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(57)【要約】
　体液採取用デバイスは、長手軸に沿ってルーメンが形
成されるとともに前記チャンネル内に挿通可能な長軸部
材と、前記長軸部材の先端側から基端側に向かって流体
が流れないように、前記吸引口よりも前記先端側の前記
長軸部材と前記チャンネルとの間を封止する封止部材と
、前記ルーメンに設けられ、気体は通過させ、液体は通
過させないフィルタと、を備え、前記封止部材よりも前
記基端側の前記チャンネルと、前記フィルタよりも前記
基端側の前記ルーメンとを連通する孔が前記長軸部材に
形成されている。
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引
可能な吸引部を有する内視鏡と組み合わせて使用される体液採取用デバイスであって、
　長手軸に沿ってルーメンが形成されるとともに前記チャンネル内に挿通可能な長軸部材
と、
　前記長軸部材の先端側から基端側に向かって流体が流れないように、前記吸引口よりも
前記先端側の前記長軸部材と前記チャンネルとの間を封止する封止部材と、
　前記ルーメンに設けられ、気体は通過させ、液体は通過させないフィルタと、
　を備え、
　前記封止部材よりも前記基端側の前記チャンネルと、前記フィルタよりも前記基端側の
前記ルーメンとを連通する孔が前記長軸部材に形成されている体液採取用デバイス。
【請求項２】
　チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引
可能な吸引部を有する内視鏡と組み合わせて使用される体液採取用デバイスであって、
　長手軸に沿ってルーメンが形成されるとともに前記チャンネル内に挿通可能な長軸部材
と、
　前記長軸部材の先端側から基端側に向かって流体が流れないように、前記吸引口よりも
前記先端側の前記長軸部材と前記チャンネルとの間を封止する封止部材と、
　前記ルーメンの基端部の開口と前記チャンネルの基端部の開口とにそれぞれ連通する流
路を有する連通部と、
　を備える体液採取用デバイス。
【請求項３】
　気体を通過させ、液体を通過させないフィルタが前記流路内に形成された孔に隙間なく
設けられている
請求項２に記載の体液採取用デバイス。
【請求項４】
　前記流路には、前記ルーメンの前記基端部の前記開口に対して前記長軸部材の基端部に
おける前記長手軸に交差する方向に並べて配置され、壁部により仕切られた第一収容部お
よび第二収容部が形成され、
　前記第一収容部及び前記第二収容部の前記壁部側が開口し、前記第一収容部と前記第二
収容部とが連通している
請求項２に記載の体液採取用デバイス。
【請求項５】
　前記第一収容部における前記連結空間に対向する底面には、前記第一収容部と前記連通
部の外部とを連通させる排出孔が形成され、
　前記連通部は、前記排出孔に着脱可能に取付けられ、前記排出孔に取付けられたときに
前記排出孔を封止可能な栓部材を有する
請求項４に記載の体液採取用デバイス。
【請求項６】
　前記流路には、仕切り板が設けられ、
　前記仕切り板と前記流路の内面との間に収容部が形成され、
　前記仕切り板には、板厚方向に貫通する第一連通孔および第二連通孔が形成され、
　前記長軸部材は前記第二連通孔に挿通され、
　前記ルーメンの基端部の開口が前記仕切り板の前記収容部側の面と同一面に配置されて
いる、あるいは、前記収容部内に配置されている
請求項２に記載の体液採取用デバイス。
【請求項７】
　チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引
可能な吸引部を有する内視鏡と、
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　請求項１または２に記載の体液採取用デバイスと、
　を備える内視鏡システム。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、チャンネル内を吸引可能な吸引部を有する内視鏡と組み合わせて使用される
体液採取用デバイス、および、この体液採取用デバイスと内視鏡とを備える内視鏡システ
ムに関する。
　本願は、２０１３年１１月１８日に、日本に出願された特願２０１３－２３７９０３号
に基づき優先権を主張し、その内容をここに援用する。
【背景技術】
【０００２】
　従来、生体内に体液採取用デバイスを導入して体液を採取し、この体液を用いて生体を
検査することが行われている。この体液の採取に、公知のカテーテルが用いられることが
ある。カテーテルを用いて十二指腸液などの体液を採取するときには、カテーテルの基端
部にシリンジを取付ける。カテーテルの先端部を経内視鏡的に十二指腸に導入し、十二指
腸内の十二指腸液にカテーテルの先端部を接触させた状態でシリンジによりカテーテル内
を吸引することで、十二指腸液をカテーテル内に吸い込ませる。
　このように十二指腸液を採取するときには、術者などの使用者は、十二指腸液を採取す
るのに適した場所を内視鏡で探しながらカテーテルの先端部を移動させ、採取するのに適
した場所を見つけたときに十二指腸液を吸引するのが一般的な手順である。このため、シ
リンジを操作すると、採取するのに適した場所を内視鏡で探し出すことに集中できないと
いう問題がある。
【０００３】
　一方で、所定量の血液や十二指腸液などを容易かつ正確に採取するために、特許文献１
に記載されたピペットが検討されている。このピペットは、第１ホルダーと、第１ホルダ
ーの吸引口部品用取付け・案内部内に配された吸引口部品と、第１ホルダーに係合する第
２ホルダーと、第２ホルダーに取付けられたキャップとを備えている。
　吸引口部品と第１ホルダーとの間には、第１ホルダーから吸引口部品へ向かう液体の流
れを阻止する逆止弁が設けられている。第１ホルダーの一時吸液体取付け部の中には、一
時吸液体が取付けてある。
　キャップは、可撓弾性のゴムなどで作られている。キャップの底部にはフィルター圧縮
ピンが挿通され、通常状態において、フィルター圧縮ピンの周囲にわずかな隙間が生じる
貫通孔が形成されている。
【０００４】
　このように構成されたピペットの使い方は、以下のようになる。
　吸引口部品の先端を、血液に浸漬または接触させた状態に保つ。片手で第１ホルダーを
挟むとともに、他方の手でキャップを押圧する。キャップの内部の空気がキャップの隙間
を通って外へ排出され、キャップがへこむ。他方の手を放すと、キャップはもとの形状に
戻ろうとしてキャップの内部の気圧が低くなり、吸引口部品の先端から血液が吸引される
。血液は逆止弁を通り、一時吸液体へ至る。血液が一時吸液体に吸液され、一時吸液体の
色が変化する。
【先行技術文献】
【特許文献】
【０００５】
【特許文献１】日本国特開２００５－１７２８０号公報
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００６】
　しかしながら、特許文献１のピペットであっても、例えば十二指腸液を採取する場合に
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十二指腸内に存在する十二指腸が少ないときなどには、何度かキャップを押すことになり
、採取するのに適した場所を内視鏡で探し出すことに集中できない。
【０００７】
　本発明は、このような問題点に鑑みてなされたものであって、体液を採取するのに適し
た場所を内視鏡で探し出すことに使用者が集中することができる体液採取用デバイスを提
供することを目的とする。
【課題を解決するための手段】
【０００８】
　上記課題を解決するために、この発明は以下の手段を提案している。

　本発明の体液採取用デバイスは、チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸
引口から前記チャンネル内を吸引可能な吸引部を有する内視鏡と組み合わせて使用される
体液採取用デバイスであって、長手軸に沿ってルーメンが形成されるとともに前記チャン
ネル内に挿通可能な長軸部材と、前記長軸部材の先端側から基端側に向かって流体が流れ
ないように、前記吸引口よりも前記先端側の前記長軸部材と前記チャンネルとの間を封止
する封止部材と、前記ルーメンに設けられ、気体は通過させ、液体は通過させないフィル
タと、を備え、前記封止部材よりも前記基端側の前記チャンネルと、前記フィルタよりも
前記基端側の前記ルーメンとを連通する孔が前記長軸部材に形成されている。　
【０００９】
　本発明の第２態様の体液採取用デバイスは、チャンネルが形成され、チャンネルが形成
され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引可能な吸引部を有す
る内視鏡と組み合わせて使用される体液採取用デバイスであって、長手軸に沿ってルーメ
ンが形成されるとともに前記チャンネル内に挿通可能な長軸部材と、前記長軸部材の先端
側から基端側に向かって流体が流れないように、前記吸引口よりも前記先端側の前記長軸
部材と前記チャンネルとの間を封止する封止部材と、前記ルーメンの基端部の開口と前記
チャンネルの基端部の開口とにそれぞれ連通する流路を有する連通部と、を備える。
【００１０】
　本発明の第３の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第２の態様において、気体を
通過させ、液体を通過させないフィルタが前記流路内に形成された孔に隙間なく設けられ
ていてもよい。
　本発明の第４の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第２の態様において、前記流
路には、前記ルーメンの前記基端部の前記開口に対して前記長軸部材の基端部における前
記長手軸に交差する方向に並べて配置され、壁部により仕切られた第一収容部および第二
収容部が形成され、前記第一収容部及び前記第二収容部の前記壁部側が開口し、前記第一
収容部と前記第二収容部とが連通する連通空間が形成されていてもよい。
　本発明の第５の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第４の態様において、前記第
一収容部における前記連結空間に対向する底面には、前記第一収容部と前記連通部の外部
とを連通させる排出孔が形成され、前記連通部は、前記排出孔に着脱可能に取付けられ、
前記排出孔に取付けられたときに前記排出孔を封止可能な栓部材を有していてもよい。
【００１１】
　本発明の第６の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第２の態様において、前記流
路には、仕切り板が設けられ、前記仕切り板と前記流路の内面との間に収容部が形成され
、前記仕切り板には、板厚方向に貫通する第一連通孔および第二連通孔が形成され、前記
長軸部材は前記第二連通孔に挿通され、前記ルーメンの基端部の開口が前記仕切り板の前
記収容部側の面と同一面に配置されている、あるいは、前記収容部内に配置されていても
よい。
　本発明の第７の態様の内視鏡システムは、チャンネルが形成され、前記チャンネルに連
通する吸引口から前記チャンネル内を吸引可能な吸引部を有する内視鏡と、上記各態様の
体液採取用デバイスと、を備える。
【発明の効果】
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【００１２】
　上記各態様の体液採取用デバイスおよび内視鏡システムによれば、体液を採取するのに
適した場所を内視鏡で探し出すことに使用者が集中することができる。
【図面の簡単な説明】
【００１３】
【図１】本発明の第１実施形態の内視鏡システムの一部を破断した全体図である。
【図２】同内視鏡システムを用いて十二指腸液を採取する手順を説明する断面図である。
【図３】同内視鏡システムを用いて十二指腸液を採取する手順を説明する断面図である。
【図４】本発明の第２実施形態の内視鏡システムの一部を破断した要部の図である。
【図５】本発明の第３実施形態の体液採取用デバイスの要部の断面図である。
【図６】同体液採取用デバイスのシースおよび仕切り板の斜視図である。
【図７】同体液採取用デバイスを用いて十二指腸液を採取する手順を説明する断面図であ
る。
【図８】本発明の第４実施形態の体液採取用デバイスの一部を破断した要部の図である。
【図９】本発明の第５実施形態の内視鏡システムの要部の断面図である。
【図１０】同内視鏡システムを用いて十二指腸液を採取する手順を説明する要部の断面図
である。
【発明を実施するための形態】
【００１４】
（第１実施形態）
　以下、本発明に係る内視鏡システムの第１実施形態を、図１から図３を参照しながら説
明する。
　図１に示すように、本実施形態の内視鏡システム１は、チャンネル１９が形成された内
視鏡２と、このチャンネル１９内に挿通可能とされたシース（長軸部材）６０を有する体
液採取用デバイス（以下、「デバイス」とも略称する。）３とを備えている。すなわち、
デバイス３は内視鏡２と組み合わせて使用される。
【００１５】
　内視鏡２は、いわゆる直視型であり、細長の挿入部１０と、この挿入部１０の基端部に
設けられた操作部３０と、操作部３０の側面に一端部が取付けられたユニバーサルケーブ
ル４０とを有している。
　挿入部１０は、先端に設けられた先端硬質部１１、先端硬質部１１の基端部に取付けら
れ湾曲操作可能な湾曲部１２、および、湾曲部１２の基端部に取付けられ可撓性を有する
可撓管部１３を有している。
【００１６】
　先端硬質部１１の先端面１１ａには、光ファイバの束からなるライトガイド１６、およ
び、対物レンズとＣＣＤ（電荷結合素子）とを有する観察ユニット１７が外部に露出した
状態で設けられている。
　ライトガイド１６は、挿入部１０および操作部３０内を挿通し、ユニバーサルケーブル
４０まで延びている。対物レンズは、先端硬質部１１の前方の観察対象の像をＣＣＤの受
光面上に結像させる。ＣＣＤは、観察対象の像を画像を表す信号に変換し、変換した信号
を信号配線１８に送信する。信号配線１８は、挿入部１０および操作部３０内を挿通し、
ユニバーサルケーブル４０まで延びている。
　先端硬質部１１の先端面１１ａには、前述のチャンネル１９に連通する開口が形成され
ている。チャンネル１９の基端側は、可撓管部１３を通して操作部３０まで延びている。
【００１７】
　湾曲部１２では、図示はしないが複数の湾曲駒が挿入部１０の長手方向に複数連結され
ている。最も先端側の湾曲駒には操作ワイヤの先端部が取付けられている。操作ワイヤの
基端側は、可撓管部１３を通して操作部３０まで延びている。
【００１８】
　操作部３０には、操作ワイヤを引戻したり押込んだりするためのノブ３１や、操作部３
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０内に設けられた不図示の開閉弁などを操作するためのスイッチ３２が設けられている。
ノブ３１を操作することで、操作ワイヤを操作して湾曲部１２を所望の方向に湾曲させる
ことができる。
　操作部３０の先端側には、チャンネル１９の基端側が連通する鉗子栓３４が設けられて
いる。鉗子栓３４の外周面には、雄ネジ部３４ａが形成されている。
　操作部３０内において、チャンネル１９の長手方向の中間部には吸引管路３６の先端部
に設けられた吸引口３７が連通している。吸引管路３６の基端側は、ユニバーサルケーブ
ル４０内に延びている。
【００１９】
　ユニバーサルケーブル４０の基端側には、統合コネクタ４１が設けられている。統合コ
ネクタ４１には、光源装置４４およびモニタ４５が取付けられている。
　光源装置４４は、内蔵する不図示のランプから発する照明光をライトガイド１６の基端
面に供給する。
　モニタ４５には、不図示の信号処理回路が内蔵されている。信号配線１８を通して送信
された信号は信号処理回路で変換され、ＣＣＤが取得した観察対象の画像がモニタ４５の
表示パネル４５ａに表示される。
【００２０】
　統合コネクタ４１に設けられたコネクタ４１ａには、吸引装置４６が接続されている。
吸引装置４６には、吸引の動作を行うポンプ４６ａが内蔵されている。吸引装置４６およ
び前述の吸引管路３６で、吸引部４７を構成する。
　コネクタ４１ａに接続された吸引装置４６は、前述の開閉弁が開状態にあるときには、
ポンプ４６ａを動作させることで吸引管路３６および吸引口３７を通してチャンネル１９
内を吸引することができる。
【００２１】
　デバイス３は、長手軸Ｃ１に沿ってルーメン６１が形成された前述のシース６０と、シ
ース６０の外周面に固定されたＯリング（封止部材）６５と、ルーメン６１の基端部の開
口６１ａとチャンネル１９の基端部の開口１９ａとを連通させる流路７１を有するリザー
バ（連通部）７０とを有している。
　シース６０は、先端部に先端側に向かうにしたがって縮径するテーパー部６２を有して
いる。シース６０の長さはチャンネル１９の長さよりも長い。シース６０は、ＰＴＦＥ（
ポリテトラフルオロエチレン）などの樹脂材料で、内部が吸引されても潰れない一定の強
度を有するとともに可撓性を有するように形成されている。
　シース６０の外径は、チャンネル１９の内径よりも小さい。チャンネル１９内にシース
６０を挿通させたときに、チャンネル１９の内周面とシース６０との間には隙間Ｓ１が形
成される。
【００２２】
　Ｏリング６５は、ゴムなどの弾性を有する材料で形成されている。Ｏリング６５の外径
は、チャンネル１９の内径よりもわずかに大きい。Ｏリング６５は、シース６０の外周面
に接着剤などにより固定されている。
　内視鏡２のチャンネル１９内にシース６０を挿通させ、チャンネル１９から先端側にシ
ース６０を突出させたときに、吸引口３７よりも先端側にＯリング６５が位置ように構成
されている。すなわち、チャンネル１９から先端側にシース６０を突出させたときに、Ｏ
リング６５は、シース６０とチャンネル１９との間における吸引口３７よりも先端側の部
分を気密に封止する。なお、ここで言う気密とは、水密も含む意味である。
【００２３】
　リザーバ７０は、筒状に形成され、鉗子栓３４の雄ネジ部３４ａに螺合する雌ネジ部７
３ａが内周面に形成された接続部材７３と、接続部材７３の基端側に固定された外筒７４
と、外筒７４内にスライド可能に設けられた内筒７５と、内筒７５の基端側に固定された
リザーバ本体７６とを有している。
　リザーバ本体７６に設けられた凹部７８は、仕切り板７９が設けられることで、仕切り
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板７９と凹部７８の内面との間の閉空間である収容部８０と、仕切り板７９よりも凹部７
８の開口側となる接続流路８１とが形成されている。すなわち、凹部７８は仕切り板７９
により収容部８０と接続流路８１とに仕切られている。
　仕切り板７９には、板厚方向に貫通する第一連通孔７９ａおよび第二連通孔７９ｂが形
成されている。
　収容部８０には、収容部８０内に後述するように収容された十二指腸液Ｐ３の量を測定
するための目盛り（指標）が設けられていることが好ましい。
【００２４】
　第一連通孔７９ａには、気体は通過させるが液体は通過させないフィルタ８２が配され
ている。フィルタ８２は、第一連通孔７９ａの内周面と隙間なく設けられている。
フィルタ８２としては、例えばゴアテックス（登録商標、ＷＬゴア＆アソシエイツ社製）
などを好適に用いることができる。
【００２５】
　接続部材７３、外筒７４、内筒７５、およびリザーバ本体７６は、公知の樹脂材料で形
成することができる。これら接続部材７３などは、内部が容易に確認できるように、透明
の樹脂材料で形成することが好ましい。
　接続部材７３と外筒７４とが気密に接続された状態で固定されている。また、内筒７５
とリザーバ本体７６とが気密に接続された状態で固定されている。外筒７４と内筒７５と
の間には、不図示のＯリングなどの封止部が設けられていて、外筒７４と内筒７５とを気
密に接続するとともに、外筒７４に対して内筒７５を気密状態を保ったままでスライドさ
せることができる。
【００２６】
　接続部材７３の筒孔、外筒７４および内筒７５の筒孔、およびリザーバ本体７６の凹部
７８で、前述の流路７１が構成される。前述のフィルタ８２は、ルーメン６１の基端部の
開口６１ａとチャンネル１９の基端部の開口１９ａとを連通させる流路７１の内周面との
間に隙間なく設けられている。すなわち、流路７１を流れる流体はフィルタ８２を必ず通
る。
　接続部材７３の筒孔の内径、および内筒７５の筒孔の内径は、シース６０の外径よりも
大きく、接続部材７３の筒孔の内周面および内筒７５の筒孔の内周面とシース６０との間
には、隙間Ｓ２が形成されている。
　シース６０の基端部は、接続流路８１側から第二連通孔７９ｂに挿通されている。ルー
メン６１の基端部の開口６１ａは、収容部８０の内壁面に接触することなく、収容部８０
内に配置されている。第二連通孔７９ｂの内周面とシース６０とは、気密に封止されてい
る。
【００２７】
　内視鏡２のチャンネル１９にデバイス３のシース６０を挿通させ、鉗子栓３４の雄ネジ
部３４ａに接続部材７３の雌ネジ部７３ａを螺合させる。鉗子栓３４と接続部材７３とが
気密に接続され、リザーバ７０により、ルーメン６１におけるＯリング６５よりも基端側
の部分とチャンネル１９におけるＯリング６５よりも基端側の部分とがフィルタ８２を介
して連通する。
【００２８】
　次に、以上のように構成された内視鏡システム１を使用するときの作用について、体液
として十二指腸液を採取する場合で説明する。なお、ここで言う十二指腸液とは、十二指
腸から分泌される狭義の十二指腸液だけでなく、膵液および胆汁を含むものを意味する。
　まず、術者などの使用者は、患者の体外において、図２に示すように外筒７４に対して
内筒７５を基端側に移動させる（引戻す）ことでリザーバ本体７６およびシース６０を引
戻し、チャンネル１９内にシース６０の先端部を収容する。
【００２９】
　光源装置４４から発せられた照明光をライトガイド１６を介して挿入部１０の前方に照
射する。口などの自然開口から内視鏡２の挿入部１０を患者の体内に挿入し、図３に示す
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ように、挿入部１０を十二指腸乳頭Ｐ１付近の十二指腸Ｐ２まで進める。
　挿入部１０を挿入する際に、モニタ４５の表示パネル４５ａに表示される画像を観察し
ながら、必要に応じてノブ３１を操作して湾曲部１２を適宜湾曲させる。
　外筒７４に対して内筒７５を先端側に移動させ（押込み）、チャンネル１９からシース
６０の先端部を突出させる。ルーメン６１の開口６１ａに対して収容部８０が下方となる
ようにリザーバ７０を保持する（図１参照。）。
　十二指腸Ｐ２内にシース６０を挿入し、ノブ３１を操作して湾曲部１２を適宜湾曲させ
たり、シース６０の基端側を操作することでシース６０を進退、回転させたりしながら、
十二指腸液Ｐ３を採取するのに適した場所を探す。
【００３０】
　適した場所を探し出したら、スイッチ３２を操作して吸引装置４６を動作させ、チャン
ネル１９内を吸引する。シース６０とチャンネル１９との間にＯリング６５が設けられて
いることで、十二指腸Ｐ２内の十二指腸液Ｐ３や不図示のガスは、図１に示すようにルー
メン６１の先端部から矢印Ｆ１のように吸われ、ルーメン６１の基端部の開口６１ａから
矢印Ｆ２のように収容部８０内に入る。フィルタ８２は気体を通過させるため、ガスはフ
ィルタ８２を通して接続流路８１内であってシース６０の外部を矢印Ｆ３のように流れる
。Ｏリング６５によりシース６０とチャンネル１９との間における吸引口３７よりも先端
側の部分が封止されているため、ガスは吸引口３７から矢印Ｆ４のように吸引管路３６内
を流れて外部に排気される。
【００３１】
　一方で、フィルタ８２は液体を通過させないため、十二指腸液Ｐ３はフィルタ８２を通
過できず収容部８０内に留まる。使用者は収容部８０内を確認しながら、収容部８０の目
盛りを参考にして収容部８０内に一定量の十二指腸液Ｐ３が採取できたらスイッチ３２を
操作して吸引装置４６を停止させる。ここで言う一定量とは、例えば５０μＬ（マイクロ
リットル）である。
　内筒７５を引戻して、チャンネル１９内にシース６０の先端部を収容する。患者の口か
ら、内視鏡２の挿入部１０とともにデバイス３のシース６０を引抜く。
【００３２】
　ネジ嵌合を取外すことで、鉗子栓３４から接続部材７３を取外し、チャンネル１９から
シース６０を抜き取る。
　リザーバ本体７６の収容部８０を割るなどした後で、収容部８０内の十二指腸液Ｐ３を
希釈液に入れる。希釈液中の膵液内の特定腫瘍マーカーの濃度を測定し、膵癌の検査など
を行う。
【００３３】
　以上説明したように、本実施形態のデバイス３および内視鏡システム１によれば、吸引
部４７を動作させて吸引口３７から吸引すると、Ｏリング６５によりシース６０とチャン
ネル１９との間が封止され、かつ、リザーバ７０によりルーメン６１とチャンネル１９と
が連通しているため、ルーメン６１内の流体が吸引される。シース６０の先端から吸引さ
れた十二指腸液Ｐ３は、リザーバ７０の収容部８０内に留まる。これにより、公知の内視
鏡２に備えられている吸引部４７を用いて、ルーメン６１の先端部からルーメン６１を通
して収容部８０内に十二指腸液Ｐ３を自動的かつ連続的に吸引することができる。
【００３４】
　十二指腸液Ｐ３の吸引を自動で行うことができるため、使用者は内視鏡２を用いて十二
指腸液Ｐ３の採取に適した場所を探し出すことに集中することができる。
　操作部３０内に設けられたスイッチ３２を操作することで吸引することができるため、
十二指腸液Ｐ３が散在している場合であっても効率良く吸引することができる。
　また、流路７１にフィルタ８２が設けられていることで、ガスと十二指腸液Ｐ３との分
離を容易かつ確実に行うことができる。
【００３５】
（第２実施形態）
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　次に、本発明の第２実施形態について図４を参照しながら説明するが、前記実施形態と
同一の部位には同一の符号を付してその説明は省略し、異なる点についてのみ説明する。
　図４に示すように、本実施形態の内視鏡システム４のデバイス５は、第１実施形態のデ
バイス３のリザーバ７０に代えて、リザーバ９０を備えている。リザーバ９０のリザーバ
本体９１は、リザーバ本体７６に対してフィルタ８２を備えず、収容部８０に代えて第一
収容部９２および第二収容部９３を備えた構成である。
【００３６】
　第一収容部９２及び第２収容部９３は、リザーバ９０の流路９４内に形成されている。
第一収容部９２及び第２収容部９３は、ルーメン６１の基端部の開口６１ａに対してルー
メン６１の基端部における長手軸Ｃ１に交差する方向に並べて配置されている。第一収容
部９２及び第２収容部９３は、壁部９５により仕切られていて、壁部９５側がそれぞれ開
口している。これにより、壁部９５には、第一収容部９２と第二収容部９３とを連通させ
る連通空間Ｔが形成されている。これにより、第一収容部９２及び第２収容部９３は、連
結空間Ｔを挟んで配置されている。
　第一収容部９２は、ルーメン６１の開口６１ａに対向するように配置されている。この
例では、ルーメン６１の基端は、仕切り板７９の連結空間Ｔ側の面と面一になっている。
　第一収容部９２における連結空間Ｔに対向する底面には、リザーバ本体９１の外面に達
する排出孔９２ａが形成されている。排出孔９２ａには、栓部材９６が着脱可能に取付け
られる。栓部材９６は、ゴムなどの弾性を有する材料で形成されている。栓部材９６は、
排出孔９２ａに取付けられたときに排出孔９２ａを封止することができる。
　リザーバ本体９１は、リザーバ本体７６のように透明の樹脂材料で形成することが好ま
しい。
【００３７】
　このように構成された内視鏡システム４を使用するときには、ルーメン６１の開口６１
ａに対して第一収容部９２が下方となるようにリザーバ９０を保持する。
　十二指腸液Ｐ３を採取するのに適した場所を探し出したときに、吸引装置４６を動作さ
せる。十二指腸液Ｐ３やガスはルーメン６１から矢印Ｆ６のように吸引され、十二指腸液
Ｐ３は自身に作用する重力により第一収容部９２内に留まっていく。一方で、ガスはルー
メン６１から連結空間Ｔおよび第一連通孔７９ａを通して矢印Ｆ７のように流れて外部に
排気される。
　吸引装置４６を動作させると、次第に第一収容部９２内に留まった十二指腸液Ｐ３の量
が増え、第一収容部９２内に一定量の十二指腸液Ｐ３が採取されたときに、ルーメン６１
から供給される十二指腸液Ｐ３は、第一収容部９２から壁部９５の上方の連結空間Ｔを通
して第二収容部９３内に流れ込む。
【００３８】
　使用者は、収容部９２、９３内を確認し、十二指腸液Ｐ３が第二収容部９３内に流れ込
むのを確認したときに、スイッチ３２を操作して吸引装置４６を停止させる。
　排出孔９２ａの下方に不図示の容器を配置した後で、排出孔９２ａから栓部材９６を取
外す。第一収容部９２内に留まっていた十二指腸液Ｐ３は、排出孔９２ａを通して排出孔
９２ａの下方に流れ出し、容器内に留まっていく。
　こうして、容器内に一定量の十二指腸液Ｐ３が採取される。
　十二指腸液Ｐ３を何度か採取するときには、鉛直方向に対する第一収容部９２の傾きが
一定になるよう第一収容部９２を保持する。
【００３９】
　以上説明したように、本実施形態のデバイス５および内視鏡システム４によれば、十二
指腸液Ｐ３が自動的かつ連続的に吸引されるため、十二指腸液Ｐ３を採取するのに適した
場所を内視鏡２で探し出すことに使用者が集中することができる。
　リザーバ９０には収容部９２、９３が形成されているため、ルーメン６１の開口６１ａ
に対して第一収容部９２が下方となるようにリザーバ９０を保持した状態で吸引部４７を
動作させることで、第一収容部９２内に十二指腸液Ｐ３を留めることができる。十二指腸
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液Ｐ３が、第一収容部９２から壁部９５の上方の連結空間Ｔを通して第二収容部９３内に
流れ込んだときに吸引部４７を停止させることで、第一収容部９２内に一定量の十二指腸
液Ｐ３を採取することができる。
　排出孔９２ａから栓部材９６を取外すことで、第一収容部９２内に留まっていた十二指
腸液Ｐ３をリザーバ９０の外部に容易に取出し、回収することができる。
【００４０】
（第３実施形態）
　次に、本発明の第３実施形態について図５から図７を参照しながら説明するが、前記実
施形態と同一の部位には同一の符号を付してその説明は省略し、異なる点についてのみ説
明する。
　図５に示すように、本実施形態のデバイス６は、第１実施形態のデバイス３のリザーバ
７０に代えて、リザーバ１００を備えている。リザーバ１００のリザーバ本体１０１は、
リザーバ本体７６に対してフィルタ８２を備えず、図５および図６に示すように、仕切り
板７９に１つの第二連通孔７９ｂ、および複数の第一連通孔７９ａが形成されている。
　この例では、複数の第一連通孔７９ａは仕切り板７９に格子状に形成されていて、仕切
り板７９の中央部に第二連通孔７９ｂが形成されている。複数の第一連通孔７９ａの内径
は、ガスが通過可能な範囲で小さいことが好ましい。
　ルーメン６１の基端部の開口６１ａは、収容部８０に対向するように配置されている。
収容部８０の内容積は、十二指腸液Ｐ３を採取したい一定量の容積とされている。
　吸引装置４６のポンプ４６ａによる吸引力は、第１実施形態に比べて弱めに設定されて
いる。
【００４１】
　このように構成されたデバイス６を内視鏡２とともに使用するときには、ルーメン６１
の開口６１ａに対して収容部８０が下方となるようにリザーバ９０を保持する。
　十二指腸液Ｐ３を採取するのに適した場所を探し出したときに、吸引装置４６を動作さ
せる。十二指腸液Ｐ３やガスはルーメン６１から図５に示す矢印Ｆ９のように吸引され、
十二指腸液Ｐ３は自身に作用する重力により収容部８０内に留まっていく。一方で、ガス
はルーメン６１から収容部８０内に収容された十二指腸液Ｐ３の上方、および第一連通孔
７９ａを通して矢印Ｆ１０のように流れて外部に排気される。
【００４２】
　図７に示すように収容部８０内が十二指腸液Ｐ３で満たされると、ガスが十二指腸液Ｐ
３の上方を流れることができなくなるため、十二指腸液Ｐ３やガスを吸引できなくなる。
　こうして、収容部８０内に一定量の十二指腸液Ｐ３が採取される。
【００４３】
　以上説明したように、本実施形態のデバイス６によれば、十二指腸液Ｐ３が自動的かつ
連続的に吸引されるため、十二指腸液Ｐ３を採取するのに適した場所を内視鏡２で探し出
すことに使用者が集中することができる。
　なお、本実施形態では、仕切り板７９に複数の第二連通孔７９ｂが形成されているとし
たが、仕切り板７９に形成される第二連通孔７９ｂの数は１つでもよい。
【００４４】
（第４実施形態）
　次に、本発明の第４実施形態について図８を参照しながら説明するが、前記実施形態と
同一の部位には同一の符号を付してその説明は省略し、異なる点についてのみ説明する。
　図８に示すように、本実施形態のデバイス７は、第３実施形態のデバイス６の各構成に
加えて、収容部８０内の液面を検出する液量測定器１１０を備えている。
　液量測定器１１０は、公知の構成のものを用いることができ、液量測定器１１０のセン
サ部１１１は収容部８０内に配置されている。センサ部１１１が十二指腸液Ｐ３に接触し
たことを液量測定器１１０の測定器本体１１２が検出し、この検出結果に基づいて測定器
本体１１２は、例えばモニタ１１３に警告マーク１１３ａを表示させる。
　表示された警告マーク１１３ａを認識した使用者は、スイッチ３２を操作して吸引装置
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４６を停止させる。
　このように構成された本実施形態のデバイス７によれば、一定量の十二指腸液Ｐ３を確
実に採取することができる。
【００４５】
（第５実施形態）
　次に、本発明の第５実施形態について図９および図１０を参照しながら説明するが、前
記実施形態と同一の部位には同一の符号を付してその説明は省略し、異なる点についての
み説明する。
　図９に示すように、本実施形態の内視鏡システム８は、前述の内視鏡２と、この内視鏡
２のチャンネル１９内に挿通可能とされたシース１２０を有するデバイス９とを備えてい
る。
　この内視鏡２の鉗子栓８６は、貫通孔８６ａにシース１２０が挿通されていないとき、
および、シース１２０が挿通されているときのいずれにおいても、チャンネル１９の基端
部を気密に封止することができる。
【００４６】
　シース１２０は、前述のシース６０と同様に形成することができる。シース１２０の外
周面には、前述のＯリング６５が固定されている。内視鏡２のチャンネル１９内にシース
１２０を挿通させ、チャンネル１９から先端側にシース１２０を突出させたときに、吸引
口３７よりも先端側にＯリング６５が位置ように構成されている。すなわち、チャンネル
１９から先端側にシース１２０を突出させたときに、Ｏリング６５は、シース１２０とチ
ャンネル１９との間における吸引口３７よりも先端側の部分を気密に封止する。
　シース１２０には、シース１２０におけるＯリング６５よりも基端側の部分の外周面か
らシース１２０のルーメン１２１に達するように形成された側孔（連通部）１２２が形成
されている。すなわち、Ｏリング６５よりも基端側のチャンネル１９と、フィルタ８２よ
りも基端側の１２１ルーメンとを連通する孔がシース１２０に形成されている。孔１２２
は、ルーメン１２１におけるＯリング６５よりも基端側の部分とチャンネル１９における
Ｏリング６５よりも基端側の部分とを連通させる孔である。
【００４７】
　ルーメン１２１における側孔１２２よりも先端側の部分には、前述のフィルタ８２が設
けられている。ルーメン１２１におけるフィルタ８２よりも先端側の部分に、採取容積Ｖ
が規定される。採取容積Ｖの容積は、採取したい一定量の十二指腸液Ｐ３の体積に等しい
。
　この例では、シース１２０のルーメン１２１内には、ルーメン１２１の基端側から公知
のスタイレットＷが挿通されている。スタイレットＷの先端側に設けられた棒状の本体Ｗ
１の外径は、ルーメン１２１の内径よりもわずかに小さい。本体Ｗ１の先端は、側孔１２
２よりも基端側に配置させる。
【００４８】
　このように構成された内視鏡システム８を使用するときの作用について、体液として十
二指腸液Ｐ３を採取する場合で説明する。
　まず、使用者は、内視鏡２の挿入部１０を口を通して十二指腸乳頭Ｐ１付近の十二指腸
Ｐ２まで進め、この位置で挿入部１０を保持する。内視鏡２の鉗子栓８６を通してチャン
ネル１９内にシース１２０を挿入し、チャンネル１９からシース１２０の先端部を突出さ
せる。
　十二指腸Ｐ２内にシース１２０を挿入し、ノブ３１を操作しつつ十二指腸液Ｐ３を採取
するのに適した場所を探す。
【００４９】
　適した場所を探し出したら、スイッチ３２を操作して吸引装置４６を動作させ、チャン
ネル１９内を吸引する。詳細には図示しないが、十二指腸Ｐ２内の十二指腸液Ｐ３やガス
は、図９に示すようにルーメン１２１の先端部から矢印Ｆ１２のように吸われる。フィル
タ８２が気体を通過させ、かつルーメン１２１における側孔１２２よりも基端側の部分は
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スタイレットＷの本体Ｗ１で封止されているため、ガスはフィルタ８２および側孔１２２
を通して、チャンネル１９の内周面とシース１２０との間の隙間Ｓ４を矢印Ｆ１３のよう
に流れ、吸引管路３６内を流れて外部に排気される。
　一方で、フィルタ８２は液体を通過させないため、十二指腸液Ｐ３はフィルタ８２を通
過できず採取容積Ｖ内に留まる。採取容積Ｖ内が十二指腸液Ｐ３で満たされると、十二指
腸液Ｐ３を吸引できなくなる。
【００５０】
　使用者は、図１０に示すようにシース１２０に対してスタイレットＷを押込み、シース
１２０の側孔１２２を本体Ｗ１の先端側で封止する。スイッチ３２を操作して吸引装置４
６を停止させるが、側孔１２２およびフィルタ８２を通して空気などが採取容積Ｖ内に流
れ込まないので、採取容積Ｖ内の十二指腸液Ｐ３がルーメン１２１の先端から外部に流れ
出すことはない。
　スタイレットＷとともにシース１２０を鉗子栓８６から引き抜く。
　シース１２０の先端の下方に不図示の容器を配置した後で、シース１２０に対してスタ
イレットＷを引戻し、側孔１２２の封止を解除する。側孔１２２およびフィルタ８２を通
して空気が採取容積Ｖ内に流れ込み、ルーメン１２１の先端から流れ出した十二指腸液Ｐ
３が容器内に留まっていく。
　こうして、容器内に一定量の十二指腸液Ｐ３が採取される。
【００５１】
　以上説明したように、本実施形態のデバイス９および内視鏡システム８によれば、十二
指腸液Ｐ３が自動的かつ連続的に吸引されるため、十二指腸液Ｐ３を採取するのに適した
場所を内視鏡２で探し出すことに使用者が集中することができる。
　連通部がシース１２０の側孔１２２であるため、デバイス９を簡単に構成することがで
きる。
　ルーメン１２１にフィルタ８２が設けられているため、採取容積Ｖに対応する一定量の
十二指腸液Ｐ３を容易に採取することができる。
【００５２】
　なお、本実施形態では、スタイレットＷの本体Ｗ１の先端にゴムなどの弾性を有する材
料で形成された封止栓を設け、この封止栓により側孔１２２を封止してもよい。この場合
、本体Ｗ１の外径をルーメン１２１の内径よりも十分に小さくすることができる。
【００５３】
　以上、本発明の第１実施形態から第５実施形態について図面を参照して詳述したが、具
体的な構成はこの実施形態に限られるものではなく、本発明の要旨を逸脱しない範囲の構
成の変更、組合わせなども含まれる。さらに、各実施形態で示した構成のそれぞれを適宜
組合わせて利用できることは、言うまでもない。
　例えば、前記第１実施形態から第５実施形態では、封止部材がＯリング６５であるとし
た。しかし、封止部材はこれに限られず、シースと内視鏡２のチャンネル１９との間を先
端側から基端側に向かって空気などの流体が流れないように封止する逆止弁でもよい。
【００５４】
　実施形態では、体液として十二指腸液Ｐ３を採取するとしたが、体液はこれに限られず
、例えば胆汁や膵液などを採取するとしてもよい。
　鉗子栓と接続部材７３とをネジ嵌合により気密に接続した。しかし、鉗子栓と接続部材
７３との接続は、気密に接続できるものであればこれに限られず、例えば公知のルアーロ
ック構造などを好適に用いることができる。
　デバイスが直視型の内視鏡２と組み合わせて使用される場合について説明したが、これ
らのデバイスが、いわゆる側視型の内視鏡と組み合わせて使用されてもよい。
【００５５】
　上記の各実施形態に説明したすべての構成要素は、本発明の技術的思想の範囲で適宜組
み合わせを代えたり、削除したりして実施することができる。
　さらに、本発明の好ましい実施形態を説明したが、本発明はこれら実施形態に限定され
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他の変更が可能である。本発明は前述した説明によって限定されることはなく、添付のク
レームの範囲によってのみ限定される。
【産業上の利用可能性】
【００５６】
　上記各実施形態の体液採取用デバイスおよび内視鏡システムによれば、体液を採取する
のに適した場所を内視鏡で探し出すことに使用者が集中することができる。
【符号の説明】
【００５７】
　１、４、８　内視鏡システム
　２　内視鏡
　３、５、６、７、９　デバイス（体液採取用デバイス）
　１９　チャンネル
　１９ａ　開口
　３７　吸引口
　４７　吸引部
　６０、１２０　シース（長軸部材）
　６１、１２１　ルーメン
　６１ａ　開口
　６５　Ｏリング（封止部材）
　７０、９０、１００　リザーバ（連通部）
　７１、９４　流路
　７９　仕切り板
　７９ａ　第一連通孔
　７９ｂ　第二連通孔
　８０　収容部
　８２　フィルタ
　９２　第一収容部
　９２ａ　排出孔
　９３　第二収容部
　９６　栓部材
　１２２　側孔（連通部）
　Ｃ１　長手軸
　Ｔ　連結空間
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【図９】 【図１０】
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【手続補正書】
【提出日】平成27年4月28日(2015.4.28)
【手続補正１】
【補正対象書類名】特許請求の範囲
【補正対象項目名】全文
【補正方法】変更
【補正の内容】
【特許請求の範囲】
【請求項１】
　チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引
可能な吸引部を有する内視鏡と組み合わせて使用される体液採取用デバイスであって、
　長手軸に沿ってルーメンが形成されて前記チャンネル内に挿通可能な長軸部材と、
　前記内視鏡の前記吸引部によって吸引が作用され、前記長軸部材の前記ルーメンと前記
チャンネルとを連通して形成される流路と、
　前記流路に形成され、前記内視鏡の前記吸引部によって前記ルーメン内に吸引された体
液を蓄積する収容部と、
を備える
体液採取用デバイス。
【請求項２】
　前記長軸部材の先端側から基端側に向かって流体が流れないように、前記吸引口よりも
前記先端側の前記長軸部材と前記チャンネルとの間を封止する封止部材と、
　前記流路に設けられ、気体は通過させ、液体は通過させないフィルタと、をさらに備え
る
請求項１に記載の体液採取用デバイス。
【請求項３】
　前記流路は、前記ルーメンの基端部の開口と前記チャンネルの基端部の開口とを連通
させる請求項１に記載の体液採取用デバイス。
【請求項４】
　気体を通過させ、液体を通過させないフィルタが前記流路内に形成された孔に隙間なく
設けられている
請求項３に記載の体液採取用デバイス。
【請求項５】
　前記収容部は、前記ルーメンの前記基端部の前記開口に対して前記長軸部材の基端部に
おける前記長手軸に交差する方向に並べて配置され、壁部により仕切られた第一収容部お
よび第二収容部を有し、
　前記第一収容部及び前記第二収容部の前記壁部側が開口し、前記第一収容部と前記第二
収容部とが連通している
請求項３に記載の体液採取用デバイス。
【請求項６】
　前記第一収容部に排出孔が設けられ、
　前記排出孔に着脱可能に取付けられ、前記排出孔を封止可能な栓部材が設けられている
請求項５に記載の体液採取用デバイス。
【請求項７】
　前記流路には、仕切り板が設けられ、
　前記収容部が、前記仕切り板と前記流路の内面との間に形成され、
　前記仕切り板には、板厚方向に貫通する第一連通孔および第二連通孔が形成され、
　前記長軸部材は前記第二連通孔に挿通され、
　前記ルーメンの基端部の開口が前記仕切り板の前記収容部側の面と同一面に配置されて
いる、あるいは、前記収容部内に配置されている
請求項３に記載の体液採取用デバイス。
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【請求項８】
　チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引
可能な吸引部を有する内視鏡と、
　請求項１に記載の体液採取用デバイスと、
　を備える内視鏡システム。
【請求項９】
　チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引
可能な吸引部を有する内視鏡と、
　請求項２に記載の体液採取用デバイスと、
　を備える内視鏡システム。
【請求項１０】
　チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引
可能な吸引部を有する内視鏡と、
　請求項３に記載の体液採取用デバイスと、
　を備える内視鏡システム。
【手続補正２】
【補正対象書類名】明細書
【補正対象項目名】０００８
【補正方法】変更
【補正の内容】
【０００８】
　上記課題を解決するために、この発明は以下の手段を提案している。
　本発明の体液採取用デバイスは、チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸
引口から前記チャンネル内を吸引可能な吸引部を有する内視鏡と組み合わせて使用される
体液採取用デバイスであって、長手軸に沿ってルーメンが形成されて前記チャンネル内に
挿通可能な長軸部材と、前記内視鏡の前記吸引部によって吸引が作用され、前記長軸部材
の前記ルーメンと前記チャンネルとを連通して形成される流路と、前記流路に形成され、
前記内視鏡の前記吸引部によって前記ルーメン内に吸引された体液を蓄積する収容部と、
を備えている。
【手続補正３】
【補正対象書類名】明細書
【補正対象項目名】０００９
【補正方法】変更
【補正の内容】
【０００９】
　本発明の第２の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第１の態様において、前記長
軸部材の先端側から基端側に向かって流体が流れないように、前記吸引口よりも前記先端
側の前記長軸部材と前記チャンネルとの間を封止する封止部材と、前記流路に設けられ、
気体は通過させ、液体は通過させないフィルタと、をさらに備えてもよい。
　本発明の第３の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第１の態様において、前記流
路は、前記ルーメンの基端部の開口と前記チャンネルの基端部の開口とを連通させてもよ
い。
【手続補正４】
【補正対象書類名】明細書
【補正対象項目名】００１０
【補正方法】変更
【補正の内容】
【００１０】
　本発明の第４の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第３の態様において、気体を
通過させ、液体を通過させないフィルタが前記流路内に形成された孔に隙間なく設けられ
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ていてもよい。
　本発明の第５の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第３の態様において、前記収
容部は、前記ルーメンの前記基端部の前記開口に対して前記長軸部材の基端部における前
記長手軸に交差する方向に並べて配置され、壁部により仕切られた第一収容部および第二
収容部を有し、前記第一収容部及び前記第二収容部の前記壁部側が開口し、前記第一収容
部と前記第二収容部とが連通していてもよい。
　本発明の第６の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第５の態様において、前記第
一収容部に排出孔が設けられ、前記排出孔に着脱可能に取付けられ、前記排出孔を封止可
能な栓部材が設けられていてもよい。
【手続補正５】
【補正対象書類名】明細書
【補正対象項目名】００１１
【補正方法】変更
【補正の内容】
【００１１】
　本発明の第７の態様の体液採取用デバイスによれば、上記第３の態様において、前記流
路には、仕切り板が設けられ、前記収容部が、前記仕切り板と前記流路の内面との間に形
成され、前記仕切り板には、板厚方向に貫通する第一連通孔および第二連通孔が形成され
、前記長軸部材は前記第二連通孔に挿通され、前記ルーメンの基端部の開口が前記仕切り
板の前記収容部側の面と同一面に配置されている、あるいは、前記収容部内に配置されて
いてもよい。
　本発明の第８の態様の内視鏡システムは、上記第１の態様から上記３の態様のいずれか
一態様において、チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャ
ンネル内を吸引可能な吸引部を有する内視鏡と、上記各態様の体液採取用デバイスと、を
備える。
【手続補正書】
【提出日】平成27年8月27日(2015.8.27)
【手続補正１】
【補正対象書類名】特許請求の範囲
【補正対象項目名】請求項１
【補正方法】変更
【補正の内容】
【請求項１】
　チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸引口から前記チャンネル内を吸引
可能な吸引部を有する内視鏡と組み合わせて使用される体液採取用デバイスであって、
　長手軸に沿ってルーメンが形成されて前記チャンネル内に挿通可能な長軸部材と、
　前記内視鏡の前記吸引部によって吸引が作用され、前記長軸部材の前記ルーメンと前記
チャンネルとを連通して形成される流路と、
　前記流路に形成され、前記内視鏡の前記吸引部によって前記ルーメン内に吸引された体
液を蓄積する収容部と、
　前記長軸部材の先端側から基端側に向かって流体が流れないように、前記吸引口よりも
前記先端側の前記長軸部材と前記チャンネルとの間を封止する封止部材と、
　を備える
　体液採取用デバイス。
【手続補正２】
【補正対象書類名】特許請求の範囲
【補正対象項目名】請求項２
【補正方法】変更
【補正の内容】
【請求項２】
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　前記流路に設けられ、基体は通過させ、液体は通過させないフィルタをさらに備える
請求項１に記載の体液採取用デバイス。
【手続補正３】
【補正対象書類名】明細書
【補正対象項目名】０００８
【補正方法】変更
【補正の内容】
【０００８】
　上記課題を解決するために、この発明は以下の手段を提案している。
　本発明の体液採取用デバイスは、チャンネルが形成され、前記チャンネルに連通する吸
引口から前記チャンネル内を吸引可能な吸引部を有する内視鏡と組み合わせて使用される
体液採取用デバイスであって、長手軸に沿ってルーメンが形成されて前記チャンネル内に
挿通可能な長軸部材と、前記内視鏡の前記吸引部によって吸引が作用され、前記長軸部材
の前記ルーメンと前記チャンネルとを連通して形成される流路と、前記流路に形成され、
前記内視鏡の前記吸引部によって前記ルーメン内に吸引された体液を蓄積する収容部と、
前記長軸部材の先端側から基端側に向かって流体が流れないように、前記吸引口よりも前
記先端側の前記長軸部材と前記チャンネルとの間を封止する封止部材と、を備えている。
【手続補正４】
【補正対象書類名】明細書
【補正対象項目名】０００９
【補正方法】変更
【補正の内容】
【０００９】
　本発明の第２態様の体液採取用デバイスによれば、上述した第１の態様において、前記
流路に設けられ、基体は通過させ、液体は通過させないフィルタをさらに備えてもよい。
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