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(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
　内視鏡的治療、特に泌尿器内視鏡的介入において使用されるモニタリングシステムであ
って、
　評価ユニット（１０）、及び、少なくとも１つの測定装置（４０）を備えるガイドワイ
ヤ（２０）を備え、
　前記評価ユニット（１０）が、治療ゾーンにおける周囲条件をモニタリングするように
、前記少なくとも１つの測定装置（４０）のデータを受信でき、
　前記評価ユニット（１０）が、前記データと比較値とを比較し、前記周囲条件が好まし
くない範囲内にあるか否かを判断するコンパレータを備え、
　前記少なくとも１つの測定装置（４０）は、少なくとも相対圧力センサを含み、
　前記比較値は、内視鏡の前記治療ゾーンへのガイド後で外科的な介入又は検査の前に前
記少なくとも１つの測定装置（４０）を通じて取得された圧力／温度／力の基準値からの
ずれに対応する補正値をもって、前記評価ユニット（１０）を通じて調整可能であること
を特徴とする、
　モニタリングシステム。
【請求項２】
　前記相対圧力センサは、さらに温度変化を取得することを特徴とする、請求項１に記載
のモニタリングシステム。
【請求項３】
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　前記少なくとも１つの測定装置（４０）は、さらに絶対圧力センサを含むことを特徴と
する、請求項１又は２に記載のモニタリングシステム。
【請求項４】
　前記絶対圧力センサは、さらに温度を取得することを特徴とする、請求項３に記載のモ
ニタリングシステム。
【請求項５】
　前記相対圧力センサが、前記ガイドワイヤ（２０）の遠位端（２１）に配置され、
　前記絶対圧力センサが、前記ガイドワイヤ（２０）の近位端（２２）に配置される、
　ことを特徴とする、請求項３又は４に記載のモニタリングシステム。
【請求項６】
　前記評価ユニット（１０）は、前記比較値を調整するのに使用できる入力ユニットを備
え、前記評価ユニット（１０）は複数の比較値も含むことを特徴とする、請求項１～５の
いずれか一項に記載のモニタリングシステム。
【請求項７】
　前記評価ユニット（１０）は、前記比較値を超えたときを示す出力信号を生成する出力
装置を備えることを特徴とする、請求項１～６のいずれか一項に記載のモニタリングシス
テム。
【請求項８】
　前記出力装置は、どの比較値を超えるかに応じて種々の出力信号を生成することを特徴
とする、請求項７に記載のモニタリングシステム。
【請求項９】
　前記評価ユニット（１０）は、前記比較値を超える頻度及び／又は長さ及び／又は回数
を求めることを特徴とする、請求項１～８のいずれか一項に記載のモニタリングシステム
。
【請求項１０】
　前記評価ユニットは、前記比較値を超えると、別の装置、特に吸引－濯ぎシステムの制
御信号（Ｓ）を生成することを特徴とする、請求項１～９のいずれか一項に記載のモニタ
リングシステム。
【請求項１１】
　前記少なくとも１つの測定装置（４０）は、前記評価ユニット（１０）によって、測定
値のレベルをゼロに設定することによって校正できることを特徴とする、請求項１～１０
のいずれか一項に記載のモニタリングシステム。
【請求項１２】
　前記少なくとも１つの測定装置（４０）は、さらに温度センサを含むことを特徴とする
、請求項１～１１のいずれか一項に記載のモニタリングシステム。
【請求項１３】
　内視鏡的治療、特に泌尿器内視鏡的介入において使用されるモニタリングシステムを構
成するガイドワイヤであって、
　評価ユニット（１０）、及び、少なくとも１つの測定装置（４０）を備え、
　前記評価ユニット（１０）が、治療ゾーンにおける周囲条件をモニタリングするように
、前記少なくとも１つの測定装置（４０）のデータを受信でき、
　前記評価ユニット（１０）が、前記データと比較値とを比較し、前記周囲条件が好まし
くない範囲内にあるか否かを判断するコンパレータを備え、
　前記少なくとも１つの測定装置（４０）は、少なくとも相対圧力センサを含み、
　前記比較値は、内視鏡の前記治療ゾーンへのガイド後で外科的な介入又は検査の前に前
記少なくとも１つの測定装置（４０）を通じて取得された圧力／温度／力の基準値からの
ずれに対応する補正値をもって、前記評価ユニット（１０）を通じて調整可能であること
を特徴とする、
　ガイドワイヤ。
【請求項１４】
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　前記少なくとも１つの測定装置（４０）が、
　前記ガイドワイヤの遠位端（２１）に配置される、相対圧力センサと、
　前記ガイドワイヤの近位端（２２）に配置される、絶対圧力センサと、
　を少なくとも含むことを特徴とする、
　請求項１３に記載のガイドワイヤ。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、内視鏡的治療、特に泌尿器内視鏡的介入において使用されるモニタリングシ
ステム、及び、少なくとも１つの測定装置を用いて周囲条件をモニタリングする方法、特
に泌尿器内視鏡的介入における圧力を取得する方法に関する。
【背景技術】
【０００２】
　泌尿器内視鏡において、治療ゾーンとともに内視鏡のレンズを洗い、良好な視界を可能
にするために濯ぎ流が使用され、内視鏡の作業チャネル又は別個の濯ぎチャネルを介して
提供される。使用される器具又は内視鏡の更なる開発において、目的は、組織への損傷を
可能な限り低く保つようにかなり小さい直径を用いて作用することである。結果として、
器具の既存の作業チャネル、例えば濯ぎだけではなく吸い上げにも使用される作業チャネ
ルもますます小さくなっている。
　高濯ぎ流、例えば、治療ゾーンを洗い流す短い高圧の濯ぎ流はしたがって、身体の内部
の大幅な圧力上昇を迅速にトリガする。これは、液体が、より小さい作業チャネルを通し
て十分に迅速に吸い上げられることができないためである。腎臓は非常に圧力に敏感な臓
器であるため、僅かな腎内圧力の上昇が、腎臓の糸球体の損傷につながり、したがって、
腎不全につながる可能性がある。過度に高い術中の圧力においては、尿路からの汚染され
た液体が身体によって次第に吸収されるリスクもあり、結果として術後の外傷又は敗血症
さえも生じる。他方で、検査される中空の臓器における特定の過度の圧力は、より良い器
具及び光学的なアクセスのために中空の臓器を拡張させ、介入中の圧潰を防止するために
必要でもある。
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００３】
　したがって、本発明の目的は、内視鏡的治療、特に泌尿器内視鏡的介入のモニタリング
システム、周囲条件をモニタリングする方法、特に泌尿器内視鏡的介入における圧力を取
得する方法を示すこと、及び、周囲条件、特に可能な圧力及び／又は圧力変化を確実かつ
容易に求めることを可能にし、患者へのリスクを最小限に抑えるガイドワイヤを提供する
ことである。
【課題を解決するための手段】
【０００４】
　この目的は、一つの発明たるモニタリングシステム、もう一つの発明たる周囲条件をモ
ニタリングする方法、及び、さらにもう一つの発明たるガイドワイヤによって達成される
。本発明の更なる利点及び特徴は、従属項、並びに、明細書及び添付の図から収集できる
。
【０００５】
　本発明によると、泌尿器内視鏡的治療のモニタリングシステムは、評価ユニット、及び
、少なくとも１つの測定装置を備えるガイドワイヤを備え、評価ユニットは少なくとも１
つの測定装置のデータを受信することができ、評価ユニットはコンパレータを備え、コン
パレータは、データと比較値とを比較する。
【０００６】
　当該種類のモニタリングシステムは、濯ぎ流を使用するあらゆるタイプの内視鏡的介入
に使用できる。これらは特に、腎臓、尿管及び膀胱結石の治療、腎臓圧迫の排除、前立腺
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、膀胱又は尿道への介入、及び、尿路の視覚的な検査である。アクセスは、天然の身体開
口部を介して、又は、外科的に形成された開口も介して得ることができる。
　砕石術のための本発明の使用は特に強調されなければならず、どの種類の砕石器が使用
されるかは重要ではない。有利には、内視鏡は、治療ゾーン、特に粉砕される体石におけ
る視界を可能にするか又は改善するように、内視鏡のレンズ又は治療ゾーンを、媒体、例
えば滅菌液ですすぐように設計されている少なくとも１つの濯ぎチャネルを備える。加え
て、内視鏡は、例えば液体だけではなく粒子（例えば体石からの）を治療ゾーンの外に吸
い上げるように、少なくとも１つの吸引チャネルを呈することもできる。
【０００７】
　好ましくは、モニタリングシステムはこの場合、治療ゾーンにおける周囲条件をチェッ
ク又はモニタリングするように働き、モニタリングシステムはこのために、治療ゾーンま
でガイドできるガイドワイヤを好ましくは含む。当該種類のガイドワイヤは、それらの基
本的な構造に関して従来技術から既知である。好ましくは、金属又はプラスチック（又は
２つの材料の混合物若しくは組み合わせ）から作られるガイドワイヤが使用され、ガイド
ワイヤは、最も可能な可撓性を確実にし、（身体への導入中の）負傷のリスクを最小限に
抑えるように、遠位端がより柔らかくより可撓性の材料からなる。有利には、ガイドワイ
ヤの少なくとも領域は、設計が親水性であり、及び／又は、スリップ性を高めるためにＰ
ＴＦＥコーティング（ポリテトラフルオロエチレン）も設けられる。ガイドワイヤは、約
０．１５ｍｍ～３ｍｍ、好ましくは約０．４ｍｍ～２ｍｍの直径、及び、非常に特に好ま
しくは約０．８ｍｍ～１．２ｍｍの直径を呈する。あるいは、ガイドワイヤの幾何学的及
び構造的な形態に関して、従来技術から既知の実施形態を参照できる。少なくとも１つの
測定装置に関しても同じことが当てはまる。
【０００８】
　どのような値又はどのデータが取得されるかに応じて、周囲条件を取得できる、例えば
対応する圧力、温度又は力センサ等が統合される。圧力センサを用いて温度測定も行うこ
とができるが、より正確な測定には、温度センサが別個に設計され、圧力センサに近接し
て、但し離間して固定されることが有利である。モニタリングシステムは、データ、特に
少なくとも１つの測定装置からの測定データを取得できる評価ユニットを備えることが重
要である。
【０００９】
　データ送信はそれによって、有線及び無線の双方で、例えば対応する送信機を介して行
うことができる。有利には、評価ユニットはこの場合、コンパレータを備え、コンパレー
タは、測定装置から受信又は取得されたデータと比較値とを比較する。現在のところ、概
して、測定装置から受信されるデータは直接的に使用されないことに留意されたい。
　センサは通常、電圧又は電流信号を出力し、これは最初に、圧力、温度又は力の適切な
対応する値に変換又は変形される。比較値はしたがって、具体的には温度、圧力又は力で
あるものとすることができる。しかし、同様に、比較値は単に技術的な値、例えば電圧信
号又は電流信号であってもよい。評価ユニット又はコンパレータが、データと比較値とを
比較し、それによって、例えば、測定装置から受信されたデータが、所定の補正値によっ
て可能性としては補正される比較値を上回ったか／下回ったかを認識できることが重要で
ある。これは、この場合に、周囲条件が好ましくない範囲にあるか否か、例えば温度が低
すぎる／高すぎるか又は圧力が低すぎる／高すぎるかを判断できるためである。
【００１０】
　評価ユニットは、ガイドワイヤ内、例えばガイドワイヤの近位端内／上に配置できるが
、ケーブル及び対応するデータ線によって、例えばプラグ接続も介して、実際のガイドワ
イヤに接続することもできる。有利には、評価ユニットは、好適な制御部／ハンドセット
に最良に一体化され、これは有利には、ガイドワイヤの近位端に位置付けられる。評価ユ
ニットに関して、この場合に好ましくは、プロセッサ等の小さい計算ユニットを伴うこと
に更に留意されたい。
　コンパレータは、このコンピュータの一部又はモジュールであるものとすることができ
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るが、コンピュータの機能によって規定されることもでき、すなわち、コンピュータとは
別個のユニットではなく、むしろ、コンピュータにおいて実行するプログラムの形態のみ
をとる。
【００１１】
　好ましい実施形態では、少なくとも１つの測定装置は圧力又は圧力変化を含む。好まし
くは、したがって、圧力センサが使用され、この場合、ピエゾ抵抗、圧電、容量又は誘導
圧力センサが好ましくは使用される。測定装置（複数の場合もあり）に可能性としては必
要であり得る対応する電流／電圧供給源を、ガイドワイヤを介して提供することができ、
場合によっては評価ユニットを介して又は評価ユニットから提供できる。
　比較値はしたがって、有利には圧力値である。圧力値又は圧力レベルはしたがって、規
定されることができ、これと、測定装置によって取得される圧力とが比較される。比較値
はこの場合、例えば上回る／下回ることができない絶対圧力であるものとすることができ
る。比較値は、開始圧力レベルに関連する相対圧力であるものとすることもできる。その
結果、有利には、基準値（比較される開始圧力レベル）に基づいて圧力閾値を上回った／
下回ったときを容易に判断できる。基準値はこの場合、好ましくは、対応する身体ゾーン
／治療ゾーンにおいて通常は優勢であるか、又は、治療前にそこで優勢である圧力値を表
す。これは、泌尿器内視鏡的介入における約１０ｃｍの水柱（１ｋＰａ）となる。そのよ
うな介入中に、吸引－濯ぎシステムによって、腎圧が、約４０ｃｍ～５０ｃｍの水柱（４
ｋＰａ～５ｋＰａ）の値に上昇する。
　圧力が約１５０ｃｍの水柱（１５ｋＰａ）まで上昇する場合、腎臓への損傷の可能性が
高い。現在の経験に基づいて、最良には上回るべきではない比較値は、約１００ｃｍ～１
２０ｃｍの水（１０ｋＰａ～１２ｋＰａ）であり、本発明の１つの代替案では、補正値を
使用して各患者に個々に合わせることができる。測定装置は、最高で３００ｃｍの水柱（
３０ｋＰａ）の圧力値を評価することが可能であるべきである。
【００１２】
　本発明の別の好ましい実施形態では、少なくとも１つの測定装置は、温度又は温度変化
を取得する。好ましくは、温度センサも使用され、半導体ベースの温度センサ（いわゆる
チップセンサ）がこの場合は好ましくは使用される。温度は、前述した圧力センサを用い
て検出することもできる。圧力に関する上述した測定値、基準値、比較値、相対値等は、
必要な変更を加えれば温度にも当てはまる。基準値との比較、すなわち、介入中の温度変
化、及び、それほどではないが絶対温度値がこの場合も重要である。
【００１３】
　温度センサは、レーザ治療において特に重要であり、レーザ治療は概して、例えば腎臓
又は膀胱における石を粉砕する間に、治療ゾーンにおける温度を上昇させる。例えば、こ
れは、今度は治療ゾーンにおける圧力を上昇させる可能性もあるが、濯ぎ剤のスループッ
トを増大させることによって相殺できる。したがって、レーザ出力も下げるか又は一時停
止しなければならないため、双方、すなわち圧力及び温度を測定することが推奨される。
例えば、濯ぎ剤のスループットが（例えば詰まったラインに起因して）中断されるときに
も温度の上昇が生じる。評価ユニットによって得られる圧力及び温度に関するデータ（詳
細には更に以下を参照のこと）は、次に、濯ぎ液又は治療装置、例えばレーザを調節する
ために使用することもできる。
【００１４】
　評価ユニットは好ましくは、比較値を設定するか又は補正値を用いて比較値を調整する
のに使用できる入力ユニットを備え、評価ユニットは好ましくは、複数の比較値又は補正
値も含む。１つ又は複数の比較値はしたがって、有利には、例えば主治医によって規定及
び調整できる。例えば、比較値は、決して上回ることができない絶対値であるものとする
ことができ、すなわち、尿管系のような臓器への損傷が切迫している。
　別の比較値又は代替的な補正値は、患者に特有の値であるものとすることができる。そ
の結果、患者を個々に考慮できる。例えば、極めて敏感であるか又はバイアスがかかって
いる患者がいる可能性があるが、圧力又は温度は、治療ゾーンにおいて臨界値からは依然
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としてかなり遠い。モニタリングシステムは、主治医が、これらの差異を容易かつ迅速に
判断し、それに従って反応することを可能にする。比較値を調整し、及び／又は、種々の
比較値を規定するために、評価ユニット又はその入力ユニットは、タッチパッド又は対応
する制御ノブを最良に呈する。特に、設定された比較値（複数の場合もあり）又は補正値
（複数の場合もあり）を見るか又はチェックするように、ディスプレイ等も設けられる。
【００１５】
　評価ユニットは好ましくは、比較値を上回った／下回ったときを示す出力信号を生成す
る出力装置を備える。出力信号は、主治医に警告する、対応する警報音又は光信号である
ものとすることができる。同様に可能であるのは、既に述べたハンドセット／制御パネル
の振動又は振盪を伴う触覚フィードバックである。測定情報は、ユーザの評価及び情報を
扱う中央ユニットにも送信できる。有利には、比較値を上回るか又は下回るときに出力信
号が生成されるか否かを規定できる。
　出力信号に基づいて、主治医は、有利には迅速に反応することができ、必要であれば、
濯ぎ流を低減するか、吸引力を増大させるか、又は、治療を概して短く一時停止する。入
力ユニット及び出力ユニットの双方は、制御パネル／ハンドセットに最良には配置するこ
ともできる、評価ユニットとは別個のモジュールとして設計できる。
【００１６】
　評価ユニットは好ましくは、どの比較値又は補正値を上回った／下回ったかに応じて、
種々の出力信号を生成する。この場合、どの比較値を上回る／下回るかに応じて、例えば
様々なピッチ又は様々な色信号を介して、種々の出力信号を提供することも可能であるも
のとすることができる。幾つかの測定装置がガイドワイヤの種々の位置において設けられ
る場合、種々の出力信号は、問題が予期され得る場所を主治医に示すように、測定装置の
様々な位置に関連付けることもできる。出力信号又はそのタイプ及び形態は、比較値を上
回るか又は下回るかに応じて変えることもできる。
【００１７】
　有利には、評価ユニットは、比較値を上回る／下回る頻度及び／又は長さも取得する。
好ましくは、評価ユニットは、比較値を上回る長さも取得する。その結果、比較値を一度
上回った場合には出力信号を直ちに生成する必要はないものとすることができる。その代
わりに、評価ユニットは、比較値を上回るか又は上回った頻度、長さ及び／又は回数を最
良に取得し、これに応じて出力信号を出力する。言うまでもなく、この機能は、ユーザに
よって、例えば入力ユニットを介して対応してパラメータ化できる。基本的に、現在のと
ころ、比較値は単に比較範囲であってもよいことに留意されたい。したがって、特定の値
を規定せず、むしろ、上限及び下限を有する範囲を規定することが明確に有利であるもの
とすることができる。これは、測定装置（複数の場合もあり）又はその測定精度に遡るこ
とができる圧力変動に反応する上で特に有用である。
【００１８】
　有利には、評価ユニットは、比較値を上回る／下回るか又は上回った／下回ったときに
、別の装置、特に吸引－濯ぎシステムの制御信号を生成する。例えば、制御信号を上回る
比較値は、内視鏡の濯ぎ流に直接的な影響を有する。換言すると、モニタリング手段は、
モニタリングシステムがその比較値を認識する場合に、別の装置、例えばこの場合は吸引
－濯ぎシステム及びその濯ぎ機能に直接的に影響することができる。これは、換言すると
、許容可能な閾値を上回っていることを意味する。治療ゾーンにおける圧力及び／又は温
度に関して、圧力及び／又は温度はしたがって、濯ぎ流を低下させるか又は吸引力を増大
させることによって迅速に低下させることができる。制御信号の送信が有線又は無線の双
方であり得ることが理解される。
【００１９】
　好ましい実施形態では、少なくとも１つの測定装置は、評価ユニットによって、特に、
取得又は受信した圧力レベルをゼロに設定することによって校正される。これは、極めて
単純で安全なシステムを可能にする。原理は、相対圧力の比較値と併せて既に説明した。
測定装置は有利には、内視鏡が治療ゾーンに（体内に）既にガイドされた後で、外科的な
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介入又は検査が開始する前に校正される。このために、前述した制御パネル／ハンドセッ
トは好ましくは、対応するレバー、ボタン又はスイッチを呈する。しかし、この機能は、
最良には、存在し得る任意のタッチパッドにも統合される。
　この時点で取得される圧力又は温度又は力は、このとき、ゼロに設定されるか又は基準
値として得られ、また、補正値によって可能性としては調整され、この基準値からの距離
に対応する比較値を規定するのは容易である。治療ゾーンにおける「正常な」圧力／温度
／力はしたがって最初に取得される。モニタリングシステムは好ましくは、この「正常な
」圧力／温度／力からの逸脱を認識し、出力信号（複数の場合もあり）を介してこれらを
報告する。この構成は極めて単純かつ安全であり、通常は高価で複雑な絶対圧力センサ、
又は、温度若しくは力の対応するセンサの使用を必要としない。
【００２０】
　少なくとも１つの測定装置、例えば圧力センサは、好ましくは、ガイドワイヤの遠位端
から約２ｃｍ～５ｃｍの距離に配置される。ガイドワイヤの最後の２ｃｍ～３ｃｍは通常
、より良い操縦性及び周囲の組織へのより少ない外傷を達成するように、可撓性が高い設
計を有する。圧力センサはしたがって、好ましくは、ガイドワイヤの遠位端付近に位置付
けられるが、その機能を損なわないように、可撓性の高い領域内には位置付けられない。
　可撓性の高い領域がより長くにわたって延びる場合、圧力センサは、ガイドワイヤの遠
位端から対応して更に離れて位置付けられる。可撓性の高い領域がない場合、ガイドワイ
ヤの遠位端からの少なくとも１つの測定装置、特に圧力センサの最大距離は、約２０ｍｍ
未満、好ましくは約１０ｍｍ未満である。これは、周囲条件、したがって特にセンサの前
方のエリアにおける圧力及び圧力変化を取得するための可能な限り最良の選択肢を提供す
る。しかし、センサがガイドワイヤ内又はその近位端に位置付けられ、ガイドワイヤ内の
連通パイプによって、ガイドワイヤの遠位領域にある１つ又は複数の開口に接続されるこ
とも考えられる。対応する測定技術に応じて、少なくとも１つの測定装置は、ガイドワイ
ヤの表面及び内部に配置できる。測定装置がガイドワイヤの表面に位置付けられる場合、
動的作用及び背圧も有利には取得できる。ガイドワイヤの内部及び外部の双方に配置でき
る、複数の測定装置も設けることができることが理解される。これらの測定装置は、全て
が同じタイプである必要もない。
　幾つかの測定装置を使用するとき、圧力プロファイル、温度プロファイル又は力プロフ
ァイル等のプロファイルも、ガイドワイヤに沿って生成できる。例えば、これは、治療ゾ
ーンにおいてどの程度の圧力を低下させることができるかを推論することを可能にするこ
とができる。治療ゾーンの周りで生じ得る何らかの問題も示されることができる。基本的
に、ガイドワイヤ上に少なくとも１つの場所又は位置センサを設け、それによって、身体
に対するガイドワイヤの位置及び場所を求めることができ、したがって、可能性としては
上昇する圧力の部位を求めることができることが極めて有利であり得ることに留意された
い。
【００２１】
　代替的な実施形態では、少なくとも１つの測定装置は相対圧力センサであり、少なくと
も１つの付加的な測定装置は絶対圧力センサである。この場合、相対圧力センサは好まし
くはガイドワイヤの遠位端に配置され、一方で、絶対圧力センサは好ましくはガイドワイ
ヤの近位端に配置される。有利には、絶対圧力センサを使用して、相対圧力センサを校正
できる。
【００２２】
　圧力センサとは別に、付加的な測定装置は温度センサであるものとすることができる。
温度センサはこの場合も同様に好ましくは、ガイドワイヤの遠位端に、すなわち、圧力セ
ンサに近接するが離間して治療ゾーンに配置される。例えば、距離は２ｍｍ～１０ｍｍ、
好ましくは３ｍｍ～６ｍｍである。
【００２３】
　本発明によると、評価ユニット、及び、少なくとも１つの測定装置を有するガイドワイ
ヤを呈するモニタリングシステムを用いて、周囲条件をモニタリングする方法、特に内視
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ユニットを介して少なくとも１つの測定装置のデータを受信するステップ、データと比較
値とを比較するステップ、を含む。
【００２４】
　この方法は好ましくは、以下のステップ、少なくとも１つの測定装置によって取得され
た圧力及び／又は温度及び／又は力レベルをゼロ設定するステップ、治療、特に内視鏡的
治療又は泌尿器内視鏡的介入を開始するステップ、を更に含む。
【００２５】
　言うまでもなく、モニタリングシステムの利点及び特徴は、方法にも同様に対応して当
てはまり、その逆もまた同様である。
【００２６】
　本発明によると、ガイドワイヤには、モニタリングシステム及び方法の前述した利点及
び特徴を呈する少なくとも１つの測定装置が設けられる。
【００２７】
　付加的な利点及び特徴は、本発明によるモニタリングシステム、本発明による方法、及
び、本発明によるガイドワイヤの好ましい実施形態の以下の記載から生じ、図は添付の図
面を参照する。
【図面の簡単な説明】
【００２８】
【図１】モニタリングシステムの好ましい実施形態の概略図である。
【発明を実施するための形態】
【００２９】
　図１は、遠位端２１において測定装置４０を呈するガイドワイヤ２０の概略図を示して
いる。測定装置４０はガイドワイヤ２０の近位端２２にも設けられる。ガイドワイヤ２０
は、ケーブル１２によって評価ユニット１０に電気的に接続される。代替的に、接続は好
ましくは無線であってもよい。評価ユニット１０は基本的に、ガイドワイヤ２０と別個に
配置されてもならないが、むしろ、ガイドワイヤ２０の一部を構成できる。有利には、ガ
イドワイヤ２０の一端には、評価ユニット１０を備える制御パネル／ハンドセットも設け
られる。
　ユーザの入力及び出力信号の中継の双方を可能にするように、入力ユニット及び出力ユ
ニットも制御パネル／ハンドセットに設けることができる。電流又は電圧源が図示されて
いないが、これも測定装置４０に設けられなければならない。ガイドワイヤの直径ｄは、
０．１５ｍｍ～３ｍｍの範囲、好ましくは０．４ｍｍ～２ｍｍの範囲であり、特に好まし
くは約０．８ｍｍ～１．２ｍｍの範囲である。直径ｄは、ガイドワイヤの長さにわたって
変化できるが、むしろ、好ましい実施形態では一定である傾向にある。参照符号Ｓは、別
の装置、例えば吸引－濯ぎシステムを調節又は制御するように、制御信号がこの場合は評
価ユニット１０から開始して出力されることを概略的に示す。
【符号の説明】
【００３０】
　　１０　評価ユニット
　　１２　ケーブル
　　２０　ガイドワイヤ
　　２１　（ガイドワイヤの）遠位端
　　２２　（ガイドワイヤの）近位端
　　４０　測定装置
　　Ｓ　　制御信号
　　ｄ　　直径
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