に挿入可能な挿入部と、
　前記挿入部の基端側に設けられた操作部と、
　前記挿入部の先端側の一部を構成し、互いに回動可能に連結された複数の節輪を有して
前記操作部の操作により湾曲可能な湾曲部と、
　前記複数の節輪の内側を通って前記挿入部に内包された処置具挿通用チューブとを備え
、
　前記節輪は、前記湾曲部が湾曲した際に該湾曲部における前記挿入部の内部空間を保持
する内部空間保持部と、前記内部空間保持部の先端に設けられ、隣合う他の節輪と第１の
回動軸を中心に回動自在に連結される先端側連結部と、前記内部空間保持部の基端に設け
られ、隣合う他の節輪と前記第１の回動軸を中心に回動自在に連結される基端側連結部と
を有し、
　前記複数の節輪に架け渡された長尺部材が牽引される前記操作部による湾曲操作によっ
て一方向に曲げられる際の前記各節輪における湾曲外周側の部分に、前記処置具挿通用チ
ューブが固定されている内視鏡。
【請求項２】
　請求項１に記載の内視鏡であって、
　前記長尺部材は、前記湾曲部の長手方向に沿った当該湾曲部の軸線よりも湾曲内周側に
設けられる内視鏡。
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【請求項３】
　請求項１又は２に記載の内視鏡であって、
　前記湾曲部は、前記処置具挿通用チューブにおける湾曲外周側の部分を前記湾曲部の全
長に亘って連続して覆うカバー部材を有する内視鏡。
【請求項４】
　請求項３に記載の内視鏡であって、
　前記カバー部材は、弾性を有する内視鏡。
【請求項５】
　請求項３に記載の内視鏡であって、
　前記各節輪における湾曲外周側の部分には、隣り合う節輪の少なくとも一方に向かって
突出し、湾曲時にこの隣り合う節輪との隙間を埋める突起が形成されており、前記各節輪
における湾曲外周側の部分及び突起によって前記カバー部材が構成される内視鏡。
【請求項６】
　請求項５に記載の内視鏡であって、
　前記各節輪の前記突起には、隣り合う節輪との連結部が設けられる内視鏡。
【請求項７】
　請求項６に記載の内視鏡であって、
　前記連結部は、前記湾曲部の湾曲時に最も外周側となる部分に設けられ、
　湾曲の前後で、前記湾曲部の湾曲外周側の長手方向の長さが変わらない内視鏡。
【請求項８】
　請求項１から７のいずれか一項に記載の内視鏡であって、
　前記湾曲部は、当該湾曲部の長手方向に沿って延在する弾性部材を有する内視鏡。
【請求項９】
　請求項８に記載の内視鏡であって、
　前記弾性部材は、前記処置具挿通用チューブにおける湾曲外周側の部分を覆う内視鏡。
【請求項１０】
　請求項１から９のいずれか一項に記載の内視鏡であって、
　前記長尺部材は、湾曲操作が解除される際に牽引方向と反対の繰出し方向にも力を伝達
可能である内視鏡。
【請求項１１】
　先端と基端と長手軸とを有し体内に挿入可能な挿入部と、
　前記挿入部の先端側の一部を構成し、前記挿入部の長手軸と交差する方向に互いに回動
可能に連結された複数の節輪を有する湾曲可能な湾曲部と、
　前記挿入部の基端側に設けられ、相反二方向のうち一方向にのみ前記湾曲部を湾曲させ
る操作部と、
　前記操作部の操作を前記湾曲部に伝達可能な長尺部材と、
　前記複数の節輪の内側を通って前記挿入部に内包された処置具挿通用チューブと、を備
え、
　前記挿入部の長手軸と直交する平面上の湾曲部断面を、該湾曲部断面の中心を通り且つ
前記相反二方向に直交する直線により第１の領域と第２の領域とに区分けした場合に、前
記操作部の操作によって動作される長尺部材は前記第１の領域にのみ存在し、前記処置具
挿通用チューブが前記湾曲部断面の中心から前記第２の領域側に偏心していることを特徴
とする内視鏡。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、内視鏡に関する。
【背景技術】
【０００２】
　胆管や膵管の診断に使用される内視鏡として、撮像系の対物レンズと、処置具が挿通さ
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れる処置具挿通用チューブの開口部とが内視鏡挿入部の先端部側面に設けられた側視型内
視鏡が用いられている。このような側視型内視鏡を用いた胆管や膵管の診断では、側視型
内視鏡が十二指腸まで挿入され、内視鏡の処置具挿入用チューブにカテーテルが挿通され
る。カテーテルは、処置具挿通用チューブの開口部より突出し、十二指腸と胆管や膵管と
を連通している十二指腸乳頭を経て胆管又は膵管に挿入される。そして、このカテーテル
を通じて胆管又は膵管内に造影剤が注入される。造影剤が注入された胆管又は膵管は、Ｘ
線透視によって診断される。
【０００３】
　また、近年、側視型内視鏡の処置具挿入用チューブを通じてファイバースコープを胆管
又は膵管内に挿入し、胆管や膵管内を直接観察することが提案されている（例えば、特許
文献１参照）。しかし、ファイバースコープを使用する場合、処置具挿通用チューブがフ
ァイバースコープで占められてしまい、処置具挿通用チューブに鉗子等の処置具を挿通す
ることができず、処置ができなくなる。
【先行技術文献】
【特許文献】
【０００４】
【特許文献１】特開２００３－１４４３８１号公報
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００５】
　胆管や膵管内の観察と処置とを同時に行うため、対物レンズ及び処置具挿通用チューブ
の開口部が挿入部の先端に挿入方向前方に向かって設けられた直視型内視鏡を用い、直視
型内視鏡を胆管や膵管に挿入することが考えられる。しかし、従来の直視型内視鏡の径は
、典型的には十二指腸乳頭の開口に比べて大きく、十二指腸乳頭を通じて直視型内視鏡を
胆管や膵管に挿入するには、その細径化が求められる。そして、比較的狭い十二指腸内で
湾曲部をコンパクトに湾曲させて内視鏡の先端を十二指腸乳頭に向ける必要がある。しか
し、湾曲部をコンパクトに湾曲させるのに伴って処置具挿通用チューブに負荷がかかり、
処置具挿通用チューブが湾曲部内で座屈することが懸念される。
【０００６】
　本発明は、細径化を図ることができ、湾曲部の湾曲によっても処置具挿通用チューブに
作用する負荷を軽減する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】
（１）　先端と基端と長手軸とを有し体内に挿入可能な挿入部と、前記挿入部の基端側に
設けられた操作部と、
　前記挿入部の先端側の一部を構成し、互いに回動可能に連結された複数の節輪を有して
前記操作部の操作により湾曲可能な湾曲部と、
　前記複数の節輪の内側を通って前記挿入部に内包された処置具挿通用チューブとを備え
、
　前記節輪は、前記湾曲部が湾曲した際に該湾曲部における前記挿入部の内部空間を保持
する内部空間保持部と、前記内部空間保持部の先端に設けられ、隣合う他の節輪と第１の
回動軸を中心に回動自在に連結される先端側連結部と、前記内部空間保持部の基端に設け
られ、隣合う他の節輪と前記第１の回動軸を中心に回動自在に連結される基端側連結部と
を有し、
　前記複数の節輪に架け渡された長尺部材が牽引される前記操作部による湾曲操作によっ
て一方向に曲げられる際の前記各節輪における湾曲外周側の部分に、前記処置具挿通用チ
ューブが固定されている内視鏡。
（２）　先端と基端と長手軸とを有し体内に挿入可能な挿入部と、
　前記挿入部の先端側の一部を構成し、前記挿入部の長手軸と交差する方向に互いに回動
可能に連結された複数の節輪を有する湾曲可能な湾曲部と、
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　前記挿入部の基端側に設けられ、相反二方向のうち一方向にのみ前記湾曲部を湾曲させ
る操作部と、
　前記操作部の操作を前記湾曲部に伝達可能な長尺部材と、
　前記複数の節輪の内側を通って前記挿入部に内包された処置具挿通用チューブと、を備
え、
　前記挿入部の長手軸と直交する平面上の湾曲部断面を、該湾曲部断面の中心を通り且つ
前記相反二方向に直交する直線により第１の領域と第２の領域とに区分けした場合に、前
記操作部の操作によって動作される長尺部材は前記第１の領域にのみ存在し、前記処置具
挿通用チューブが前記湾曲部断面の中心から前記第２の領域側に偏心していることを特徴
とする内視鏡。
【発明の効果】
【０００８】
　本発明によれば、湾曲操作による湾曲部の湾曲を特定方向に限定することによって、長
尺部材を削減し、内視鏡の細径化を図ることができる。そして、湾曲外周側は湾曲内周側
に比べて曲率半径が大きく、各節輪における湾曲外周側の部分に処置具挿通用チューブを
固定することによって、湾曲部が湾曲された際に、曲率半径の大きい湾曲外周側に処置具
挿通用チューブを確実に保持して、処置具挿通用チューブに作用する負荷を軽減すること
ができる。
　なお、ここで湾曲部の湾曲方向を特定の方向に限定するとは、湾曲方向を単一の方向に
限定する場合に限らず、湾曲部の長手方向に交差する断面における４時及び８時方向、す
なわち右斜め下方向及び左斜め下方向の二方向に限定する場合なども含むものである。こ
のような場合であっても、上下左右４方向に湾曲する場合と比べて細径化が可能であり、
また、処置具挿通用チューブを１２時方向（上方向）に配置すれば、湾曲部を湾曲した際
に処置具挿通用チューブの湾曲半径（曲率半径）を大きくでき、処置具挿通用チューブに
作用する負荷を軽減できるからである。
　一方、２方向の湾曲であっても湾曲方向が上下方向若しくは左右方向など、第１の湾曲
方向と第２の湾曲方向とが１８０度ずれている場合は、本願発明には含まれない。なぜな
らば、仮に第１の方向に湾曲する場合を想定して処置具挿通用チューブを湾曲外周側に固
定したとすると、第２の方向に湾曲する場合には処置具挿通用チューブは湾曲内周側に固
定されることとなるからである。
【図面の簡単な説明】
【０００９】
【図１】本発明の実施形態を説明するための、内視鏡の一例の外観図である。
【図２】挿入部の先端部の正面図である。
【図３】湾曲部の側面図である。
【図４】図３のIV－IV線断面図である。
【図５】十二指腸近傍の概略図及び十二指腸の一部を切り欠いた図である。
【図６】胆管に先端部が挿入された状態を示す図である。
【図７】本例の変形例に係る湾曲部の側面図である。
【図８】本発明の実施形態を説明するための他の例に係る湾曲部の側面図である。
【図９】図８のIX－IX 線断面図である。
【図１０】本発明の実施形態を説明するための、内視鏡の他の例の湾曲部の側面図である
。
【図１１】本発明の実施形態を説明するための、内視鏡の他の例の湾曲部の側面図である
。
【発明を実施するための形態】
【００１０】
　図１～図６を参照して、本発明の実施形態を説明するための、内視鏡の一例について説
明する。
　図１は、直視型の内視鏡１の概略を示す外観図である。内視鏡１は、操作部２０と、操
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作部２０に基端側が連設され体腔内（特には胆管内）に挿入される挿入部３０とを備える
。操作部２０には、ユニバーサルケーブル２が接続され、このユニバーサルケーブル２は
、コネクタ３を介して図示しない制御装置に着脱自在に接続される。
【００１１】
　操作部２０は、湾曲動作のために操作されるアングルノブ２１と、送気・送水、吸引、
撮像等に関する各種の操作ボタン２３と、鉗子等の処置具が挿入される処置具挿入口２４
１とを有する。アングルノブ２１には長尺部材としての１本のワイヤが図示しないプーリ
を介して接続されている。ワイヤは操作部２０及び挿入部３０のそれぞれに内包され、ワ
イヤの端部は挿入部３０の先端部３３の内部に固着されている。
【００１２】
　ユニバーサルケーブル２、操作部２０、及び挿入部３０のそれぞれには、各種の管路や
ライトガイド、信号線等が内包されている。制御装置の光源部からの出射光はライトガイ
ドを通じて先端部３３まで到達する。同様に、制御装置からの送気・送水や、処置具挿入
口２４１から挿入された処置具もまた、それぞれの管路を通じて先端部３３まで到達する
。
【００１３】
　挿入部３０は、操作部２０側から順に、可撓性を有する軟性部３１と、アングルノブ２
１の操作によるワイヤの牽引によって図１の二点鎖線のように上方向に曲げられる湾曲部
３２と、湾曲部３２の動きに追従して向きを変える先端部３３とを有する。軟性部３１及
び湾曲部３２は、ネットやゴム製チューブ等を含む外皮部材３０１によって被覆されてい
る。
　なお、主に被験者が寝た姿勢のときを想定し、湾曲部３２の湾曲方向を上方向と言うが
、例えば、湾曲部３２が垂直方向に沿って延出しているときには、水平面内のＸ方向又は
Ｙ方向が上下方向である。
【００１４】
　図２は、先端部３３の正面図である。先端部３３には、ライトガイド２５，２６（図４
）でそれぞれ導光された照明光用の窓３３１，３３２と、観察対象部位に向けられる観察
窓３３３と、処置具挿入口２４１（図１）に連設された処置具挿通用チューブの端部であ
る開口部３３４と、送気・送水チューブ２７（図４）に取り付けられたノズル３３５とが
設けられている。観察窓３３３の背面側には、図示しない対物レンズが設けられている。
この対物レンズの光軸は、図２の紙面に直交する。先端部３３の内部には、対物レンズを
介して結像した光学像を光電変換するＣＣＤやＣＭＯＳ等の撮像素子が設けられている。
この撮像素子は、信号線２８（図４）を介して制御装置の信号処理部に接続される。
【００１５】
　図３は、湾曲部３２の側面図であり、図４は、図３のIV－IV線断面図である。図３、図
８等では、送気・送水用のチューブ、ライトガイド、及び信号線等の図示を省略する。
　湾曲部３２は、互いに回動可能に連結される複数の節輪３２１と、各節輪３２１の外周
部に設けられるカバー部材３２２とを有する。節輪３２１は、断面円形の略筒状に形成さ
れている。節輪３２１の軸方向（Ｚ軸方向）の両端には、一対の連結部３２１Ａがそれぞ
れ形成されている。一対の連結部３２１Ａは、節輪３２１の直径方向（Ｘ軸方向）の両側
にそれぞれ形成されており、隣り合う節輪３２１の同じ側にある連結部３２１Ａがピン３
２０で互いに連結されている。そして、一対の連結部３２１Ａが形成される直径方向と直
交する直径方向（Ｙ軸方向）の両側において、隣り合う節輪３２１の間には隙間ＳＰが設
けられている。それにより、隣り合う節輪３２１がピン３２０を回動中心として回動可能
に連結されている。
　更に、図３に示す構成では、各節輪３２１は、回動軸を頂点に膨出する形状とされて、
隣り合う節輪３２１の間の隙間ＳＰの拡大が図られている。それにより、隣り合う節輪３
２１の相対的な回動角度を大きくでき、湾曲部３２をよりコンパクトに湾曲させることが
できる。
　節輪３２１は、湾曲部３２が湾曲した際に湾曲部３２における挿入部３０の内部空間を
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保持する内部空間保持部（リング状の節輪本体部分）と、この内部空間保持部の先端に設
けられ、隣合う他の節輪３２１と第１の回動軸（Ｘ軸方向の回動軸）を中心に回動自在に
連結される先端側の連結部３２１Ａと、内部空間保持部の基端に設けられ、隣合う他の節
輪３２１と第１の回動軸（Ｘ軸方向の回動軸）を中心に回動自在に連結される基端側の連
結部３２１Ａとを有している。
【００１６】
　節輪３２１のＹ軸方向上側の内周部には、図４に示すように、ガイドパイプ３２１Ｂが
固着されており、このガイドパイプ３２１には、ワイヤ２１１が挿通されている。このよ
うにワイヤ２１１が節輪３２１の円周上の一部のみに配置されていることにより、湾曲操
作による湾曲部３２の湾曲が一方向（ここでは上方向）に限定されている。湾曲操作によ
る湾曲部３２の湾曲を一方向に限定し、他の方向に湾曲させるためのワイヤを省くことで
、挿入部３０の内容物を減らし、細径化が図られる。
　なお、湾曲部３２を一方向に湾曲させるためのワイヤ２１１の本数は１本には限定され
ず、複数本のワイヤ２１１が節輪３２１のＹ軸方向上側の内周部に配設されてもよい。
【００１７】
　ワイヤ２１１がアングルノブ２１の操作によって牽引されると、隣り合う節輪３２１が
それらを連結しているピン３２０周りに相対的に回動し、湾曲部３２が全体として図３の
二点鎖線で示したように上方向に曲がる。このときの湾曲形状における内周側を湾曲内周
側といい、外周側を湾曲外周側という。
　湾曲部３２の長手方向に沿った湾曲部３２の軸線Ｂ－Ｂは、湾曲部３２が曲げられた状
態では、湾曲部３２の互いに離間する各部における湾曲部３２の長手方向と直交する円形
断面の中心を通り、全体として湾曲した線となる。ワイヤ２１１は、湾曲部３２の軸線Ｂ
－Ｂよりも湾曲内周側に設けられている。
【００１８】
　各節輪３２１の内側には、処置具が挿通される処置具挿通用チューブ２４が通されてい
る。この処置具挿通用チューブ２４は、図３に示すように、湾曲部３２の軸線Ｂ－Ｂから
湾曲外周側に、つまり下側に偏心した位置に設けられている。これを図４で示すと、処置
具挿通用チューブ２４の軸心Ｂ１は、湾曲部３２の軸心Ｂ０から湾曲外周側である下側に
偏心している。なお、処置具挿通用チューブ２４の偏心方向はこれに限らず、処置具挿通
用チューブ２４の軸心が湾曲部の軸心から例えば図４の右下方向や左下方向などの斜め方
向に偏心していてもよい。
　この処置具挿通用チューブ２４は、湾曲された湾曲部３２において最も曲率半径が大き
い湾曲最外周に沿って並ぶ各節輪３２１の湾曲最外周側の部分に接着等により固定されて
いる。処置具挿通用チューブ２４を各節輪３２１の湾曲外周側の部分に固定することで、
湾曲部３２が湾曲された際に、処置具挿通用チューブ２４は湾曲外周側に確実に保持され
る。そして、湾曲外周側は湾曲内周側に比べて湾曲半径が大きく、処置具挿通用チューブ
２４に作用する負荷が軽減される。また、アングルノブ２１の操作によるワイヤ２１１の
牽引が解除された際に、処置具挿通用チューブ２４の剛性により湾曲部３２が湾曲前の形
状に復元し易くなる。即ち、処置具挿通用チューブ２４は、処置具が挿通される必要上、
細径の挿入部３０にあってもある程度の径が確保され、挿入部３０の断面積に占める割合
が高く、処置具が挿通される際に容易には破損しない肉厚に形成されるために他の部材と
比べて一般に剛性が高い。このように相対的に大径でかつ剛性が高い処置具挿通用チュー
ブ２４が節輪３２１の湾曲外周側の部分に固定されていることで、処置具挿通用チューブ
２４の挙動が節輪３２１に直接伝わり、湾曲部３２は迅速に復元する。
【００１９】
　各節輪３２１の外側には、図３に示すように、可撓性を有する矩形シート状のカバー部
材３２２が設けられている。カバー部材３２２は、配列された節輪３２１の一端側の節輪
３２１から他端側の節輪３２１に亘る長さで（湾曲部３２の全長に亘り連続的に）形成さ
れ、節輪３２１の外周に沿って断面円弧状とされた状態で節輪３２１と外皮部材３０１と
の間に介装される。このカバー部材３２２により、処置具挿通用チューブ２４の湾曲外周
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側の部分が覆われて保護される。処置具挿通用チューブ２４の湾曲外周側の部分がカバー
部材３２２により保護されることにより、前述のように湾曲部３２がコンパクトに曲げら
れた状態で処置具挿通用チューブ２４に鉗子等の処置具が挿通された際に、処置具の先端
等により処置具挿通用チューブ２４を損傷することを防止できる。なお、カバー部材３２
２の構成はこれに限られず、例えば金属の細線をメッシュ状に編んだものであってもよい
。
【００２０】
　好ましくは、カバー部材３２２は、Ｎｉ－Ｔｉ合金を使用して形成され、弾性を有する
。それによれば、アングルノブ２１の操作によるワイヤ２１１の牽引が解除された際に、
カバー部材３２２の弾性によって、湾曲部３２の復元がより促進される。
　なお、カバー部材３２２とは別体の弾性部材を、カバー部材３２２と外皮部材３０１と
の間（図１１）や、節輪３２１とカバー部材３２２との間や、処置具挿通用チューブ２４
と節輪３２１との間に設けてもよい。弾性部材を、節輪３２１とカバー部材３２２との間
、あるいは処置具挿通用チューブ２４と節輪３２１との間に設ける場合には、この弾性部
材で処置具挿通用チューブ２４の湾曲外周側の部分を覆って、これを保護することもでき
る。
　また、ワイヤ２１１に替えて、牽引方向とは反対の繰出し方向にも力を伝達可能な長尺
部材（例えば、ワイヤ２１１よりも断面積の大きい可撓な帯状部材）を用いれば、処置具
挿通用チューブ２４やカバー部材３２２や上記の弾性部材の弾性に依らず、長尺部材の繰
出しによって湾曲部３２を復元させるように構成することもできる。なお、湾曲を解除す
る操作部の操作により長尺部材が最も押された状態において、湾曲部３２は略直線状とな
る。
【００２１】
　図５は、十二指腸近傍の概略図及び十二指腸の一部を切り欠いた図である。内視鏡１の
挿入部３０は口腔や鼻腔などから挿入され、胃１０と連通する十二指腸１１まで到達する
。この挿入の際には、必要に応じてアングルノブ２１が操作されて湾曲部３２が曲げられ
る。十二指腸１１の近傍には、肝臓１２、胆嚢１３などが設けられている。十二指腸１１
の内壁には胆管１４が開口しており、この開口部分は、窄まった形状の十二指腸乳頭１１
１である。胆管１４には、膵管１５が合流する。
【００２２】
　胆管１４の内部に先端部３３を挿入する際には、アングルノブ２１の操作により湾曲部
３２を上方向に湾曲させて、先端部３３を十二指腸乳頭１１１に向ける。口腔や鼻腔から
十二指腸に至る経路は比較的平易であり、そして、先端部３３を十二指腸乳頭１１１に向
ける際には、湾曲部３２を上方向に湾曲操作できればよいので、湾曲部３２の湾曲操作を
一方向に限定しても支障はない。そして、前述のように湾曲部３２がコンパクトに曲がる
ので、狭い空間の十二指腸１１内で湾曲部３２が湾曲しても、先端部３３が十二指腸内壁
にぶつからず、先端部３３と内壁との距離が確保される。したがって、十二指腸乳頭１１
１の手前で、十二指腸乳頭１１１を視野に収めつつ、胆管１４の延在方向に沿って十二指
腸乳頭１１１を見上げる向きに先端部３３を振ることができ、胆管１４内に先端部３３を
容易に挿入できる。
【００２３】
　図６は、先端部３３が十二指腸乳頭１１１を介して胆管１４に挿入された状態を示す。
必要に応じてアングルノブ２１を操作して湾曲部３２の湾曲角度を変えながら、胆管１４
内部で先端部３３を移動させ、観察や処置を行う。処置を行う場合には、処置具挿通用チ
ューブ２４を介して処置具が供給される。挿入部３０が細径化されているため、このよう
に十二指腸乳頭１１１を通じて胆管１４内に挿入部３０を挿入し、観察と処置とを同時に
行うことが可能となる。
【００２４】
　図７は、以上説明した構成の変形例に係るカバー部材を示す。カバー部材３２５の湾曲
内周側の端部である二つの長辺にはそれぞれ、複数の切込み３２５Ａが形成されている。
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これらの切込み３２５Ａ近傍が互いに近接するようにカバー部材３２５が湾曲することで
、湾曲時におけるカバー部材３２５の応力を小さくできるため、湾曲部３２を湾曲させ易
くなる。
　なお、カバー部材の形状は以上で述べたものに限らず、節輪３２１と節輪３２１との間
から処置具挿通用チューブ２４が露出する部分だけを覆う形状にカバー部材が形成されて
いてもよい。この場合特に、処置具挿通用チューブの湾曲外周側の側面部に固定された節
輪３２１も、カバー部材として機能する。
【００２５】
　次に、図８を参照して、本発明の実施形態を説明するための内視鏡の他の例について説
明する。なお、前述した構成と同様の構成については、同一符号を付して説明を省略する
。
　図８は、湾曲部４２の側面図である。図９は、図８のIX－IX線断面図である。
　湾曲部４２を構成する節輪４２１の下端部には、隣り合う一方の節輪４２１に向かって
突出する連結部４２１Ａと、隣り合う他方の節輪４２１に対向する連結部４２１Ｂとが形
成されている。連結部４１２Ａ，４２１Ｂは、湾曲部４２の湾曲時に最も外周側となる部
分に設けられている。
【００２６】
　隣り合う節輪４２１のうち一方の節輪４２１の連結部４２１Ａと他方の節輪４２１の連
結部４２１Ｂとがピン３２０により互いに連結され、これによって節輪４２１の連結体が
形成される。この節輪４２１の連結体において、連結部４２１Ａが配列される下端部側は
隣り合う節輪４２１が隙間なく連続している。上端部側には、隣り合う節輪４２１の間に
隙間ＳＰが設けられ、湾曲部４２を上方向に曲げるように隣り合う節輪４２１の回動が許
容されている。
【００２７】
　節輪４２１の連結体において、連結部４２１Ａが配列されて隣り合う節輪４２１が隙間
なく連続する下端部側は処置具挿通用チューブ２４の湾曲外周側の部分を覆っている。即
ち、各節輪４２１の湾曲外周側の部分及び連結部４２１Ａはカバー部材としても機能する
。このように処置具挿通用チューブ２４の湾曲外周側の部分が節輪４２１の連結体により
覆われて保護されるので、図８の二点鎖線のように湾曲部４２が上方向に曲げられた状態
で処置具挿通用チューブ２４に処置具を挿入した際に、処置具の先端等が処置具挿通用チ
ューブ２４を突き破ることなどを防止できる。また、突起としての連結部４２１Ａを一体
に有する節輪４２１がカバー部材を兼ねることにより、細径化がより一層促進される。
　なお、湾曲の前後で、湾曲部４２の湾曲外周側の長手方向の長さは変わらない。
【００２８】
　図１０は、本発明の実施形態を説明するための内視鏡の他の例に係る湾曲部５２を示す
。湾曲部５２を構成する節輪５２１には、前述した節輪３２１と同様の一対の連結部３２
１Ａ，３２１Ａと、隣り合う一方の側の節輪５２１に向かって突出する突起５２１Ｃとが
形成されている。突起５２１Ｃは、節輪５２１の下端部に断面円弧状に形成されている。
節輪５２１に形成された突起５２１Ｃによって、処置具挿通用チューブ２４の湾曲外周側
の部分が覆われるので、湾曲した状態の処置具挿通用チューブ２４の管壁が処置具の先端
により破損することを防止できる。
【００２９】
　図１１は、本発明の実施形態を説明するための内視鏡の他の例に係る湾曲部６２を示す
。カバー部材３２２と外皮部材３０１との間には、シート状の弾性部材６２３が介装され
ている。弾性部材６２３は。湾曲部６２全体の長さと同様の長さに形成されている。この
ような弾性部材６２３の弾性作用により、湾曲操作で曲げられた状態の湾曲部６２の復元
が促進される。
　なお、図１１に示した構成において、カバー部材３２２を設けずに弾性部材６２３だけ
を設けることも考えられる。弾性部材６２３の形状はシート状に限られない。
【００３０】
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　本明細書には次の事項が開示されている。
（１）　先端と基端と長手軸とを有し体内に挿入可能な挿入部と、
　前記挿入部の基端側に設けられた操作部と、
　前記挿入部の先端側の一部を構成し、互いに回動可能に連結された複数の節輪を有して
前記操作部の操作により湾曲可能な湾曲部と、
　前記複数の節輪の内側を通って前記挿入部に内包された処置具挿通用チューブとを備え
、
　前記節輪は、前記湾曲部が湾曲した際に該湾曲部における前記挿入部の内部空間を保持
する内部空間保持部と、前記内部空間保持部の先端に設けられ、隣合う他の節輪と第１の
回動軸を中心に回動自在に連結される先端側連結部と、前記内部空間保持部の基端に設け
られ、隣合う他の節輪と前記第１の回動軸を中心に回動自在に連結される基端側連結部と
を有し、
　前記湾曲部が、前記複数の節輪に架け渡された長尺部材が牽引される前記操作部による
湾曲操作によって一方向に曲げられた際に、
　前記処置具挿通用チューブが、前記各節輪における湾曲外周側の部分に固定されている
内視鏡。
　この内視鏡によれば、処置具挿通用チューブに固定された節輪が、長尺部材の牽引解除
時に処置具挿通用チューブの復元に追従して回動するので、湾曲部を湾曲した形状から元
の形状に迅速に復元させることが可能となる。通常は、互いに反対側の二方向にそれぞれ
対応する一対の長尺部材が設けられるところ、その一方がないことによる湾曲部の復元力
の不足が、処置具挿通用チューブに節輪が固定されたことで補われる。これにより、長尺
部材の本数を１本に、あるいは長尺部材の配設箇所（例えば、上下なら２箇所、上下左右
なら４箇所、）を１箇所に減らすことによる細径化を実現できる。
【００３１】
　また、処置具挿通用チューブが各節輪の湾曲外周側の部分に固定される結果、処置具挿
通用チューブが湾曲外周側に偏心した位置に保持されるため、処置具挿通用チューブが湾
曲内周側に配置される場合と比較して湾曲時の処置具挿通用チューブの曲率半径を大きく
し、処置具挿通用チューブに作用する負荷を小さくできる。これにより、湾曲時の処置具
挿通用チューブの座屈を防止できる。また、湾曲時の処置具挿通用チューブに作用する負
荷が小さいことと、処置具挿通用チューブが節輪に固定されていることとにより、処置具
挿通用チューブの動きが抑制される。このため、湾曲時に処置具挿通用チューブが他の部
材に当たりにくく、他の部材が損傷することを防止できる。更に、湾曲時に処置具挿通用
チューブが他の部材に当たりにくいことで、挿入部断面における部材充填率を上げられる
ので、細径化にも貢献できる。
【００３２】
　また更に、処置具挿通用チューブが湾曲内周側と比較して曲率半径が大きい湾曲外周側
に設けられていることで、湾曲状態の処置具挿通用チューブに処置具を挿通する際に挿通
し易く、処置具の先端などによる処置具挿通用チューブの破損を防止できる。
　上述のように、処置具挿通用チューブに節輪が固定されていることと、処置具挿通用チ
ューブが湾曲外周側に設けられていることで、座屈及び損傷を防止できるので、湾曲部の
曲率半径を更に小さくして小回り性能を高めることが可能となる。以上より、細径化と湾
曲性能向上とが実現し、狭い空間内での使用が容易となるので、胆管などの狭いところで
観察及び処置を同時に行うことが可能となる。
【００３３】
（２）　（１）の内視鏡であって、前記長尺部材は、前記湾曲部の長手方向に沿った当該
湾曲部の軸線よりも湾曲内周側に設けられる内視鏡。
　この内視鏡によれば、湾曲内周側に設けられた長尺部材を牽引することにより、湾曲部
を効率よく容易に曲げられる。また、長尺部材を湾曲内周側にのみ設け、通常設けられる
湾曲外周側の長尺部材を省略することで、細径化を促進できる。この場合、湾曲外周側に
配置される処置具挿通用チューブと長尺部材の案内部材等とが干渉することをなくせる。
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【００３４】
（３）　（１）又は（２）の内視鏡であって、前記湾曲部は、前記処置具挿通用チューブ
における湾曲外周側の部分を前記湾曲部の全長に亘って連続して覆う可撓性を備えたカバ
ー部材を有する内視鏡。
　この内視鏡によれば、処置具挿通用チューブの湾曲外周側の部分がカバー部材で保護さ
れるので、湾曲した処置具挿通用チューブ内に処置具を通す際に、処置具の先端で処置具
挿通用チューブを損傷することなどを防止できる。ここで、処置具挿通用チューブに節輪
が固定されている構成では、湾曲時に回動する節輪の動きに処置具挿通用チューブが倣い
、処置具挿通用チューブの曲率半径が節輪同様に小さくなりがちなので、ここで述べたよ
うな処置具挿通用チューブの損傷防止の効果を大きくできる。
【００３５】
（４）　（３）の内視鏡であって、前記カバー部材は、弾性を有する内視鏡。
　この内視鏡によれば、カバー部材の弾性力により、湾曲部をより迅速により確実に復元
させることが可能となる。
【００３６】
（５）　（３）の内視鏡であって、前記各節輪における湾曲外周側の部分には、隣り合う
節輪の少なくとも一方に向かって突出し、湾曲時にこの隣り合う節輪との隙間を埋める突
起が形成されており、前記各節輪における湾曲外周側の部分及び突起によって前記カバー
部材が構成される内視鏡。
　この内視鏡によれば、処置具挿通用チューブの湾曲外周側の部分を覆うための専用の部
材を設けることを不要にできるので、低コスト化できるとともに、細径化できる。
【００３７】
（６）　（５）の内視鏡であって、前記各節輪の前記突起には、隣り合う節輪との連結部
が設けられる内視鏡。
　この内視鏡によれば、突起が単独の舌片として節輪に形成される場合などと比較して突
起の強度が上がり、処置具挿通用チューブがより確実に保護される。このため、湾曲時の
処置具挿通用チューブに処置具を挿通する際の突き抜け等をより確実に防止できる。
【００３８】
（７）　（６）の内視鏡であって、
　前記連結部は、前記湾曲部の湾曲時に最も外周側となる部分に設けられ、
　湾曲の前後で、前記湾曲部の湾曲外周側の長手方向の長さが変わらない内視鏡。
　この内視鏡によれば、湾曲内周側の長手方向の長さが短くなることのみによって湾曲部
が湾曲する。
【００３９】
（８）　（１）～（７）のいずれか一項に記載の内視鏡であって、前記湾曲部は、当該湾
曲部の長手方向に沿って延在する弾性部材を有する内視鏡。
この内視鏡によれば、弾性部材の弾性力により、湾曲部をより迅速により確実に復元させ
ることが可能となる。
【００４０】
（９）　（８）の内視鏡であって、前記弾性部材は、前記処置具挿通用チューブにおける
湾曲外周側の部分を覆う内視鏡。
　この内視鏡によれば、低コスト化に加え、細径化できる。
【００４１】
（１０）　（１）から（９）いずれか一項に記載の内視鏡であって、前記長尺部材は、湾
曲操作が解除される際に牽引方向とは反対の繰出し方向にも力を伝達可能である内視鏡。
　この内視鏡によれば、長尺部材の繰出しによって、湾曲部を確実に復元させることが可
能となる。
【００４２】
（１１）　先端と基端と長手軸とを有し体内に挿入可能な挿入部と、
　前記挿入部の基端側に設けられた操作部と、
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　前記挿入部の操作を張力によって伝達可能な長尺部材と、
　前記挿入部の先端側の一部を構成し、前記挿入部の長手軸と交差する方向に互いに回動
可能に連結された複数の節輪を有して前記操作部の操作により湾曲可能な湾曲部と、
　前記複数の節輪の内側を通って前記挿入部に内包された処置具挿通用チューブと、を備
え、
　前記湾曲部が、前記挿入部の長手軸と直交する平面上の湾曲部断面において、該湾曲部
断面の中心を通る直線により前記湾曲部断面を前記長尺部材の存在する第１の領域と、前
記長尺部材の存在しない第２の領域とに区分けした際に、前記処置具挿通用チューブが前
記湾曲部断面の中心から前記第２の領域側に偏心していることを特徴とする内視鏡。
　この内視鏡によれば、（１）の内視鏡と略同様の効果が得られる。
【符号の説明】
【００４３】
１　　　　　内視鏡
２　　　　　ユニバーサルケーブル
３　　　　　コネクタ
２０　　　　操作部
２１　　　　アングルノブ
２４　　　　処置具挿通用チューブ
３０　　　　挿入部
３２，４２，５２，６２　　　　湾曲部
３３　　　　先端部
２１１　　　ワイヤ（長尺部材）
３０１　　　外皮部材
３２０　　　ピン
３２１，４２１，５２１　　　　節輪
３２１Ａ，４２１Ａ，４２１Ｂ　連結部
３２２　　　カバー部材
３２５　　　カバー部材
５２１Ｃ　　突起
６２３　　　弾性部材
Ｂ－Ｂ　　　軸線
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