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(57)【要約】
　食道を下る撮像カプセルの移動を容易にするための手
段の第１の組と、カプセルの適正な配向および光学的明
澄性を可能にするための手段の第２の組と、デバイスの
容易な回収を可能にするための手段の第３の組と、を有
する、可撓性ケーブルを有する内視鏡について記載され
る。ほとんどの実施形態において、これらの手段の組の
重なりが存在し、これらの組み合わせにより、患者の快
適性を高い程度で維持しつつ、最適な検査有効性を確保
する。この内視鏡は、上部消化管の疾患のための、低コ
ストで大量のスクリーニングを対象とし得る。



(2) JP 2017-510363 A 2017.4.13

10

20

30

40

50

【特許請求の範囲】
【請求項１】
　テザー付き撮像カプセルと、
　前記テザー付き撮像カプセルに取り外し可能にまたは一時的に取り付けられるように、
かつ消化されるかまたは使用者の腸を通過するように構成された、少なくとも１つの嚥下
補助物と、
　を備える、食道プローブ。
【請求項２】
　前記嚥下補助物と前記テザー付き撮像カプセルを結合する弾性ロック機構を備える、請
求項１に記載の食道プローブ。
【請求項３】
　前記食道プローブが、前記撮像カプセルに結合された主たるテザーの操作によって、前
記嚥下補助物が前記撮像カプセルから分離するように構成される、請求項１に記載の食道
プローブ。
【請求項４】
　前記嚥下補助物が少なくとも１つの２次テザーによって前記撮像カプセルに繋ぎ止めら
れる、請求項３に記載の食道プローブ。
【請求項５】
　前記主たるテザーが、長手方向の伸展性の低い構成要素を備える、請求項３に記載の食
道プローブ。
【請求項６】
　前記食道プローブが、前記撮像カプセルに結合された主たるテザーの操作によって、前
記主たるテザーから前記撮像カプセルを分離するように構成される、請求項１に記載の食
道プローブ。
【請求項７】
　前記嚥下補助物が風味付けされる、請求項１に記載の食道プローブ。
【請求項８】
　前記嚥下補助物が、受け入れ易さを高めるために香り付けされる、請求項１に記載の食
道プローブ。
【請求項９】
　前記嚥下補助物が、受け入れ易さを高めるために触覚的特性を提供される、請求項１に
記載の食道プローブ。
【請求項１０】
　前記食道プローブに結合された細胞収集特徴部をさらに備える、請求項１に記載の食道
プローブ。
【請求項１１】
　前記細胞収集特徴部がスポンジ材料である、請求項１０に記載の食道プローブ。
【請求項１２】
　高密度金属材料を備える少なくとも１つの重量増加特徴部をさらに備える、請求項１に
記載の食道プローブ。
【請求項１３】
　前記高密度金属材料が、タングステンの密度の少なくとも３０％である密度を有する、
請求項１２に記載の食道プローブ。
【請求項１４】
　主たるテザーが、前記主たるテザーに沿って前記撮像カプセルから離れる方向に先細と
なる先細部を形成するように、前記撮像カプセルに結合される、請求項１に記載の食道プ
ローブ。
【請求項１５】
　前記少なくとも１つの重量増加特徴部が、前記先細部の領域内に複数のビードを備える
、請求項１４に記載の食道プローブ。
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【請求項１６】
　テザー付き撮像カプセルに嚥下補助物を取り付けて食道プローブを形成することと、
　患者が前記食道プローブを嚥下することと、
　を含む、前記患者に食道検査を施す方法。
【請求項１７】
　前記嚥下補助物の取り外しをもたらすことと、
　前記患者の食道から前記テザー付き撮像カプセルを取り出すことと、
　を含む、請求項１６に記載の方法。
【請求項１８】
　前記取り外し可能な嚥下補助物の取り外しが、操作者が前記テザー付き撮像カプセルの
テザーを操作することを含む、請求項１７に記載の方法。
【請求項１９】
　嚥下中に前記食道プローブの少なくとも一部をコーティングで被覆することを含む、請
求項１６に記載の方法。
【請求項２０】
　テザー付きの再利用可能な部分および１回限りの使用の部分を含み、前記テザー付きの
再利用可能な部分は患者の食道から回収されるように構成され、前記１回限りの使用の部
分は前記患者によって嚥下されるように構成される、食道プローブ。
【請求項２１】
　前記嚥下補助物が、受け入れ易さを高めるためにテクスチャを付けられる、請求項１に
記載の食道プローブ。
【請求項２２】
　前記嚥下補助物が、受け入れ易さを高めるために着色される、請求項１に記載の食道プ
ローブ。
【請求項２３】
　前記少なくとも１つの重量増加特徴部が、前記先細部の領域内にドープまたは分散され
た金属粒子を備える、請求項１４に記載の食道プローブ。
【請求項２４】
　前記嚥下補助物が寒天を備える、請求項１に記載の食道プローブ。
【請求項２５】
　前記嚥下補助物がシリコーンを備える、請求項１に記載の食道プローブ。
【請求項２６】
　前記嚥下補助物が、嚥下中に分解または溶解する材料を備える、請求項１に記載の食道
プローブ。
【請求項２７】
　前記嚥下補助物が親水コロイドを備える、請求項１に記載の食道プローブ。
【請求項２８】
　テザー付き撮像カプセルと、
　前記撮像カプセルに取り外し可能に結合されたテザーにおいて、
　　前記テザーと撮像カプセルとの間の連接を提供する少なくとも１つの部材であって、
破壊または接続解除されるように構成される部材を備える、テザーと、
　を備える、食道プローブシステム。
【請求項２９】
　前記テザー付き撮像カプセルに取り外し可能に取り付けられるように、かつ消化される
かまたは使用者の腸を通過するように構成された、少なくとも１つの嚥下補助物をさらに
備える、請求項２８に記載の食道プローブシステム。
【請求項３０】
　前記嚥下補助物が、前記撮像カプセルの軸を患者の食道の軸と位置合わせするように構
成された、１つまたは複数の位置合わせ特徴部を備える、請求項１に記載の食道プローブ
システム。
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【請求項３１】
　前記１つまたは複数の位置合わせ特徴部が複数のフィンを備える、請求項３０に記載の
食道プローブシステム。
【請求項３２】
　少なくとも１つの導体の接続解除を感知するためのおよび前記撮像カプセルの動作を停
止するための回路構成を備える、請求項１に記載の食道プローブシステム。
【請求項３３】
　前記撮像カプセルが、前方照射を提供するための手段を備える、請求項１に記載の食道
プローブシステム。
【請求項３４】
　前記前方照射を提供するための手段が、光源および前記光源に結合された複数の光ファ
イバを備え、光学的なものが照射リングを形成するように構成される、請求項３３に記載
の食道プローブシステム。
【請求項３５】
　前記前方照射を提供するための手段が、複数の光源および前記複数の光源のうちの１つ
に各々結合された複数の光ガイドを備える、請求項３３に記載の食道プローブ。
【請求項３６】
　前記先細部が近位本体領域および遠位尾部領域を備え、前記近位本体領域が剛直な本体
を備え、前記遠位尾部領域が可撓性である、請求項１４に記載の食道プローブ。
【請求項３７】
　前記撮像カプセルに繋ぎ止められたスポンジを備える、請求項１に記載の食道プローブ
。
【請求項３８】
　前記先細部が、前記食道の筋肉活動に応じた圧縮を受けるように構成される、請求項１
４に記載の食道プローブ。
【請求項３９】
　前記光ファイバのうちの少なくともいくつかの端部が、前記撮像カプセルの中心軸に関
して同一平面上にないように配置されて、このことにより所望の光分布を作り出す、請求
項３４に記載の食道プローブ。
【請求項４０】
　前記テザーと撮像カプセルとの間の連接を提供する前記少なくとも１つの部材が、ｉ）
前記テザーを介して適用される機械的な衝撃、およびｉｉ）熱の適用、のうちのの少なく
とも１つによって破壊または接続解除されるように構成される、請求項２６に記載の食道
プローブシステム。
【請求項４１】
　前記コーティングが低摩擦特性を提供する、請求項１９に記載の方法。
【請求項４２】
　前記コーティングが受け入れ易さを高める、請求項１９に記載の方法。
【請求項４３】
　前記コーティングが低摩擦特性を提供しかつ受け入れ易さを高める、請求項１９に記載
の方法。
【請求項４４】
　前記嚥下補助物が、寒天と甘味剤の混合物を備える、請求項２４に記載の食道プローブ
。
【請求項４５】
　前記撮像カプセルが、
　光源、および
　前記光源に光学的に結合された光ファイバの概ね円形の束であって、第１の直径を有す
る概ね円形の束を備え、
　前記光ファイバの束が広がって、前記第１の直径よりも大きい第２の直径の円形の配置
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構成で配置された光ファイバの照射リングを形成するように配置される、
請求項１に記載の食道プローブ。
【請求項４６】
　前記撮像カプセルが、
　光源、および
　中に前記光源が据えられる中心開口を備えるリング部材であって、周縁に電気リードを
通すための複数のビアを備えるリング部材
を備える、請求項１に記載の食道プローブ。
【請求項４７】
　ある直径を有する円筒形の撮像カプセルと、
　前記撮像カプセルの前記直径の少なくとも２分の１の大きさの最大断面寸法を有するテ
ザーと、
　前記撮像カプセルおよび前記テザーに結合された先細部と、を備え、
　前記撮像カプセルの少なくとも一部分が、タングステンの密度の少なくとも５０％であ
る密度を有する高密度な金属を備える、食道プローブ。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　内視鏡診断、特に食道に関する内視鏡診断が、本発明の主たる分野である。
【背景技術】
【０００２】
　内視鏡は通常、食道などの構造に通して押し引きの両方が行われる、半剛体のデバイス
である。特殊なものでは、押すことができず引かれるだけのデバイス、いわゆる「テザー
付き」内視鏡があり、これを通して引く力が及ぼされ、薄い可撓性のケーブル、またはテ
ザーを介して電気信号が流れる。これらのデバイスは、剛直なまたは大径のケーブルの不
快な効果を回避しつつ、臨床医によるある程度の位置制御を可能とする。
【０００３】
　たとえばかかりつけの医院への通常の訪問中に、広く人々に使用して役立てることので
きる食道撮像デバイスの創出に関して、いくつかの大きな関心の領域が存在する。これら
の要因は、先行技術では正当に評価されてこなかった。以下の各々は重要なことである：
１）検査の速さ、２）口から入って喉を下るデバイスの通過に関連する不安の排除を含む
、患者の快適さ、３）視野を最適化する能力、特により低い解剖学的構造、および４）デ
バイスを回収することにより誘起される不快感の回避。追加の要因として、低コストおよ
び１回の使用（使い捨て）の設計との適合性がある。
【０００４】
　現行の手法は、診断スクリーニングに関して人々に広く役立てるための要件を満たさな
い。たとえば、カプセル内視鏡法は、画像をワイヤレスで捕捉し送信する錠剤形状のデバ
イスを嚥下することを含み、テザーに関連する不快感を回避するが、食道の所望の視野が
捕捉されるのを保証することにおいて、大きな課題にぶつかる。これらのデバイスは、機
械的に結合された外部の制御手段を有さず、また、これらは、対象とする解剖学的構造を
１回しか通過しない－「二度目のチャンス」はない可能性がある。位置合わせまたは位置
付けの不良などの状態にデバイスを適合させるための手段は、非常に限られている。
【０００５】
　テザー線によりカプセル内視鏡に必要な制御をある程度提供することは可能だが、これ
らのかさ張るデバイスを引き出すことは、問題となる可能性が高い。
【０００６】
　ある従来のデバイスの場合、機械的手段によりテザーから撮像デバイスを切り離すもの
と説明されている。バッテリ給電式のワイヤレスデバイスと組み合わせてテザーを使用す
ることは、解決法を過度に高価にするが、これは、電力および信号送信に必要なケーブル
配線を、テザーにより容易に提供できるからである。したがってカプセル内視鏡は高価で
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あり、また、少なくとも１つの研究報告では、これらの使用のために必要となるプロトコ
ルは、最適な撮像条件を創出するのにかなりの労力を伴う。
【０００７】
　発展中の別の分野は、経鼻内視鏡である。これらの内視鏡は、押されるものであるので
、比較的剛直なケーブルを有する必要があり、したがって、薄い可撓性のテザーケーブル
を有することと比較すると、喉を通過して下るときに不快感が生じる機会がより大きい。
これらは、妥当なレベルのスキルおよびこれに見合った訓練を必要とする。鎮静剤および
局所麻酔が必要となる場合がある。経鼻内視鏡は、広く使用されるスクリーニング機器と
しては受け入れられていない。
【０００８】
　特定の製造者から、ケーブルおよびカプセルの両方の直径が１ミリメートルの近傍にあ
る、医療目的のビデオカメラが入手できる。これらのデバイスは、これら自体では、必須
の機能を欠いている。非常に小さいデバイスは、特に可撓性のケーブルで繋がれると、容
易に嚥下することができない。嚥下されると、これらは非常に軽く幅狭であるため、これ
らが押されるのを可能にするケーブルを保有していなければ、食道を通して推進させるこ
とができない。
【０００９】
　特許公報に記載された他の先行技術のデバイスは、以下を含む。
【００１０】
　米国特許出願第２００９０２８６２３７号：Ｃｙｔｏｓｐｏｎｇｅ（商標）は、紐に繋
がれたスポンジから成るデバイスである。これは、ゼラチンなどの水溶性のカプセルを含
む。このデバイスは、錠剤のように嚥下可能であり、回収されると、その細孔内に細胞を
蓄積している。これらの細胞は、バレット症候群などの疾患の存在を示すようなバイオマ
ーカまたは他の特性を得るために、解析することができる。
【００１１】
　米国特許出願第７５５５３３３号、および第８３９６５３５号：走査型ファイバ内視鏡
は、レーザ光および機械的な走査のためのシングルモードファイバを使用して、視界から
ラスタデータを取得する。そのようなデバイスの設計により、先述した非常に小型のカメ
ラによって提供される直径と同程度の、非常に小さい直径が可能となる。
【００１２】
　他の先行技術は、コーティングおよび可食の物質に関わる。医療デバイス分野において
は、低摩擦の材料および表面コーティングが豊富に存在する。ハイドロゲルのように水性
のものもあれば、様々なシリコーン調合物のようにそうでないものもある。
【００１３】
　可食のゲル状物質には、寒天、ゼラチン、および他の親水コロイドが挙げられる。キシ
リトールを寒天に添加することで、その弾性が実質的に高まることが知られている。
【発明の概要】
【００１４】
　本発明は、付属の図面とともに以下の詳細な説明から、さらに理解され得る。
【図面の簡単な説明】
【００１５】
【図１Ａ】撮像カプセルを含むテザー付き内視鏡の遠位端の、全体的な設計を描写する図
である。
【図１Ｂ】図１のテザー付き内視鏡の制御のための制御装置ボックスのブロック図である
。
【図２Ａ】光源から視界へと光を導くための複数の小径光ファイバの使用を例示する図で
ある。
【図２Ｂ】所望の光分布を作り出すための配置構成を例示する図である。
【図３】光源から視界へと導くための光導体の使用を例示する図である。
【図４】検査中に撮像カプセルが食道を下降する際受け入れ易いコーティングで撮像カプ
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セルおよびそのテザーを被覆するために使用可能な、適用具の図である。
【図５】撮像カプセル上へと滑動する受け入れ易いスリーブを例示する図である。
【図６】撮像カプセルに取り付けられた受け入れ易いスリーブを例示する図である。
【図７】フィンを有するスリーブを示す図である。このスリーブは撮像カプセルから分離
されている。
【図８】撮像カプセルに取り付けられた図７のスリーブを示す図である。
【図９】撮像カプセルに固着された円筒形スポンジの切り欠き図である。このスポンジは
押し潰されて、ゼラチンのカプセル内に入れられている。
【図１０】水との接触により拡張した、図９のスポンジを示す図である。ゼラチンのカプ
セルはもはや存在しない。
【図１１】操作者が手で所望の形態にし、撮像カプセルに固着させることのできる、パテ
状の受け入れ易い材料の使用を例示する図である。
【図１２】外側スリーブが内側スリーブを覆うように滑動する、複合スリーブ構造の一形
態を示す図である。内側スリーブは、撮像カプセルを覆うように滑動する。ロック機構は
示されていない。
【図１３】受け入れ易いスリーブまたは他のデバイスがどのように撮像カプセルに繋がれ
得るかを示す図である。
【図１４】撮像カプセルの内部に繋留されるケブラーの紐を、テザーがどのように含み得
るかを例示する図である。　図１４は、テザーの長さ全体に延び得るより高い引っ張り強
度の線に接続される、低い引っ張り強度の線の短い切片の形態の、「重要な連接部（ｃｒ
ｉｔｉｃａｌ　ｌｉｎｋａｇｅ）」を描写する図である。
【図１５Ａ】撮像カプセルを切り離すための機構を例示する図である。
【図１５Ｂ】撮像カプセルの切り離しを感知するための連続性ループを例示する図である
。
【図１６】撮像カプセルの先細部分が、デバイスのテザー上に挿通された個別のビード状
部片から成ることができ、テザー上で摺動可能とされ得る様子を示す図である。これらの
ビードは、タングステンなどの高密度の材料で作成することができる。
【図１７】食道プローブの追加の特徴を示す図である。
【発明を実施するための形態】
【００１６】
　概要
　本明細書には、内視鏡の性能向上について記載されている。より一般的には、これの利
点から、内腔中の任意のデバイスが恩恵を受ける可能性がある。内視鏡の典型的な応用例
は、テザー付き内視鏡であり、この用語は本明細書では、ケーブルなどの可撓性の連接部
に取り付けられる撮像デバイスの使用について記載するのに使用される。この可撓性の連
接部は、撮像用デバイス（撮像カプセルまたは「カプセル」）を含む終端にある取り扱い
荷重に対して、引く力のみを提供し得る。
【００１７】
　したがって記載される改善例は主に、撮像カプセルによって終端する可撓性テザーを備
える内視鏡に関する。
【００１８】
　説明の目的のために、テザー付き内視鏡を使用する検査の、３つの段を考慮するのが有
用である：
１）導入、これには嚥下および食道を通っての下降を含む、
２）撮像、
３）デバイス回収。
【００１９】
　撮像は通常、その他の２つの動作と重なるが、以下の記載においてはこれら３つを概念
上分けておくのが有用である。これらの段の各々は、デバイスの特性において、相異なる
、また多くの場合相反する最適化を必要とする。これらの相反性を調和させることにより
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、検査の全ての段に関して十分に最適な設計がもたらされる。
【００２０】
　「受け入れ易いスリーブ」、パラタント（ｐａｌａｔａｎｔ）、または嚥下補助物が撮
像カプセルの周囲に装着され、必要とされる摂取可能な口内感触を提供する。パラタント
は、典型的には触覚、味覚、ならびに嗅覚の範疇に収まる、テザー付き内視鏡などのデバ
イスをより許容し易くすることを可能にする感覚的特性を保有する。嚥下補助物は、親水
コロイドなどの消化可能な物質から成り、追加の風味を有し得る。これは、受け入れ易さ
を似せた消化不可能な材料（たとえば低いデュロメータ硬さのシリコーンエラストマー材
料）から成っていてもよい。嚥下補助物によって提供される撮像カプセルの直径の増大に
より、ぜん動作用が内腔を通して下向きにデバイスを推進するのを、より効果的にするこ
ともできる。嚥下補助物は、追加された重量を包含する輸送手段としての役割も果たし、
この重量は、以下で詳述するように、内腔を通したデバイスの下降を支援することができ
る。
【００２１】
　ぜん動、摩擦、重力、および引き
　ぜん動および重力は、内腔を通した撮像カプセルの前進を可能にする２つの主要な力で
ある。より大きい直径のデバイスにより、ぜん動によるより大きい「把持力」が促進され
る。ぜん動には、食道内腔の縮小が包含される。平滑筋の帯がカプセルおよびその受け入
れ易いスリーブのちょうど近位で収縮する場合、デバイスを能動的に引くことによって、
実質的な力を伝えることができる。他方で、操作者がテザーおよびカプセルを所定位置に
単に保持する場合、ぜん動による縮小する平滑筋の環が生み出す力はより小さくなる場合
があり、縮小波はその場合、スリーブを切り離すことなくデバイスをわたって通過する可
能性がより高い場合がある。操作者がテザーを緩く保持する場合、ぜん動縮小は次いで、
受け入れ易いスリーブを押し、撮像カプセルを下向きに推進する。
【００２２】
　したがって、２つの力が働いている可能性がある。すなわち、撮像カプセルおよびスリ
ーブに対して下向きの力を及ぼし得る平滑筋収縮（ぜん動）、ならびに上向きの力を及ぼ
すテザーに対する引く動きである。デバイスの特性およびこれがどのように使用され得る
かを理解するために、これらの力のどちらが作用的であり、これらの力のどちらが保持的
であるかを考慮することが有用である。
【００２３】
　操作者がテザーを所定位置に保持し、ぜん動収縮がカプセルと接触するようになるとき
、筋肉組織によって能動的に創出され得る力に比例して力が生み出される。この例では、
テザーの力が保持的である。収縮により創出できる作用力の量によって限定されるが、テ
ザーを所定位置に保持することにより、ぜん動波は、嚥下補助物、すなわち受け入れ易い
スリーブを分離させることなく、デバイスを乗り越えることができる。別法として、カプ
セルを上向きに引く間に、平滑筋の収縮に出会う場合がある。この場合、収縮した筋肉が
保持モードで働いて強固な機械的障壁として作用する際に、テザーを引くことにより、非
常に大きい力が生み出され得る。この例では、素早く強く引くことにより、スリーブを容
易に外すことができる。この強い引きは、特にテザー内の伸展性が限定されている場合、
操作者の手の変位をほとんど必要としない。テザーの伸展性は、テザーの長さに沿ってケ
ブラー糸などの伸展性のない部材を含めることによって、実質的に低減され得る。
【００２４】
　テザー付き撮像デバイスを用いた実験では、デバイスが食道の内腔を通って前進するの
を可能にすることにおいて、重力が非常に有用な力であることが証明されている。検査中
は、被験者が座位または立位にあるときなどのように、食道が垂直方向に一直線になって
いることが理想的である。筋肉のぜん動は、デバイスに対して位置制御を行うことに関し
ては比較的信頼性の低い作因である一方で、重力で制御されるデバイスは、非常に精確な
位置へと落下することが可能である。
【００２５】
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　ぜん動は、デバイスがまだ下降モードにあるときに、スリーブを引き離すように働き得
る。実験により、操作者の技術が、ある程度のスリーブの機械的弾性およびロックの緊密
さとともに、ぜん動波の通過中にカプセル上のスリーブの位置を維持する役割を果たし得
ることが証明されている。スリーブの存在により、縮小する筋肉組織が、内視鏡をより容
易に内腔を下って推進させることが可能になる。
【００２６】
　低摩擦
　先細部およびカプセルにおける低摩擦表面は、デバイスの回収のために有用であり得る
。さらに、繋ぎ止めるケーブルの長さのほとんどにわたって低摩擦表面を有することも、
特に導入時に重力がデバイスを食道内へと下向きに引くように作用することを可能にする
ことにおいて、有用である。所望に応じて、ケーブルの可撓性が非常に高いと仮定すると
、組織に対して作用するケーブルの摩擦により、デバイスに関する重力の下向の引きに対
して、感知できるほどの抵抗が生じる結果となる。ケーブルの表面摩擦を小さくすること
はしたがって、非常に有利である。
【００２７】
　カプセルおよび任意の関連する終端構造の重量は、内腔が開いているときにデバイスの
下降を制限する他の力－主として摩擦－に抵抗して働かなければならない。連結部が、口
、咽頭、または食道内の組織など、動かない別の構造と接触しているときはいつでも、摩
擦が生じる。下向きの力が摩擦力を上回るとき、デバイスは下向きに移動することができ
、これが、食道胃接合部などの食道のより遠位の領域の画像を集めることが可能になる。
したがって、デバイスの部分－テザー、カプセル、およびスリーブを含む－が低摩擦表面
を有することは、有用である。
【００２８】
　低摩擦表面は、潤滑性のまたは親水性のコーティングの使用によって達成され得る。別
法として、特定の医療用カテーテル用のシリコーンなどの低摩擦材料が使用され得る。
【００２９】
　このテザー付き内視鏡の重要な態様には、以下が含まれる。
１）テザーとしての役割を果たす可撓性ケーブルの遠位端に取り付けられた撮像カプセル
であって、光源およびデバイスの取り出しを容易にするための近位先細部を有する、撮像
カプセル。
２）デバイスの組織接触部分に沿った潤滑性のまたは低摩擦の表面。
３）撮像カプセルの内側から視界へと照射光を案内するための手段。
４）口内感触および味覚を含み得る感覚的特性が、嚥下し易い食物の感覚的特性に似せら
れる、カプセルの周囲に置かれる受け入れ易いスリーブ。
５）テザーに対するある程度の引く力によって制御された際、カプセルから受け入れ易い
スリーブが分離するのを可能にするための手段。
６）食道内腔内での撮像カプセルの位置合わせを容易にするための手段。
７）受け入れ易いスリーブを撮像デバイスに繋ぎ止めるための手段。
８）スポンジなどの細胞収集デバイスを組み込むための手段。
９）ケブラー糸などの部材を有するテザーの長手方向の伸展性を低減するための手段。
１０）テザーに対するある程度の引く力によって制御された際、撮像カプセルが分離する
のを可能にするための手段。
１１）主としてバラスト重量としての役割を果たし、内腔を下る移動を容易にする、デバ
イスの遠位領域に付加される高密度材料。
【００３０】
　先の態様は当然ながら、他の補完的な特徴を伴ってまたは伴わずに、様々な組み合わせ
で存在し得る。
【００３１】
　本発明の食道プローブの態様は、そのいくつかの実施形態において、以下を含む。
【００３２】
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　食道プローブは、テザー付き撮像カプセル、および、テザー付き撮像カプセルに一時的
に取り付けられるように、かつ分離されると消化されるかまたは使用者の腸を通過するよ
うに構成された、少なくとも１つの嚥下補助物を含む。
【００３３】
　嚥下補助物は、これをテザー付き撮像カプセルに結合する、弾性ロック機構を含み得る
。食道プローブは、撮像カプセルに結合された主たるテザーの操作によって、嚥下補助物
が撮像カプセルから分離するように構成され得る。嚥下補助物は、少なくとも１つの２次
テザーによって、撮像カプセルに繋ぎ止めることができる。主たるテザーは、長手方向の
伸展性の低い構成要素を含み得る。食道プローブは、撮像カプセルに結合された主たるテ
ザーの操作によって、主たるテザーから撮像カプセルを分離するように構成され得る。
【００３４】
　様々な方法で受け入れ易さを高めることができる。たとえば、嚥下補助物に風味付けを
することができるか、受け入れ易さを高めるためにこれに着色することができるか、受け
入れ易さを高めるためにこれに香り付けすることができるか、または、受け入れ易さを高
めるためにこれに触覚的特性を提供することができるか、もしくは受け入れ易さを高める
ためにこれにテクスチャを付けることができる。嚥下補助物は、寒天、シリコーン、ゼラ
チン、等を含み得る。ゼラチンまたは類似の材料の場合、嚥下補助物は、嚥下中にまたは
嚥下後に分解または溶解するように構成され得る。
【００３５】
　食道プローブは、スポンジ材料などの、撮像カプセルまたはテザーに結合された細胞収
集特徴部を含み得る。
【００３６】
　様々な方法で、食道プローブの下降を促進することができる。たとえば、食道プローブ
は、高密度金属材料などの、少なくとも１つの重量増加特徴部を含み得る。１つの実施形
態では、高密度金属材料は、タングステンの密度の少なくとも３０％である密度を有する
。主たるテザーは、主たるテザーに沿って撮像カプセルから離れる方向に先細となる先細
部を形成するように、撮像カプセルに結合され得る。重量増加特徴部は、先細部の領域内
に複数のビードを含み得る。重量増加特徴部は、先細部の領域内にドープまたは分散され
た金属粒子を含み得る。先細部は、近位本体領域および遠位尾部領域を含むことができ、
この場合、近位本体領域は堅固な金属本体を含み、遠位尾部領域は、可撓性でありかつ近
位本体領域の少なくとも２倍の長さである。
【００３７】
　嚥下補助物は、撮像カプセルの軸を患者の食道の軸と位置合わせするように構成された
、フィンなどの１つまたは複数の位置合わせ特徴部を含み得る。
【００３８】
　撮像カプセルは、前方照射を提供するための手段を含み得る。光源および光源に結合さ
れた複数の光ファイバによって、前方照射を提供することができ、この場合、比較的小径
の複数の光ファイバが、照射リングを形成するように構成される。別の態様によれば、光
源および光源に結合された複数の光ガイドによって、前方照射を提供することができ、こ
の場合、光ガイドは、より大きい直径を有する。
【００３９】
　テザー付き撮像カプセルに嚥下補助物を取り付けて食道プローブを形成することと、患
者が食道プローブを嚥下することを含む、患者に食道検査を施すための方法が記載される
。
【００４０】
　方法は、取り外し可能な嚥下補助物の取り外しをもたらすこと、および患者の食道から
テザー付き撮像カプセルを取り出すことをさらに含み得る。取り外し可能な嚥下補助物の
取り外しをもたらすことは、操作者が撮像カプセルのテザーを操作することを含み得る。
嚥下中、食道プローブの少なくとも一部は、潤滑性のまたは他の低摩擦のコーティングで
被覆され得る。
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【００４１】
　他の態様によれば、食道プローブは、テザー付きの再利用可能な部分および１回限りの
使用の部分を含み、この場合、テザー付きの再利用可能な部分は、患者の食道から回収さ
れるように構成され、１回限りの使用の部分は、患者によって嚥下されるように構成され
る。
【００４２】
　他の態様によれば、食道プローブシステムは、テザーに取り外し可能に結合されたテザ
ー付き撮像カプセルを含み、このテザーは、テザーの接続を維持するために重要な少なく
とも１つの連接部材、そのワイヤ、および撮像カプセルの他の内容物を含み、この連接部
材は、テザーの操作に応じて破壊または接続解除され、この結果、撮像カプセルがテザー
から自由になり得るように構成される。
【００４３】
　食道プローブシステムは、テザー付き撮像カプセルに取り外し可能に取り付けられるよ
うに、かつ消化されるかまたは使用者の腸を通過するように構成された、少なくとも１つ
の嚥下補助物をさらに含み得る。
【００４４】
　少なくとも１つの導体の切断を感知するためのおよび撮像カプセルの動作を停止するた
めの、回路構成が提供され得る。
【００４５】
　説明
　テザー付き内視鏡の例示の実施形態は、図１に示す、撮像カプセル１１が、先細部の形
態の中間部材１２を介して可撓性テザー１３に融合する構造を有する。この図面は、近位
および遠位方向を例示している。食道を撮像するとき、近位は口および操作者に向かって
おり、遠位は胃に向かっている。撮像装置は前方開口１４を有し、前部と一体となってい
るのは、ファイバによって形成された照射のリング１５である。撮像光学系の一番外側の
光学素子１４は、光学的に明澄な薄いプレートによって形成されるカバースリップであっ
てよい。デバイスは、円筒に関する対称の中心軸１６を有する。撮像カプセルは、通常は
ビデオカメラの形態であるが、光干渉技術（ＯＣＴ）などの他の撮像技術から成る場合も
ある。
【００４６】
　テザー１３は一般に、撮像カプセル１１が解剖学的構造の最も遠い到達範囲に達するの
に十分な長さの、可撓性の被覆ケーブルの一部分として構築される。テザーの単位長さ当
たりのコストは高い場合があり、また、これが長すぎる場合は信号品質が劣化する可能性
があるので、デバイスは、テザーの全長を、必要最低限の長さ－たとえば口から胃までの
典型的な距離に、限定するように設計され得る。したがってテザー１３は、制御装置「制
御装置ボックス」のレセプタクルに差し込まれることになるコネクタにおいて、近位端に
おいて終端するより一般的な目的のケーブル配線の区域に近位において接続することがで
き、この制御装置の例が、図１Ｂに示されている。制御装置１は、電力、タイミング、制
御信号、およびビデオ信号取得のための他の電子機器を提供する。以下で記載されるよう
に、撮像カプセルへのリンクが接続解除されるかどうか、およびそれがいつかを感知して
、電子機器の動作を停止し信号ワイヤへの電力供給を止めるようにする、回路構成３が設
けられる。
【００４７】
　テザー１３は、口、咽頭、および他の構造を通って引き出されている間に、最小限のエ
ネルギーで必要な変形を誘起するのに十分な程度に、可撓性が高いべきである。重力また
はぜん動などの下向きの力は、摩擦およびケーブルがその形態を保持しようとする何らか
の傾向の両方を克服しなければならない。したがって、シリコーンゴムまたはポリウレタ
ンなどの材料によって提供されるような、可撓性の高いポリマーのケーブルジャケットは
是認される。望ましいテザーケーブル径は、不快感を最小化し咽頭反射の可能性を低減す
るため、１ｍｍ以下であり得る。
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【００４８】
　内部において、カプセルは、電子的な（たとえばＣＭＯＳまたはＣＣＤ）撮像センサ、
レンズ組立体、および光学的に明澄なプラスチックの薄いカバースリップから通常構成さ
れる、カメラを備える。カバースリップと一番外側のレンズ要素との間に空隙が存在する
ことができ、水面下で撮像する能力をもたらす。
【００４９】
　レンズの周縁を越えて装備されたＬＥＤによって、または撮像カプセル内に包含される
１つまたは複数のＬＥＤを介して、照射が提供されるが、その光は、光学的光ガイドを介
して外向きに運ばれる。光ガイドは、装備、相互接続、および熱の消散が困難であり得る
、デバイスの表面に光源を置くことに対して、代替を提供する。
【００５０】
　光ガイドは様々な方法で使用され得る。図２Ａに示す１つの変形形態は、１つまたは複
数のＬＥＤの各々から光を捕捉するために、および次いでファイバ中の光を外部カプセル
の周縁などの標的エリアに導くために、光ファイバの束を使用し、これらはそこにおいて
、視界の照射を提供できる。こうして、複数のファイバ端点が、カプセルの面の周囲を取
り囲むことができる。任意選択で、端点を覆って存在し、回折格子または他の標準的な手
段の形態をとる、拡散器が追加され得る。
【００５１】
　撮像カプセルの近位部分から延在するのが、シリコーンまたは他の柔らかいポリマーか
ら成る先細部であるが、高いデュロメータ硬さの実装形態も可能である。この先細部によ
り先鋭な不連続部が回避され、またこの先細部は、デバイスの回収を可能とすることにお
いて、かなり有益である。食道は、非常に密な縮小が可能な、平滑な筋肉組織を保有する
。縮小した食道は、デバイスの回収を非常に困難にする。先細部を追加することにより、
内腔をデバイス回収を可能とするのに十分な程度に抉じ開けるための、機械的なくさび効
果が提供される。先細部に低摩擦表面を設けることも、回収において大きな価値を持ちう
る。オプションには、潤滑性のコーティング、または可撓性の先細部の直接的な低摩擦の
構造の処方が含まれる。特定のシリコーンは、非常に低いデュロメータ硬さを、および水
と接触しているときに非常に平滑な表面を呈する。これらの材料は、構造的なものであっ
てよく、または表面コーティングとして適用されてもよい。
【００５２】
　近位において、カメラ本体は、先細部を介してテザーと融合し、ぜん動の存在下で容易
な引き出しを可能とする。デバイスの本体のほとんどが剛直であり得る一方で、先細部は
可撓性であってよいか、または、カプセルおよび先細部がデバイスの嚥下または除去の障
害となるような過剰な剛直性を示さないように、可動部片を備え得る。
【００５３】
　先細部の特定の機械的特性は、挿入、撮像および／または除去を補助するように設計さ
れ得る。くさび効果を際立たせるために、先細部を長くすることができ、これは撮像カプ
セルと同じ長さであってよいか、またはこれよりも長くてよい。長い先細部は場合によっ
ては、屈曲し側方に偏向できる必要がある－そうでなければ嚥下が難しい場合がある。筋
肉の収縮中の縮小部に出会うと、先細部の材料の長手方向への圧迫の結果、縮小部によっ
て容易に妨害される膨出部が生じる場合があり、この結果、デバイスの縮小部の通過を容
易にするという意図する目標が否定される。
【００５４】
　実施形態の１つの類は、テザーが放射方向の（または体積）の圧縮の影響を最小限にし
か受けず、長手方向のせん断ひずみに抵抗することを保証することによって、この問題を
回避する。例として、海綿状のテザーは、体積圧縮を受ける可能性があり、このため望ま
しくないことになる。他方で、ＰＴＦＥ、ポリエチレン、およびその他を含め、縮小部に
出会ったときに自体の機械的剛直性を固守しつつ側方への容易な偏向を実現可能な、多く
のポリマーが存在する。
【００５５】
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　１つまたは複数の先細となるビードを使用することを含む、本明細書に記載する実施形
態は、同様の特性の組を提供し得る。先細部は、個別の部辺またはビードを備えており、
ビードが偏向するときに際立つ傾向のある外部の不連続部を排除するために、可撓性ポリ
マーのシェルで覆われてよい。金属または他の剛直な材料から成っているので、ビードは
圧縮および長手方向のせん断を防止する。
【００５６】
　別の実施形態では、先細部の材料は、圧縮されるようにおよび縮小部通って部分的に押
し出されるように設計される。この場合、先細部は、テザーまたはテザーの周囲をくるむ
可撓性チューブに、近位において繋留され得る。先細部が縮小部に出会うと、遠位の繋留
されていない部分を引いて、先細部の本体を薄くし、しかしこれを膨張もさせることがで
き、この結果、これの遠位部分は、撮像カプセルの一部分を覆うように滑動し、これを覆
う。縮小部の通過が完了すると、形状記憶により、先細部がその元の形態に復元すること
を可能にし得る。
【００５７】
　図２Ａにおける撮像カプセルの構造は、機械的なおよび水に対する障壁としての役割を
果たす、外側円筒形シェル２０１を含む。デバイスはケーブルまたはテザー２１８によっ
て操作され、そこから電気リード２１５が現れ、これは、典型的には１つまたは複数のＬ
ＥＤであってよい光源２１１、および典型的にはＣＭＯＳまたはＣＣＤセンサである電子
カメラセンサ２０５と接続する。各ワイヤは、剛直なリード２１３、２１３’にはんだ付
けされ、これらの各々は、ＬＥＤ２１１を収容する第１のプリント回路基板組立体（第１
のＰＣＢＡ）２１２内に配置されたそれぞれのビアの中に入る。ＬＥＤの遠位表面は、エ
ミッタを包含している。剛直なリードのうちのいくつかは、第１のＰＣＢＡのビアにはん
だ付けされて、ＬＥＤのための電力および制御を可能にし得る。第１のＰＣＢＡから現れ
た後、剛直なリードは収集器リング２０８のビアを通過し、リード２０７、２０７’とし
て現れ、センサ２０５を収容するＰＣＢＡ２０６のビア内にまたはパッド上に、はんだ付
けされる。レンズ組立体２０４は、センサの感光性部分上への画像の合焦を提供する。
【００５８】
　光源２１１のエミッタの近位には、光ファイバ２１０の束がある。１つの実施形態は、
比較的小径の光ファイバ、たとえばフッ化炭素ポリマーのシースを有する２５０ミクロン
のマルチモードプラスチック光ファイバを使用する。各ファイバは独立的に、最小限の損
失で光を伝達する。ファイバ束は、収集器リング２０８の中央の穴の中に装着される。フ
ァイバの近位端は、ＬＥＤから光を受信する。ＬＥＤからの光の結合を向上させるために
、エミッタ表面とファイバ束との間の空間を、光学用のエポキシなどの明澄なポリマーで
ポッティングすることができる。収集器リングから現れると、ファイバは画像センサＰＣ
ＢＡおよびレンズ組立体の周縁に沿って続き、開口表面２０３と一致する平面において、
切断端部２０２、２０２’として終端する。開口表面は、レンズ組立体の最終表面を含み
得るか、またはこれは、カバースリップから成ることができる。図２Ａの設計は、接合部
２１７においてテザー２１８に接合する、先細部２１６を含む。
【００５９】
　光ファイバ２０２、２０２’から出る光を非常に広い視界にわたって広げるために、フ
ァイバ終端部を覆って拡散器要素を置くことができる。さらに、ファイバは、これらの末
端において、デバイスの中心軸と位置合わせされているのではなく、傾いていてよい。た
とえば、これらは、レンズ組立体２０４の周囲にスパイラル状のパターンで巻回されるよ
うに、撮像カプセル内でらせん状のパターンでねじれていてもよい。ファイバをスパイラ
ル状とすることによって、組立体の直径が大きくなることはないが、光が中心軸の近傍に
おいて集中する程度を、より低くすることができる。ファイバは真っ直ぐではなく曲がる
ことになり、この結果、各ファイバからの光は中央軸から離れるように偏向される。また
、ファイバが前方平面と平行に切断される場合は、光は屈折によりさらに離れるように偏
向されることにもなる。個々のファイバからの光は、レーザ光線に類比することができる
（ただし実際にはこれは、より散乱したスポットのものである）。通常、直線状のファイ
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バからの光線は、円上に投射される。スパイラル状の配置構成では、光線は円に対する接
線上の点へと偏向し、結果的にこれらは、中央軸からさらに離れることになる。ファイバ
からの光線が足し合わされると、最終的な効果としては、スパイラルに起因するより広い
スポットパターンである。この種のスパイラル状の配置構成を、撮像カプセル２４０およ
びそれぞれのファイバ２４２を示す、図２Ｂに例示する。
【００６０】
　再び図２Ａを参照して、ファイバが中央軸上の近位において始まり、次いで周縁にある
電気リードを横断することに留意されたい。加えて、光ファイバを自体の中央の穴に、お
よび電気リードをビアに通過させる、リング２０８の使用により、単一の大型ＬＥＤの使
用が可能となり、比較的均等な光の分布がもたらされる。
【００６１】
　図３に示す別の実施形態は、ＬＥＤから周縁まで光を引くための、２つの大径の光ガイ
ドを使用することを含み、ＬＥＤを視界にわたって広げるために必要に応じて拡散器をや
はり使用する。より小さいファイバの束も使用され得る。図２Ａおよび図３の両方におい
て、利点には、１つまたは複数のＬＥＤをセンサと同じ基板上に置くことと、ＬＥＤの熱
を組織から遠ざけておくこととが、可能であることが含まれる。管状シェル３０１は、面
３０５を有する合焦レンズ組立体３０４と関連している、画像センサ３０３を収容する。
２つの光ガイド３０６および３０６’、この場合クラッドを有するプラスチック光ファイ
バの切片が、ＬＥＤのエミッタ素子３０７、３０７’に固着される。光学的に明澄なポッ
ティングを使用して、エミッタからの光を光ガイド内へと効率的に結合することができる
。光ガイド表面３１３から光が現れる。センサはＰＣＢＡ３０８上に載っており、この中
にリード３０９が接続され、リード３０９は、テザージャケット３１２から現れるワイヤ
３１０から延長する。管状シェル３０１は、近位の接合境界面３０２において先細部３１
１と融合し、この先細部３１１は、デバイスを中心に周方向に延在して、封止を形成する
。先細部は近位においてテザーと融合する。
【００６２】
　光ガイド３０６、３０６’のための嵌合穴３１７、３１７’およびレンズ組立体３０４
にぴったり合う穴３１６を含む嵌合要素１４の、分離された図が示されている。嵌合要素
が嵌合構造を覆うように滑動し、嵌合要素の近位表面は、ＰＣＢＡ３０８の遠位表面と接
触するようになるかまたはこれと近接するようになる。
【００６３】
　被験者の体内へのデバイスの導入中は、これを嚥下することについて患者の抱くためら
いが最小限となるように、デバイスに受け入れ易いものとしての外見および挙動をさせる
ことが有利である。デバイスは、嚥下の動作および食道を通した下降を容易にする形態、
サイズ、および堅さを有するべきである。たとえば、０．７ｍｍから１．０ｍｍの可撓性
ケーブルに取り付けられた、直径およそ４ｍｍ以下、長さ１～２ｃｍのステンレス鋼製円
筒形チューブ内に封入された撮像カプセルは、摂取に対してかなりの心理的障壁を与え得
る。さらに、デバイスを嚥下するための動作をうまく開始できたとしても、これに自発的
に咽頭を通過させ、食道内に入れて下らせることは、撮像カプセルの小さいサイズおよび
重量、ならびにテザーの存在に起因して、非常に困難な場合がある。
【００６４】
　１つの手法は、口腔および咽頭と接触することになるデバイスの部分に、受け入れ易い
材料の表面コーティングを付与することを可能にする。
【００６５】
　適用される受け入れ易い材料は、必要とされる受け入れ易さの感覚を可能とするのに十
分な長さの間付着するように表面に適用可能な、ほとんどの任意の可食の物質から成るこ
とができる。唾液、水、重力、または影響を与える他のものがこの材料を素早く拡散させ
るが、この材料は、デバイスが口腔および咽頭を越えて行くのに十分な長さの間デバイス
表面に付着している限りは、受け入れ易さの感覚を付与することによる利点を提供するこ
とができる。受け入れ易い材料を適用するための多くの手法が存在し、これらは包装され
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るデバイスに対して行うか、または検査中に行うことができる。
【００６６】
　１つの実施形態では、図４に示すように、ヒンジで接続された２つの半部として形成さ
れ得る適用具本体４０２を備える管状デバイスを、高濃度のシロップなどのパラタントで
充填することができる。次いでデバイスを、テザー４０１上にクランプすることができる
。テザー４０１が、検査の被験者、操作者、または他の手段によって所定位置に保持され
得るデバイスを通過する際、テザー４０１は、パラタントのコーティングを得る。例示し
た実施形態では、パラタントは、空洞４０３内に置かれた液体のパラタントである。近位
開口部４０４は、テザーが滑動するのを可能とするように設計されるが、テザーが適用具
に対して近位方向に引かれる場合、流体は出てこないことになる。遠位開口部４０５は隙
間を提供し、テザーが適用具に対して遠位方向に動く際に、パラタントが外にすり抜けて
テザーを被覆するのを可能にする。
【００６７】
　パラタントは、特にこれがシリコーンゴムなどの化学的に不活性な材料から作成される
場合、デバイス内に組み付けることもできる。別法として、パラタントは、カプセルまた
はテザーの側面などの、特定の表面上のコーティングの形態をとることができる。たとえ
ば、デバイスを液体内に浸すことで、パラタントをスリーブとして形成することができ、
この液体は、その後デバイスの周りで硬化し得るか、または、高濃度の液体として残った
場合は、デバイスの導入中に効果的であるのに十分な長さの間、付着していることができ
る。その場合スリーブは、嚥下されると素早く洗い流されるかまたは溶け去ることが可能
な、ゼラチンまたは可食の糖剤の１つまたは複数の層を備え得る。コーティングまたはデ
ィップとして適用されるとき、嚥下中にまたは嚥下後にパラタントが素早く洗い流される
ことを意図しない場合は、光学表面が被覆されないままであることを保証することが必要
な場合がある。
【００６８】
　パラタントは、デバイスを口の中に導入する直前に添加することができる。これは、食
物またはキャンディの物品と同様に、個別に包装され得る。
【００６９】
　実験により、どのようなロック機構にも、最適な保持強度の範囲が存在することが示さ
れており、これを下回ると、スリーブは通常の嚥下中に過剰に容易に滑動して外れ食道を
下って移動し、またこれを上回ると、検査の終わりに撮像カプセルの回収を試みていると
きに、スリーブの分離が困難である場合がある。通常、パラタントは、寒天または他の可
食のゲルで形成されるとき、器官の筋肉組織の縮小に起因する大きな保留力の存在下で破
断することになる。しかしながら、デバイスの導入および食道のより下方へのその下降中
に、パラタントは、下降を補助するある程度の追加の重量を、および場合によっては、ぜ
ん動に関して、内腔を通してデバイスを前進させるのを補助するために必要なある程度の
引っ張りを提供する。
【００７０】
　１つの例示の実施形態は、薄く着色され軽く風味付けされた、ゴム状の親水コロイドを
スリーブとして使用して、光学撮像性能と干渉することなく、撮像カプセルの周囲をくる
むことを含む。材料組成の－非親水コロイド系の組成を含む、様々な材料組成からの－選
択は、撮像カプセルを嚥下するための心理的および肉体的障壁を克服する能力に、影響を
与える。ゼラチンは、口内感触および剛性に関して、多くの優れた特性を提供する。しか
しながら、ゼラチンは体内温度直下で溶解する傾向があり、したがって、他の材料が好ま
しい場合がある。
【００７１】
　受け入れ易いスリーブのための有用な１つの原料は、寒天である。食品業界内で公的に
利用可能な情報源には、キシリトールなどの他の原料の添加によって、寒天の脆性および
乏しい弾性を克服できる方法が記載されている。着色剤および香料を添加することができ
るが、香料は過剰な唾液または運動性反応を引き起こす場合があるので、香料を添加する
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際には注意を払うべきである。
【００７２】
　直径４．５ｍｍ、長さ１．５ｃｍの撮像カプセルを考える。１つの好適な嚥下補助物は
、４．５ｍｍ未満の内径および１０ｍｍの外径を有する、弾性のある寒天（たとえば寒天
とキシリトールの混合物）の円筒形チューブとして構築され得る。長さは１．５ｃｍより
も僅かに長くてよく、数ミリメートルの長さに対して、近位において僅かに小さい寸法へ
の内径縮小を有する。
【００７３】
　１つの実施形態では、受け入れ易い材料で形成されるスリーブは、デバイスの受け入れ
易さの感覚の向上を提供する。受け入れ易いスリーブの設計が、図５に示されている。こ
のスリーブは、壁５０１、ならびに、遠位前方表面５０２、遠位開口部５０３、近位表面
５０４、および近位開口部５０５を有する、中空のチューブとして設計される。遠位開口
部は、中空部５０７の主要なより幅広の部分と連続している。近位開口部は、中心チュー
ブ５０６の狭くなった区間と連続している。この縮小は、円柱体が、摺動してカプセルを
下ること、および次いで、カプセルの直径４．５ｍｍの部分を近位部分が越えると所定位
置にロックされることを可能にし得るが、この直径４．５ｍｍの部分は上で指摘したよう
に、典型的には、近位に向いた先細部から成る。撮像カプセルとスリーブの他の嵌合形態
は、スリーブがカプセル上に摺動し、ある程度のロック力で保留されることを可能にし得
る。他の実施形態では、嚥下中に撮像カプセルとスリーブを１つに保持するために、摩擦
嵌合のみで十分である。
【００７４】
　図６は、図５のスリーブが図１の撮像カプセルを覆って嵌合する様子を示し、スリーブ
が撮像カプセルに対して遠位に摺動するのをロックがどのように阻止するかを示す。
【００７５】
　１つの実施形態は、検査の終わりにぜん動収縮がデバイスの回収を妨げているときに、
図５および図６に示すようなスリーブを、撮像カプセルから押し外すことを可能とする。
この時点では、邪魔でないとしてもスリーブは必要なく、したがって、テザーに沿って伝
わる、撮像カプセルをスリーブから引き出すのに十分な急速な強い引きが加えられてよい
。
【００７６】
　より具体的には、パラタントに関する１つの押し外しまたは切り離し手法は、スリーブ
から撮像カプセルを強制的に係脱させるために、大きいが持続の短い緊張をテザーに対し
て使用することを含む。通常、食道は、デバイスが取り出されている間に、ぜん動収縮を
起こす。これらの縮小がデバイスの障害とならない場合、最小限の不快感で、場合によっ
てはパラタントはそのままで、デバイスを引き出すことができる。さらに言えば、縮小し
た筋肉組織から引くことは、デバイスの障害となることになり、またこの時点では、嚥下
補助物が切り離されるのが望ましい－これは、短いがしっかりした強い引きによって達成
されるようなものである。この手法は、食品系パラタントならびに非食品系パラタント（
たとえば柔らかいシリコーン）の両方に関して機能し得る。より脆いパラタントに関して
、これは、鋭い引く力によって滑動してきれいに外れることはなく、代わりに、破壊され
て個別の断片となるか、または分裂して開かれ、この結果落ち去る可能性がある。したが
って、特定の実施形態では、脆性およびデバイスの制御された分解に寄与する他の特性が
望ましい場合がある。
【００７７】
　さらなる実施形態は、カプセルが咽頭または口蓋の後部に到達すると容易に分離するパ
ラタントを伴うものである。この場合、発想としては、カプセルを口蓋垂のレベルの近く
に位置決めして、カプセルが（咽頭鼻部内へと）上向きに、またはたとえば嚥下の動作を
観察するために下向きに、撮像を行えるようにするための手段を提供する、というもので
ある。可撓性チューブの形態の導入器を使用して、咽頭の奥において患者にとって快適な
感触を創出し、咽頭反射を低減するのを助けることができる。カプセルは、既に記載した
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実施形態におけるように、撮像軸がカプセルの軸に沿っている場合は、水平方向にまたは
何らかの他の最適でない角度で延在していてよい。この適用例では、小さい全体径は、固
守するほど重要でない場合がある。したがって、正しい撮像角度を創出するために、プリ
ズムまたは鏡を採用することができるか、または、単純に設計により、センサおよびレン
ズ組立体を適正な方向へと回転可能とすることができる。
【００７８】
　ゼラチンは、人の体温直下で溶解する傾向がある。この特性を有利に使用して、特定の
作用時間の後で、スリーブが分離または消失することを保証することができる。いくつか
の実験により、この作用時間は、通常の検査にとって、およびスリーブが１００％のゼラ
チンから成る特定のスリーブ設計にとっては、十分でない場合があることが示されている
。しかしながら、スリーブの構造の少なくとも一部に対して、ＨＰＭＣ（ヒドロキシプロ
ピルメチルセルロース）または混合物を含む代替の材料を使用してもよく、これらの特性
は、作用時間が要件を満たすことを保証するように微調整することができる。ゼラチンは
、薬剤のカプセルの形態に非常に良く似た、シェルの形態をとることができる。このシェ
ルの下には、水の存在下で拡張し柔らかくなるが形態において大径となって、デバイスを
中心に配置することまたはより容易に下向きに推進することを可能にする、乾燥したスポ
ンジなどの、様々なデバイスが存在し得る。追加される水を取り込むことで遠位のデバイ
スの重量が増し、重力に支援された下降が促進される。拡張したスポンジは、単純なチュ
ーブであってよく、または、フィン、もしくはデバイスを内腔内の中央に配置することを
支援する他の構造を有してよい。
【００７９】
　パラタントスリーブに関する代替の実施形態は、低いデュロメータ硬さのシリコーンな
どの、不可食のまたは不活性の材料を使用する。システムはここでも、平滑筋収縮の力が
回収中に生み出されるときに、チューブが滑動して離れ得るように設計される。重い粒子
、粉末などの形態で、スリーブに重量が加えられる。
【００８０】
　撮像中は、撮像の視界が内腔を通って主として長手方向に投影されるように、内腔内で
カプセルを位置合わせできることが重要である。スリーブの追加された直径により、通常
は胃に向かって下向きに懸架される撮像カプセルを、内腔内でより良好に中央に配置する
ことが可能となり、これで十分であり得る。
【００８１】
　別の実施形態は、フィンまたは他の突出部などの、スリーブ内に組み入れられる、可撓
性で押し潰し可能な構造を提供する。内腔が潰れているとき、これらの構造は、スリーブ
または撮像カプセルの本体の周囲で潰れている。内腔が開いているとき、これらは拡張し
、内腔の中心内でのカプセルの位置合わせを助ける。
【００８２】
　図７および図８は、パラタントの有効径が放射状特徴部を追加することによって大きく
なる１つの実施形態を明示している。図７は、撮像カプセルから分離された受け入れ易い
スリーブを描写する。図８は、撮像カプセルへのスリーブの取り付けを例示する。図７を
参照すると、受け入れ易いスリーブの中心本体は、中心穴７０２および遠位表面７０３を
有する、円筒形の形態７０１を帯びる。中心本体から、可撓性フィン７０４ａ、７０４ｂ
、および７０４ｃが出ている。スリーブは、遠位面７０６およびテザー７０８と融合する
先細部７０７を有する、撮像カプセル７０５上へと摺動するように設計される。この設計
は、他の場合のように、寒天－キシリトールなどの可撓性で可食の材料から、または様々
なシリコーンなどの可撓性で低いデュロメータ硬さのポリマーから、形成され得る。
【００８３】
　親水コロイドまたは類似の材料の代わりに、パラタントスリーブは、図９および図１０
に描写する様式で、主としてスポンジから成ることができる。示されているのは、先細部
９０２およびテザー９０３を有する、撮像カプセルの本体９０１である。カプセルを囲ん
でいるのは、スポンジから形成される円柱体９０５であり、その内腔９０４により、撮像
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カプセルが内部に嵌合できる。内腔は、先細部の近傍において狭まって、既に記載したよ
うなロック機構を提供することができる。スポンジを囲んでいるのは、ゼラチンを備える
受け入れ易いカプセル９０６である。図９は、ゼラチンカプセルはそのままの状態で圧縮
されたスポンジを示す。水および体の暖かさに曝されることは、カプセルの浸食およびス
ポンジ内への水の流入につながる。スポンジは、図１０におけるように拡張する。この拡
張は、位置合わせおよび他の動態に関して、既に記載した利点を生むことができる。スポ
ンジスリーブは所定位置に摺動することができ、検査の撮像部分の間これを所定位置に保
持する程度に十分に強いが、デバイスを引き出す間にぜん動縮小に出会ったときにはスポ
ンジが外れるのを可能にする程度に十分に弱い力によって、保留され得ることに留意され
たい。水に浸漬されたスポンジがデバイスに追加の重量を提供することにも留意されたい
。スポンジが撮像カプセルにより永久的に取り付けられたままであることが望ましい場合
がある。これは、たとえば細胞学的な試料を収集するためにスポンジが使用される場合で
あり得る。
【００８４】
　スリーブは、パテ状の受け入れ易い材料で撮像カプセルの周囲をくるむことによって、
全体としてまたは部分的に創出され得る。そのような手法は、ある形態の材料の集まりか
ら開始し、これを撮像カプセルの周囲をくるむ形態へと完全に変形させることができる。
変形をもたらすために、操作者の指が使用され得るか、または器具が提供される。この目
的のための可食の材料には、デンプンまたは小麦粉系の生地が含まれ得る。食用ゴム、デ
ンプン、砂糖、または油が全て関与して、無限の様々な可能性を創出する。パラタントは
、カプセルを覆うように滑動させて形状に合わせて圧入嵌合するだけでよい、最終形態に
ほぼ整合する形態で分配することもできる。
【００８５】
　図１１は、操作者が手で所望の形態にし、撮像カプセルに固着させることのできるよう
な、パテ状の受け入れ易い材料の使用を例示する。示されているのは、先細部１１０２お
よびテザー１１０３を有する、撮像カプセルの本体１１０１である。カプセルを囲んでい
るのは、パテから形成された塊１１０５である。
【００８６】
　スリーブは、複合的な構造のものであってよい。例が、先細部１２０２およびテザー１
２０３を有する撮像カプセル１２０１を示す、図１２に示されている。内腔１２０５を有
する内側スリーブ１２０４はカプセルを覆って嵌合し、既に記載した様式で所定位置にロ
ックされ得る。次いで内腔１２０７を有する外側スリーブ１２０６が、内側スリーブを覆
うように滑動することができ、近位の内腔の狭まりまたは外側スリーブ１２０６を所定位
置にロックするための他の手段が存在している。材料組成は異なるスリーブに対しては異
なっていてよく、多くの選択肢の中から選択することができる。１つの例として、内側ス
リーブは低いデュロメータ硬さのシリコーンで形作られてよく、一方外側スリーブは、可
食のゲルであってよい。より多数のスリーブを含むより複雑な組み合わせが可能である。
【００８７】
　この複合的な構造は、多くの形態をとることができ、非常に小さい直径（たとえば２．
５ｍｍ未満）の撮像カプセルを要求する特定の特別な場合に、特に有用であり得る。内側
スリーブの材料は、カプセルへのより安定した機械的取り付けを提供することができ、一
方、外側スリーブの材料は、より良好な受け入れ易さの特性または推進のために有用な他
の特性を提供することができる。この複合的な設計は、タングステンなどの重い材料を含
み得る。
【００８８】
　デバイスの長さに沿って２つ以上のスリーブが存在し得るか、または、複数のスリーブ
が互いを覆って存在してこの結果同心状となることができる。デバイス全体を、各層が分
かれないように設計することができる。３つの構成要素を含む同心の層形成の例は、ロッ
ク機構を含む柔らかく曲げ易い内側層、タングステンなどの金属を備える重い層、および
本明細書に記載する実施形態の多くのうちの１つにおけるパラタントスリーブを備える外
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側層を含み得る。引き出し中に縮小部に出会ったときにスリーブがどのように分離するか
に関して、多数の方策が可能である。
【００８９】
　別の実施形態では、撮像カプセル１３０１を先細部１３０２およびテザー１３０３とと
もに示す図１３に示すように、スリーブはカプセルに繋ぎ止められる。円筒形の受け入れ
易いスリーブ１３０４が、撮像カプセルの周囲にいくつかの巻き１３０６を形成するテザ
ー紐１３０５（「２次テザー」）を介して、撮像カプセルに取り付けられ、その後、狭い
区域１３０７において固着される。この場合、カプセルは、より簡単に、おそらくは嚥下
の直後に、摺動して外れるように設計され得る。図１３は、撮像カプセルから落下して離
れる過程における、受け入れ易いスリーブを示す。これがさらに落下するにつれ、コイル
１３０６の巻きが解かれる。これより早い時点では、コイルは完全に巻回され、受け入れ
易いスリーブが、コイルおよびカプセルを覆って嵌合している。取り付けられているとき
は、受け入れ易いスリーブと撮像カプセルとの間の関係は、図６のものと同様である。
【００９０】
　摂取されるとき、スリーブは、これまでのようにカプセルの嚥下を容易にするように働
くが、その後、ぜん動または重力などの力により、カプセルからスリーブが引かれる。ス
リーブはこの場合、ロック機構として機能する近位の縮小を有さない場合があるか、また
は、ロック機構が機能しない場合があるが、この場合、テザーは、スリーブが撮像カプセ
ルから外れていても、その有益性に変わりがないようにする役割を果たす。受け入れ易い
スリーブが意図的に外されるか否かにかかわらず、ぜん動および重力は、スリーブに下向
きの力を加えて、撮像カプセルに沿って引くという利益を提供する役割を果たし得る。
【００９１】
　スリーブのためのテザーは、たとえば長さ１～３インチの細い紐であってよく、結果的
にこの細い直径は、視界を妨害することがより少ない。スリーブのテザー線は、パッドお
よび接着剤を介してカプセルの側部に取り付けることができるか、または近位の先細部に
沿って投げ縄式に取り付ける（ｌａｓｓｏｅｄ）ことができる。スリーブおよびそのテザ
ーが検査準備中に適用される場合、これらの機構のうちの１つもしくは複数、または他の
都合の良い機構を、操作者が利用できるようにすることができる。
【００９２】
　引き出し中は、実質的なぜん動縮小または回収に対する他の障害に出会ったとき、テザ
ー付きスリーブが分離可能であることが望ましい。１つの手法は、テザー付きスリーブが
、そのテザーから断裂して自由になることを可能にすることである。このことは、スリー
ブが寒天などのより弱い材料で構成される場合に、可能であり得る。別法として、スリー
ブのテザー自体を、たとえば良好な仕様の引っ張り強度を有する材料で形成して、破壊さ
れるように設計することができる。スリーブのテザーは、スリーブのテザーに沿って十分
に高い力が与えられるとき以外は、これが滑って外れるのを防止するために使用される、
スリーブにある穴、結び目、または他の膨出した妨害物を通して、繋ぎ止めることができ
る。
【００９３】
　テザー付きスリーブに対する変形形態は、スポンジまたは他の材料を備え得る、予備試
料収集デバイスを含むことになる。デバイスが操作者によって抜き出されると、収集デバ
イスは、こすれまたは他の相互作用を通して、顕微鏡細胞学または他の分析のために使用
されることになる、内腔からの細胞または他の物質を堆積させる。
【００９４】
　収集スポンジを、本発明上の、これが対象とする組織と接触することになる可能性の高
い、任意の場所に組み込むことができる。たとえば、収集スポンジは、主要なテザーの、
カプセルの、または両方の一部として含まれ得る。これは、図９および図１０において記
載されるようなものであってよく、撮像カプセルに永久的に固着され得る。
【００９５】
　胃－食道接合部または他の解剖学的構造の深部の画像の取得後にデバイスを回収すると
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き、パラタントはもはや必要でなく、その余分な直径はデバイスの回収にとって障害とな
る。１つの実施形態では、パラタントは、何らかの閾値を上回る力の存在下で滑動して外
れる。ある程度の操作者のスキルによって、カプセルが位置決めされる際にこの力が積み
上がるのを防止することができるが、操作者がデバイスの回収を始めてしまうと、パラタ
ントは分離して落ち去るかまたは別体となる必要がある。１つの実施形態では、操作者は
、素早いしっかりした引きをテザーに対して使用して、カプセルからデバイスを切り離す
ことができる。これは、カプセルの周りで食道の筋肉組織が縮小する過程とタイミングを
合わせることができ、カプセルが引き出されることを防止する。高い力を達成するために
、引きは持続の短いものでなければならず、この持続の短い力をテザーの長さを下って伝
えるために、テザーは、最小限の長手方向の伸展性を有するように設計され得る。
【００９６】
　長手方向の伸展性を低減するために、およびテザーの強度を高めるために、引っ張り強
度は高いが非弾性の材料のフィラメントを、ケーブル長さ部分の中に挿入することができ
、ケブラー糸が好適な材料である。図１４に例示されている実施形態では、撮像カプセル
の管状シェル１４０１、先細部１４０２、およびテザーケーブルジャケット１４０３が示
されている。テザーケーブルの内部には、ワイヤ１４０４およびケブラー糸１４０５が存
在する。ケブラー糸は１つの好適な実施形態であるが、高い引っ張り強度、低い弾性、お
よび十分な可撓性を有する他の材料も使用できる。糸１４０５は、撮像カプセルの内側の
機械的に安定した接合箇所１４０６に取り付けられ、この場合は、内部構造１４０７の一
部である結び穴である。ケブラー糸はこうして、テザーと撮像カプセルとの間に主となる
高強度の連接部を形成し、また操作者がテザーを把持し引くことになる場所の近位である
何らかの箇所において、近位に繋留され得る。繋留箇所は、テザーの近位終端部であって
よい。
【００９７】
　テザージャケット１４０３の遠位先端部は、先細部１４０２の内側にある。ケブラー糸
によって主要な保持強度が提供されるので、カプセルへのテザージャケットの取り付けは
、より低い強度のものとすることができる。ケブラー糸の不在下では、過剰に大きい労力
を用いることなく、テザージャケットが撮像カプセルから引き出されて、これから分離し
た状態になる。ジャケットが所定位置にある間、テザージャケットに沿った水の浸入を防
止するために、ガスケット１４０８、１４０８’、または他の障壁が使用される。
【００９８】
　いくつかの実施形態では、デバイスはあらゆる状況においてテザーからの分離を防止さ
れるが、一方、実施形態の別の組は、意図的にかつ操作者がテザーに沿って十分な力を適
用することで、デバイスを分離することを可能にする。この結果を達成するために、図１
５Ａにおける設計を例とするような様々な手法を用いることができる。
【００９９】
　操作者がデバイスを回収することを決めたとき、デバイスが食道の縮小からの抵抗に遭
う場合も、遭わない場合もある。遭わない場合は、デバイスは容易に回収されることにな
る。デバイスが抵抗に遭わない場合には、操作者は、デバイスに対して鋭い強い引きを提
供して、重要な結合リンクを破壊しデバイスが摺動して外れるのを可能にする、高いが持
続の短い力を伝える、というオプションを有し得る。操作者は次いで、患者からテザーを
引き、このときカプセルは胃の中へと摺動して下る。
【０１００】
　破断機構は、ケーブルとカプセルとの間の最も弱いリンクとしての役割を果たす、線ま
たは他の部材の、引っ張り強度の比較的低い短い区域を使用し得る。上で指摘したように
、テザーに沿って下方のカプセルまで鋭い引きを伝えるためには、テザーの伸展性が低い
ことが重要であり、このことは、ケブラー糸または他の強い伸展性のない構造によって達
成され得る。力は重要な連接部へと伝えられ、この連接部は、撮像カプセルをテザーに接
続された状態に保つ「弱いリンク」を形成する。重要な連接部が破壊されると、撮像カプ
セルをテザーに接続し得る他の力は働かない。たとえば、外部テザージャケットは、これ
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が比較的弱いが水密な接着によって保持されているところの撮像カプセルから、滑動して
離れる可能性がある。テザーケーブル内の電気ワイヤは、同じく破壊されるように選択さ
れるべきである。ＡＷＧ３８範囲以下の直径のワイヤが好適であることが見出されている
。
【０１０１】
　図１５Ａに示す実施形態では、ケブラー糸１５０１の遠位区間が、はるかに細い連接部
１５０２に取り付けられる。連接部１５０２は、撮像カプセルの何らかの内部部分１５０
４の安定した接続箇所１５０３に繋留される。例として、テザーの全長は、引っ張り強度
の制御された、短い長さ（おそらくは５ｍｍ以下）のより細くより弱い線で終端する、２
～４ポンド試験ケブラー線を含むことができ、こうして重要なリンクを形成する。重要な
リンクの強度は、たとえば、１～８オンスの範囲内で固定され得る。銅製ワイヤなどのケ
ーブルの他の構成物は、重要なリンクが破壊されると容易に破壊される程度に繊細である
ように選択され得る。テザーケーブルジャケットは、最初に撮像カプセルとの水密な封止
を形成するが後でカプセルから容易に滑動して離れるように、設計され得る。たとえば、
シリコーンＲＴＶは、ジャケットに弱い接着および封止の両方を提供し得る。加えて、信
号典型的には、図１５Ｂに示すように、繊細な銅製ワイヤ１５５５（たとえばＡＷＧ４０
～５０の範囲内）のうちの少なくとも１本が、戻り線１５５７とともに、電気連続性ルー
プを提供することによって、組立体取り付け部の構造的完全性を、リアルタイムで監視す
る手段を提供し得る。銅製ワイヤ１５５５と戻り線１５５７を接合する部材１５５９は、
テザーの操作に応じてワイヤが接続解除されるように構成される。連続性ループが中断さ
れると、制御装置は全ての電力を即座に遮断することができる。
【０１０２】
　「弱いリンク」を達成するために、対となる２つの磁石、１つの磁石および１つの強磁
性要素、吸引カップ、玉継ぎ手、ならびに多くの他の機械的手法の使用など、様々な他の
手段を使用できる。ただし発想は同じであり、すなわち、解剖学的な妨害がデバイスの障
害になるときに、弱いリンクを分断するために、操作者が鋭い強い引きを使用する、とい
うものである。
【０１０３】
　上記のような、撮像カプセルの接続解除を達成するための、操作者の直接の操作に基づ
く手段は、単純で信頼性が高いが、一方で、高電流を適用して重要な連接部を溶融させる
ことを含め、他の手段が可能である。１つの実施形態では、電流からの加熱効果により高
抵抗導体を破壊させることができ、この導体が重要な連接部としての役割を果たす。別法
として、熱により、密に近接している別の材料（ポリマーなど）を弱くするかまたは溶融
させることができ、重要な連接部が形成される。
【０１０４】
　重要なリンク取り付け部を創出するために、２つの引きあう磁石（たとえば強い希土類
）、または１つの磁石および強磁性の金属塊を使用することができる。これらの磁石のう
ちの少なくとも１つは、電磁石であってよい。
【０１０５】
　重力が内腔を通して撮像カプセルを引くことを可能にするために、カプセルおよび関連
する構造の重量を大きくすることができる。図１６は、撮像カプセル１６０１およびその
テザー１６０２と一体となっている先細部を示す。ビード１６０３、１６０４、および１
６０５の円対称な組は、テザー１６０２を受け入れるのに十分な大きさの、小径の内腔を
各々有する。ビードは押し潰されると、連続した円筒対称な先細部を形成する。ビードが
自体の平坦な接触表面に沿って摺動することを可能にすることで、「部品に分かれた」様
式で、可撓性を模倣することができる。当然ながら、より多くのまたはより少ないビード
を使用することができ、また、これらは、非常に可撓性の高い基材によって、互いにおよ
び撮像カプセルに接合することができ、そのように形成された先細部が屈曲することを可
能にする。１つの実施形態は、タングステンのビードを使用する。そのような設計におい
て、突出する縁部が問題となる場合があるが、これは、これらにより、縮小する筋肉組織
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がデバイスをより良好に把持することが可能になり、その回収が妨げられる場合があるか
らである。この問題を緩和するために、ビードの先鋭な縁部を、丸みを帯びたまたは先鋭
でない移行部と置き換えることができる。ビードを、図１Ａにおける先細部１２の外部形
態をとる基材内に入れ込むか、またはそこで覆うことができる。この場合、ビードは外部
の基材で覆われ、それはシリコーンゴム、または別のポリマーであり得る。１６０３など
の遠位のビードは、先細となっていない場合があり、代わりに、撮像カプセル１６０１の
直径にぴったり合うような円筒形である。１つの場合では、ビード１６０３を撮像カプセ
ル１６０１に取り付け、これと一体とすることができる。
【０１０６】
　１つの実施形態では、各々が単一の穴を有する釣り用の錘に非常に良く似た、１つまた
は複数の錘が、テザー線に沿って摺動するように配置される。これらの錘は、食道内への
カプセルの導入中は留保することができ、その後で、各錘を口腔内に挿入して、患者がこ
れを飲み込めるようにすることができる。この錘は、受け入れ易くするために、既に記載
した材料のような受け入れ易い材料を含むか、またはそれで被覆することができる。
【０１０７】
　図１７に示すような先細部１７０２は、重い固体粒子で「ドープ」され得るシリコーン
ゴムなどの可撓性基材を備え得る。例示的な実施形態は、ビードまたは粉末などのタング
ステン粒子を使用するが、これは、タングステンが極めて密度が高く（１９ｇ／ｍｌ）、
かつ毒性がないからである。加えて、先細部１７０２は、近位部分１７０４および遠位部
分１７０６を有する。近位部分内には、金属本体または他の高密度の本体１７０８が設け
られている。遠位部分１７０６は、可撓性でかつ細長い。たとえば、遠位部分１７０６は
、近位部分の２倍以上の長さであってよく、先細部のくさび効果を高める。遠位部分１７
０６は、金属粒子でドープされていてよい。先細部は、先細部にスリットを追加すること
により、可撓性を高めることができる。
【０１０８】
　他の実施形態では、先細部全体を、テザーを上下に滑動させられるほどにさえ、高密度
の材料で作成することができる。この目的のために、中心に配設された長手方向の穴を有
し、円錐形の、紡錘形の、または他の形態を有する、釣り用の錘の様式で形作られたタン
グステンを使用することができる。
【０１０９】
　実験により、高々１グラムの追加の重量により、重力効果が大きく改善され得ることが
示唆されている。例として、撮像カプセルは、直径４ｍｍとすることができる。近位方向
に（口に向かって、胃から離れるように）延在する先細部は、直径４ｍｍの遠位の底面を
有し長さが約１５ｍｍである、円錐形であってよい。この先細部はしたがって、約０．０
６ｍｌの体積を有し得る。タングステンの密度が約１９ｇ／ｍｌであるので、タングステ
ンにより、先細部の体積の約８０％の充填物が、１グラムの追加される重量を生むことに
なる。
【０１１０】
　ステンレス鋼、銅、青銅、真鍮、等の、他の重量追加材料を使用することができ、これ
らは、７～８ｇ／ｃｍ３の範囲内のまたはこの範囲に近い密度を有する。タングステンお
よび金は、毒性のない非常に高密度な重い金属の例であり、比較するとタングステンがよ
り価格が手ごろである。
【０１１１】
　本食道プローブは、その様々な実施形態において、高価ではなく、また大がかりな訓練
なしで使用可能である。記載された様々な特徴により、プローブの有効性が向上し、また
患者の快適性が高められる。これらの特徴を合わせることで、この食道プローブは、医師
およびそのスタッフが使用するのに魅力的なものとなり、重要なスクリーニング処置を、
日常的にかつ手ごろな価格で行うことが可能になる。
【０１１２】
　本発明がその精神または本質的な特徴から逸脱することなく、他の特定の形態で具現化
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され得ることが、当業者によって諒解されるであろう。先述の説明はしたがって、あらゆ
る点において例示的でありかつ制限的でないことが意図される。本発明の範囲は、先述の
説明ではなく以下の特許請求の範囲によって示され、その等価物の意味および範囲に伴う
あらゆる変更は、その中に包含されることが意図される。
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摘要(译)

第一组用于促进成像胶囊沿食道向下运动的装置，第二组用于允许胶囊
的正确定向和光学清晰度的装置，以及易于使用的装置 具有挠性电缆的
内窥镜具有第三组用于实现取回的装置。 在大多数实施例中，这些仪器
组将重叠，并且这些组合将确保最佳的测试功效，同时保持高度的患者
舒适度。 该内窥镜可用于低成本，高容量筛查上消化道疾病的目标。
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