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(57)【要約】
体表面から体内に挿入可能な細長い挿入部（２Ａ，２Ｂ
）を各々有する複数の医療器具（１Ａ，１Ｂ）と、該複
数の医療器具（１Ａ，１Ｂ）の挿入部（２Ａ，２Ｂ）の
各々にその先端から基端側に間隔を空けた位置に設けら
れ、互いに結合および分離可能な固定部（４Ａ，４Ｂ）
と、挿入部（２Ａ，２Ｂ）の基端側に設けられ、固定部
（４Ａ，４Ｂ）の結合と分離とを操作する操作部とを備
える医療システムを提供する。
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　体表面から体内に挿入可能な細長い挿入部を各々有する複数の医療器具と、
　該複数の医療器具の挿入部の各々にその先端から基端側に間隔を空けた位置に設けられ
、互いに結合および分離可能な固定部と、
　前記複数の医療器具の挿入部の基端側に設けられ、前記固定部の結合と分離とを操作す
る操作部とを備える医療システム。
【請求項２】
　前記固定部が、互いに引き合う磁力を発生する磁性体を有する請求項１に記載の医療シ
ステム。
【請求項３】
　前記磁性体が、電磁石である請求項２に記載の医療システム。
【請求項４】
　少なくとも１つの前記医療器具が、前記固定部よりも先端側に湾曲可能な湾曲部を備え
る請求項１から請求項３のいずれかに記載の医療システム。
【請求項５】
　前記固定部の位置を前記挿入部の長手方向に変更する位置変更機構を備える請求項１か
ら請求項４のいずれかに記載の医療システム。
【請求項６】
　前記固定部において互いに結合された複数の前記挿入部が前記固定部を通り前記複数の
挿入部の配列方向に交差する方向の軸線回りに相対回転することを阻止する回転阻止機構
を備える請求項１から請求項５のいずれかに記載の医療システム。
【請求項７】
　前記回転阻止機構が、複数の前記挿入部の各々に、長手方向に間隔を空けて設けられた
複数の前記固定部からなる請求項６に記載の医療システム。
【請求項８】
　前記回転阻止機構が、前記固定部同士の接触面に形成され、前記挿入部の半径方向に互
いに噛み合う段差からなる請求項６に記載の医療システム。
【請求項９】
　前記医療器具が、内視鏡、シースまたはイントロデューサである請求項１から請求項８
のいずれかに記載の医療システム。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、医療システムに関するものである。
【背景技術】
【０００２】
　従来、体外から、心臓と心膜との間の心膜腔内にシースを挿入し、シースの内部に確保
されたルートを介して内視鏡や処置具等の医療器具を心膜腔内へ導入して、心臓を観察お
よび処置する手術方法が知られている（例えば、特許文献１参照。）。
【先行技術文献】
【特許文献】
【０００３】
【特許文献１】特表２０１０－５３５５３７号公報
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００４】
　しかしながら、心膜腔内に挿入されたシースや医療器具は、心臓の拍動を直接受けて動
いてしまうため、位置が安定せず、操作が難しい。特に、複数の医療器具を同時に心膜腔
内で使用する場合には、個々の医療器具が心臓の拍動によって別々に動いてしまい、医療
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器具同士の相対位置が大きく変動するため、観察や処置がさらに困難になるという問題が
ある。
【０００５】
　本発明は、上述した事情に鑑みてなされたものであって、心膜腔のように医療器具が体
動を直接受ける場所においても、複数の医療器具を同時にかつ簡単に操作することができ
る医療システム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】
【０００６】
　上記目的を達成するため、本発明は以下の手段を提供する。
　本発明は、体表面から体内に挿入可能な細長い挿入部を各々有する複数の医療器具と、
該複数の医療器具の挿入部の各々にその先端から基端側に間隔を空けた位置に設けられ、
互いに結合および分離可能な固定部と、前記複数の医療器具の挿入部の基端側に設けられ
、前記固定部の結合と分離とを操作する操作部とを備える医療システムを提供する。
【０００７】
　本発明によれば、複数の医療器具の挿入部を同一の体腔内に挿入し、体外に配置されて
いる操作部を操作することによって体腔内において固定部同士を結合させる。このように
することで、複数の挿入部の先端部分同士の相対位置を略一定に保ち、複数の挿入部の先
端部分を体腔内において一体的に操作することが可能となる。これにより、心膜腔のよう
に医療器具が体動を直接受ける場所においても、複数の医療器具を同時にかつ簡単に操作
することができる。
【０００８】
　上記発明においては、前記固定部が、互いに引き合う磁力を発生する磁性体を有してい
てもよい。
　このようにすることで、固定部同士を接近させるだけで固定部同士を磁力によって自発
的に結合させることができる。
　上記発明においては、前記磁性体が、電磁石であってもよい。
　このようにすることで、固定部同士の結合力を調節可能となり、固定部同士の結合と分
離とを容易に制御することができる。
【０００９】
　上記発明においては、少なくとも１つの前記医療器具が、前記固定部よりも先端側に湾
曲可能な湾曲部を備えていてもよい。
　このようにすることで、固定部において挿入部同士が結合されている状態においても、
湾曲部の湾曲動作によって挿入部の先端を移動させることができる。
【００１０】
　上記発明においては、前記固定部の位置を前記挿入部の長手方向に変更する位置変更機
構を備えていてもよい。
　このようにすることで、状況に適した位置で複数の挿入部同士が結合されるように、固
定部の位置を変更することができる。
【００１１】
　上記発明においては、前記固定部において互いに結合された複数の前記挿入部が前記固
定部を通り前記複数の挿入部の配列方向に交差する方向の軸線回りに相対回転することを
阻止する回転阻止機構を備を備えていてもよい。
　このようにすることで、固定部において連結されている複数の挿入部の先端部分の、互
いに並列する配列を安定的に維持することができる。
【００１２】
　上記発明においては、前記回転阻止機構が、複数の前記挿入部の各々に、長手方向に間
隔を空けて設けられた複数の前記固定部からなっていてもよい。あるいは、前記回転阻止
機構が、前記固定部同士の接触面に形成され、前記挿入部の半径方向に互いに噛み合う段
差からなっていてもよい。
　このようにすることで、簡易な構成で、挿入部の先端部分の相対回転を効果的に阻止す



(4) JP WO2016/056100 A1 2016.4.14

10

20

30

40

50

ることができる。
　上記発明においては、前記医療器具が、内視鏡、シースまたはイントロデューサであっ
てもよい。
【発明の効果】
【００１３】
　本発明によれば、心膜腔のように医療器具が体動を直接受ける場所においても、複数の
医療器具を同時にかつ簡単に操作することができるという効果を奏する。
【図面の簡単な説明】
【００１４】
【図１】本発明の一実施形態に係る医療システムの全体構成図である。
【図２】図１の２本のシースの使用方法を説明する図である。
【図３】図１の２本のシースのもう１つの使用方法を説明する図である。
【図４】連結した磁石同士をオーバチューブを使用して引き離す方法を説明する図である
。
【図５】図１の固定部の変形例を示す図である。
【図６】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図７】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図８】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図９】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図１０】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図１１】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図１２Ａ】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図１２Ｂ】図１２Ａの固定部の段差が互いに噛み合った状態を示す図である。
【図１３】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図１４】図１の固定部のもう１つの変形例を示す図である。
【図１５】固定部が１つずつ設けられている挿入部の、先端部分同士の相対回転を説明す
る図である。
【発明を実施するための形態】
【００１５】
　以下に、本発明の一実施形態に係る医療システム１００について図面を参照して説明す
る。
　本実施形態に係るシステム１００は、図１に示されるように、２本のシース（医療器具
）１Ａ，１Ｂを備えている。
　各シース１Ａ，１Ｂは、体内に挿入可能な細長い円筒状の挿入部２Ａ，２Ｂと、該挿入
部２Ａ，２Ｂに設けられた湾曲部３Ａ，３Ｂおよび固定部４Ａ，４Ｂと、挿入部２Ａ，２
Ｂの基端に接続された操作部５Ａ，５Ｂとをそれぞれ有している。
【００１６】
　挿入部２Ａ，２Ｂは、長手方向に貫通し内視鏡２０や処置具３０等を挿入可能なルーメ
ン２ａ，２ｂを有している。挿入部２Ａ，２Ｂは、例えば樹脂製であり、操作部５Ａ，５
Ｂに与えられた長手方向の直線運動および長手軸回りのねじり運動を先端まで伝達可能な
剛性を有しつつ、生体内の組織の形状に沿って湾曲可能な可撓性を有している。
【００１７】
　湾曲部３Ａ，３Ｂは、挿入部２Ａ，２Ｂの先端部分に設けられており、操作部５Ａ，５
Ｂに設けられた図示しないアングルノブ等を術者が操作することによって湾曲可能に構成
されている。各湾曲部３Ａ，３Ｂは、図１に示されるように、挿入部２Ａ，２Ｂの半径方
向外方に向かって凸となる略半円弧状に湾曲可能である。これより、図２に示されるよう
に、挿入部２Ａ，２Ｂが互いに略並列に配置された状態で湾曲部３Ａ，３Ｂが互い対して
反対側に凸となるように湾曲したときに、挿入部２Ａ，２Ｂの先端同士が互いに略対向す
るようになっている。
【００１８】
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　固定部４Ａ，４Ｂは、挿入部２Ａ，２Ｂの外周面に固定された永久磁石（以下、磁石４
Ａ，４Ｂともいう。）からなり、湾曲部３Ａ，３Ｂよりも基端側において該湾曲部３Ａ，
３Ｂの近傍に設けられている。一方の挿入部２Ａに設けられた磁石４Ａと、他方の挿入部
２Ｂに設けられた磁石４Ｂとは、互いに反対の磁極性を有しており、互いに引き合う磁力
を発生させる。
【００１９】
　磁石４Ａ，４Ｂの磁力は、磁石４Ａ，４Ｂ同士が連結している状態において磁石４Ａ，
４Ｂに作用する磁力が、挿入部２Ａ，２Ｂの曲げ剛性およびねじり剛性と略同等またはそ
れ未満となるように設計されている。これにより、術者が、２本の挿入部２Ａ，２Ｂのう
ち、一方の位置を固定したまま、他方を長手方向に押し引きして進退させるか、または、
長手軸回りにねじって回転させることによって、磁力で連結している磁石４Ａ，４Ｂを分
離させることができるようになっている。
【００２０】
　ここで、磁石４Ａ，４Ｂは、図２に示されるように、湾曲部３Ａ，３Ｂの湾曲形状が凸
となる側とは反対側において、挿入部２Ａ，２Ｂの周方向の一部分のみに設けられている
。これにより、磁石４Ａ，４Ｂ同士が連結したときに、挿入部２Ａ，２Ｂは、図２に示さ
れるように、湾曲部３Ａ，３Ｂの湾曲形状が互いに対して反対側に凸となる位相（長手軸
回りの回転角度）で並列するようになっている。
【００２１】
　次に、このように構成された医療システム１００の作用について説明する。
　本実施形態に係る医療システム１００を使用して心膜腔Ｙ内における処置を行うには、
術者は、まず、２本のシース１Ａ，１Ｂの挿入部２Ａ，２Ｂを剣状突起下から別々に体内
へ挿入し、各挿入部２Ａ，２Ｂの先端側の一部分を、心膜に形成した孔Ｘを介して心膜腔
Ｙ内へ配置する。次に、術者は、磁石４Ａ，４Ｂ同士が互いに対向しながら接近するよう
に、体外に位置する操作部５Ａ，５Ｂを操作して挿入部２Ａ，２Ｂを移動させる。磁石４
Ａ，４Ｂ同士が一定の距離まで近づくと、磁力によって磁石４Ａ，４Ｂは自発的に接近し
て連結する。
【００２２】
　挿入部２Ａ，２Ｂが磁石４Ａ，４Ｂにおいて結合して互いに略平行に延びている状態に
おいて、図３に示されるように、一方の挿入部２Ａに内視鏡２０を挿入し、他方の挿入部
２Ｂに処置具３０を挿入すると、一方の挿入部２Ａの先端から突出する内視鏡２０によっ
て、他方の挿入部２Ｂの先端から突出する処置具３０を後方から観察することができる。
さらに、図２に示されるように湾曲部３Ａ，３Ｂを湾曲させて挿入部２Ａ，２Ｂの先端同
士を略対向させると、処置具３０を内視鏡２０によって略正面方向から観察することがで
きる。
【００２３】
　挿入部２Ａ，２Ｂを体内から抜去するときは、術者は、挿入部２Ａ，２Ｂのうち、一方
の位置を保持したまま、他方の操作部５Ａまたは５Ｂを押し引きするか、または、ねじる
ことによって、連結していた磁石４，４Ｂを分離させる。これにより、２本の挿入部２Ａ
，２Ｂは、互いに独立に操作可能な状態となるので、２本の挿入部２Ａ，２Ｂを別々に心
膜腔Ｙ内から抜去することができる。
【００２４】
　ここで、本実施形態によれば、図２および図３に示される、磁石４Ａ，４Ｂによって挿
入部２Ａ，２Ｂ同士が結合されている状態において、２本の挿入部２Ａ，２Ｂの、磁石４
Ａ，４Ｂよりも先端側の先端部分の相対位置が略一定に保たれる。したがって、術者は、
２本の挿入部２Ａ，２Ｂの先端部分を一体的に操作することができる。例えば、術者は、
一方の挿入部２Ａまたは２Ｂの基端部分を押し引きすることによって、２本の挿入部２Ａ
，２Ｂの先端部分を一緒に前後方向に移動させ、一方の挿入部２Ａまたは２Ｂの基端部分
をねじることによって、２本の挿入部２Ａ，２Ｂの先端部分を一緒に回転させることがで
きる。
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【００２５】
　これにより、心膜腔Ｙ内の挿入部２Ａ，２Ｂが、隣接する心臓の拍動を直接受けて移動
する状況においても、２本の挿入部２Ａ，２Ｂの先端部分を所望の通りに容易に操作し、
心膜腔Ｙ内の所望の位置に配置することができるという利点がある。また、拍動によって
内視鏡２０および処置具３０が移動したとしても、内視鏡２０と処置具３０との相対位置
は安定に維持されるので、内視鏡２０によって処置具３０を安定的に観察し続けながら、
処置具３０による処置を容易に行うことができるという利点がある。
【００２６】
　本実施形態においては、互いに連結した磁石４Ａ，４Ｂ同士を分離するために、図４に
示されるような、非磁性体からなるオーバチューブ６を使用してもよい。オーバチューブ
６は、挿入部２Ａ，２Ｂの外径寸法よりも大きな内径寸法を有し、挿入部２Ａまたは２Ｂ
をその内部に挿入するようにして該挿入部２Ａまたは２Ｂの外側に取り付け可能である。
【００２７】
　一方の挿入部２Ａの外側に取り付けたオーバチューブ６を該挿入部２Ａに沿って心膜腔
Ｙ内へ挿入し、さらに、連結している磁石４Ａ，４Ｂ間にオーバチューブ６の先端を割り
込ませながら、オーバチューブ６の先端を磁石４Ａ，４Ｂよりも先端側まで前進させるこ
とによって、連結した磁石４Ａ，４Ｂを容易にかつ確実に引き離すことができる。また、
磁石４Ａ，４Ｂがオーバチューブ６によって覆われた状態においては、オーバチューブ６
によって磁石４Ａ，４Ｂ同士の連結が阻害されるので、個々の挿入部２Ａ，２Ｂを独立に
操作することができる。オーバチューブ６の先端部分は、生体内を移動する際の周辺組織
との接触抵抗を低減するために、先端に向かって漸次先細になるテーパ状に形成されてい
ることが好ましい。
【００２８】
　また、本実施形態においては、磁石４Ａ，４Ｂが、挿入部２Ａ，２Ｂの周方向の一部分
のみに設けられていることとしたが、これに代えて、図５に示されるように、挿入部２Ａ
，２Ｂの周方向の全周にわたって設けられていてもよい。
　このようにすることで、２本の挿入部２Ａ，２Ｂの相対的な位相に因らずに磁石４Ａ，
４Ｂ同士は連結する。したがって、心膜腔Ｙ内において磁石４Ａ，４Ｂ同士を連結させる
際に２本の挿入部２Ａ，２Ｂの位相を調節する必要が無く、磁石４Ａ，４Ｂ同士を単に接
近させるだけで磁石４Ａ，４Ｂ同士を連結させることができる。また、磁石４Ａ，４Ｂ同
士の連結を維持したまま、一方の挿入部２Ａまたは２Ｂのみを長手軸回りに回転させるこ
とができるので、挿入部２Ａ，２Ｂの先端部分の相対位置を略一定に保ちつつ、挿入部２
Ａ，２Ｂの先端部分の位相を互いに独立に変更して２本の挿入部２Ａ，２Ｂの先端の向き
を互いに独立に変更することができる。
【００２９】
　また、本実施形態においては、挿入部２Ａ，２Ｂの外周面の湾曲形状に沿って湾曲した
磁石４Ａ，４Ｂが設けられていることとしたが、これに代えて、図６に示されるように、
挿入部２Ａ，２Ｂの外周面の一部分に平坦面７が形成され、該平坦面７に平坦な磁石４Ａ
，４Ｂが設けられていてもよい。
　このようにすることで、磁石４Ａ，４Ｂ同士の接触面積をより大きく確保し、磁石４Ａ
，４Ｂ同士の連結力を高めることができる。
【００３０】
　また、本実施形態においては、挿入部２Ａ，２Ｂに固定された永久磁石からなる固定部
４Ａ，４Ｂについて説明したが、これに代えて、固定部４０Ａ，４０Ｂが、図７から図１
０に示されるように、挿入部２Ａ，２Ｂの外周面に装着されるアタッチメントであっても
よい。
【００３１】
　図７および図８に示される固定部４０Ａ，４０Ｂは、挿入部２Ａ，２Ｂの外周面の取り
付けられる筒状の筒部材８と、該筒部材８の外周面に固定された磁石４Ａ，４Ｂとを備え
ている。ここでの磁石４Ａ，４Ｂは、図６の磁石４Ａ，４Ｂと同様に、筒部材８の外周面
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に形成された平坦面７上に固定された平坦状のものであることが好ましい。
【００３２】
　筒部材８は、挿入部２Ａ，２Ｂの外周面に固定されていてもよい。
　あるいは、筒部材（位置変更機構）８は、該筒部材８の内周面と挿入部２Ａ，２Ｂの外
周面との間の摩擦によって挿入部２Ａ，２Ｂに対して一時的に固定可能でありながら、挿
入部２Ａ，２Ｂの長手方向に摺動可能であってもよい。このようにすることで、筒部材８
の挿入部２Ａ，２Ｂへの取り付け位置に応じて、固定部４０Ａ，４０Ｂの位置を挿入部２
Ａ，２Ｂの長手方向に容易に変更することができる。
【００３３】
　図９に示される固定部４０Ａ，４０Ｂは、挿入部２Ａ，２Ｂの外周面に沿って長手方向
に摺動可能な筒部材８の基端に、挿入部２Ａ，２Ｂの基端側まで該挿入部２Ａ，２Ｂの長
手方向に沿って延びる操作ワイヤ（位置変更機構）９が接続されている。術者は、体外に
位置する操作ワイヤ９の基端部分を押し引きすることによって、心膜腔Ｙ内に配置されて
いる固定部４０Ａ，４０Ｂを挿入部２Ａ，２Ｂに対して長手方向の任意の位置へ移動させ
ることができる。
【００３４】
　図１０に示される固定部４０Ａ，４０Ｂは、挿入部２Ａ，２Ｂの、湾曲部３Ａ，３Ｂよ
りも基端側の部分を長手方向に移動可能に収容する長いチューブ状の筒部材（位置変更機
構）８と、該筒部材８の先端部の外周面に固定された磁石４Ａ，４Ｂとを備えている。術
者は、体外に位置する筒部材８の基端部分を挿入部２Ａ，２Ｂに対して押し引きして筒部
材８を挿入部２Ａ，２Ｂに対して前進または後退させることによって、心膜腔Ｙ内に配置
されている固定部４０Ａ，４０Ｂを挿入部２Ａ，２Ｂに対して長手方向の任意の位置へ移
動させることができる。
【００３５】
　図９および図１０に示される固定部４０Ａ，４０Ｂは、挿入部２Ａ，２Ｂを体内へ挿入
する前に該挿入部２Ａ，２Ｂに取り付けられてもよく、挿入部２Ａ，２Ｂを心膜腔Ｙ内へ
挿入した後に、挿入部２Ａ，２Ｂに沿って前進させることによって、挿入部２Ａ，２Ｂの
適切な位置に取り付けられてもよい。
　また、図９および図１０に示される固定部４０Ａ，４０Ｂによれば、２つの固定部４０
Ａ，４０Ｂのうち一方のみを長手方向に移動させることによって、上述したオーバチュー
ブ６を使用せずとも、連結した磁石４Ａ，４Ｂ同士を容易にかつ確実に分離させることが
できる。
【００３６】
　また、本実施形態においては、各挿入部２Ａ，２Ｂの長手方向に間隔を空けた２箇所以
上に固定部（回転阻止機構）が設けられていてもよい。
　図１５に示されるように、固定部４Ａ，４Ｂが各挿入部２Ａ，２Ｂの１個所のみに設け
られている場合、挿入部２Ａ，２Ｂの先端部分が、固定部４Ａ，４Ｂを中心に挿入部２Ａ
，２Ｂの配列方向の軸回りに相対回転することによって、互いに傾斜したり交差したりし
得る。そこで、図１１に示されるように、挿入部２Ａ，２Ｂの長手方向に間隔を空けた２
箇所以上に固定部４Ａ，４Ｃ；４Ｂ，４Ｄを設け、２本の挿入部２Ａ，２Ｂ同士を、長手
方向に間隔を空けた２箇所以上で結合することによって、挿入部２Ａ，２Ｂの先端部分同
士を平行に維持することができる。
【００３７】
　このときに、一方の挿入部２Ａにおいては、先端側から順にＮ極の磁石４ＡとＳ極の磁
石４Ｃとを交互に配置し、他方の挿入部２Ｂにおいては、先端側から順にＳ極の磁石４Ｂ
とＮ極の磁石４Ｄとを交互に配置することが好ましい。このようにすることで、各挿入部
２Ａ，２Ｂに複数の磁石４Ａ，４Ｃ；４Ｂ，４Ｄが設けられていても、磁石４Ａ，４Ｂ；
４Ｃ，４Ｄ同士の連結位置が磁極性によって規定されるので、挿入部２Ａ，２Ｂ同士の結
合位置を正確に制御することができる。
【００３８】
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　また、本実施形態においては、固定部４Ａ，４Ｂ同士の接触面に、図１２Ａに示される
ように、挿入部２Ａ，２Ｂの半径方向に互いに噛み合う段差（回転阻止機構）１０が設け
られていてもよい。
　このようにしても、挿入部２Ａ、２Ｂの先端部分に、固定部４Ａ，４Ｂを中心とするモ
ーメントが作用したときに、図１２Ｂに示されるように、挿入部２Ａ，２Ｂの相対回転を
、該相対回転の方向に交差する方向に互いに噛み合っている段差１０によって阻止するこ
とができる。
【００３９】
　また、本実施形態においては、永久磁石４Ａ，４Ｂに代えて、図１３および図１４に示
されるように、コイル１１を備える電磁石４Ａ’，４Ｂ’を用いてもよい。この変形例に
おいては、挿入部２Ａ，２Ｂの基端側に設けられた図示しない電源（操作部）からコイル
１１へ供給する電流を調節することによって、電磁石４Ａ’，４Ｂ’の磁力の強さを変更
することができる。したがって、固定部４０Ａ，４０Ｂ同士の結合および解除を、コイル
１１に供給する電流の調節によって容易に制御することができる。
【００４０】
　電磁石４Ａ’，４Ｂ’の形態は、適宜選択することができる。例えば、コイル１１が、
図１３に示されるように、筒部材８の外周面に形成された溝に被覆電線を複数回巻き付け
ることによって形成されていてもよい。あるいは、コイル１１が、図１４に示されるよう
に、挿入部２Ａ，２Ｂの外周面に被覆電線を螺旋状に巻き付けることによって形成された
ソレノイドであってもよい。この場合、ソレノイド１１を流れる電流の方向に応じて、ソ
レノイド１１の長手方向の２つの端部の磁極性が決まる。したがって、２つの挿入部２Ａ
，２Ｂに設けられたソレノイド１１に流す電流Ｉの方向を互いに逆方向とすることによっ
て、一方のソレノイド１１は、先端がＮ極、基端がＳ極となり、他方のソレノイド１１は
、先端がＳ極、他端がＮ極となる。すなわち、図１１に示される固定部４Ａ、４Ｂ，４Ｃ
，４Ｄと同様の効果を得ることができる。
【００４１】
　電磁石４Ａ’，４Ｂ’の磁力を強めるために、コイル１１の内部には、鉄等の強磁性材
料からなる芯部材１２が設けられていることが好ましい。
　また、電源からコイル１１へ電流を供給するための電線１３は、挿入部２Ａ，２Ｂの側
壁に形成されたプリント配線であってもよい。このようにすることで、電線１３を挿入部
２Ａ，２Ｂの一部分として形成することができる。
【００４２】
　また、本実施形態においては、２本の挿入部２Ａ，２Ｂに設けられる固定部が、互いに
異なる磁極性を有する磁石４Ａ，４Ｂ；４Ａ’，４Ｂ’を有することとしたが、これに代
えて、一方の固定部が磁石を有し、他方の固定部が、磁石が発生する磁場によって磁力を
発生する鉄等の一時磁石であってもよい。
【００４３】
　また、本実施形態においては、固定部は、シース１Ａ，１Ｂの基端部分での操作によっ
て結合および分離が可能であれば、磁石以外の他の形態のものであってもよい。例えば、
固定部は、挿入部２Ａ，２Ｂの外周面に固定され、接触によって互いに結合する面ファス
ナであってもよい。あるいは、固定部は、挿入部２Ａ，２Ｂのうち一方に形成されたアリ
溝と、他方に形成されたアリとから構成され、アリ溝内にアリを嵌合させることによって
挿入部２Ａ，２Ｂ同士が結合するようになっていてもよい。
【００４４】
　また、本実施形態においては、医療システム１００が、２本のシース１Ａ，１Ｂを備え
ることとしたが、３本以上のシースを備えていてもよい。
　また、本実施形態においては、医療器具として、心膜腔Ｙ内で使用されるシース１Ａ，
１Ｂを例示したが、本実施形態において説明した固定部４Ａ，４Ｂ，４０Ａ，４０Ｂは、
内視鏡２０および処置具３０に直接設けられてもよく、血管内で使用されるイントロデュ
ーサやカテーテルに設けられてもよい。
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【符号の説明】
【００４５】
　１００　医療システム
　１Ａ，１Ｂ　シース
　２Ａ，２Ｂ　挿入部
　２ａ，２ｂ　ルーメン
　３Ａ，３Ｂ　湾曲部
　４Ａ，４Ｂ，４Ｃ，４Ｄ　固定部，永久磁石
　４Ａ’，４Ｂ’　電磁石
　４０Ａ，４０Ｂ　固定部
　５Ａ，５Ｂ　操作部
　６　オーバチューブ
　７　平坦面
　８　筒部材（位置変更機構）
　９　操作ワイヤ（位置変更機構）
　１０　段差
　１１　コイル、ソレノイド
　１２　芯部材
　１３　電線
　２０　内視鏡
　３０　処置具

【図１】 【図２】
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【図５】

【図６】

【図７】

【図８】
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【図１０】

【図１１】

【図１２Ａ】

【図１２Ｂ】

【図１３】
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