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(57)【要約】　　　（修正有）
【課題】器具の遠位端上にある末端エフェクタ中に変換
器を有する超音波部材を備え、任意の軸方向に振動可能
な末端エフェクタを備えるよう設計された新規な構成を
有する超音波手術器具を提供する。
【解決手段】ハンドルアセンブリ１８、本体２０および
末端エフェクタ２２を備え、本体は、遠位方向に延びて
ハンドルアセンブリを形成し、末端エフェクタは、組織
の切断、切開、凝固および／または結紮を行うように構
成される。末端エフェクタ２２は、超音波部材２６を備
える。変換器は、この超音波部材２６に隣接して、超音
波部材２６上または超音波部材２６内に支持され、そし
て電源に接続される。この電源を作動する際に、変換器
は、超音波部材２６の振動をもたらす。
【選択図】図１－１
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　手術器具であって、以下：
　ハンドル；
　該ハンドルから遠位方向に延びる細長本体部分であって、該細長本体は、カニューレま
たは本体オリフィスを通過するように寸法決めされかつ構成される、細長本体部分；およ
び
　該細長本体部分の遠位端上に支持される末端エフェクタであって、該末端エフェクタは
、変換器および共振部材を有する超音波部材を備え、該共振部材は、該変換器に作動可能
に接続されており、そして組織の切開、切断、凝固、結紮および／または止血を行うよう
に構成される操作表面を備える、末端エフェクタ、を備え、
　該手術器具が、該細長本体部分の遠位端に旋回可能に装着された関節結合部材をさらに
備え、該末端エフェクタが、該関節結合部材により支持されており、ここで該関節結合部
材が、該末端エフェクタの関節結合を行うために旋回可能である、手術器具。
【請求項２】
請求項１に記載の手術器具であって、前記末端エフェクタは旋回可能なクランプを備え、
該旋回可能なクランプは、前記共振部材の操作表面から間隔を空けられた開位置と、該共
振部材の操作表面と並列した配置の閉位置との間で、前記超音波部材の共振部材に対して
移動可能である、手術器具。
【請求項３】
前記超音波部材が、Ｊフック形態を有する、請求項１に記載の手術器具。
【請求項４】
前記超音波部材が、Ｌフック形態を有する、請求項１に記載の手術器具。
【請求項５】
前記超音波部材が、矩形形態を有する、請求項１に記載の手術器具。
【請求項６】
前記超音波部材が、へら状形態を有する、請求項１に記載の手術器具。
【請求項７】
前記変換器が、ケイ素プレートの周りに位置付けられる複数のＰＺＴ結晶を備える、請求
項１に記載の手術器具。
【請求項８】
前記共振部材が、ケイ素／金属複合材から形成される、請求項７に記載の手術器具。
【請求項９】
手術される組織の状態をモニタリングするために、前記超音波部材上に位置付けられたセ
ンサをさらに備える、請求項１に記載の手術器具。
【請求項１０】
前記状態が温度である、請求項９に記載の手術器具。
【請求項１１】
前記状態が、超音波または電気インピーダンスである、請求項９に記載の手術器具。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本出願は、米国仮出願第６０／２６７，２５１号（２００１年２月８日出願）（本明細
書中で参考として援用される）に対して優先権を主張する。
【０００２】
　（１．技術分野）
　本開示は、概して超音波手術器具に関する。より詳細には、本開示は、組織の切開、切
断、凝固、結紮および／または止血を行うように構成された末端エフェクタを有し、そし
てこの器具内に組み込まれた超小型機械式システム（「ＭＥＭＳ」）を有する超音波手術
器具に関し、この器具は、開放外科処置および腹腔鏡手術手順または内視鏡手術手順にお
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いて使用され得る。
【背景技術】
【０００３】
　（２．関連技術の背景）
　外科的用途のための超音波器具は、周知であり、そして切開、切断、結紮、組織におけ
る凝固および／または止血を行うための種々の外科処置において使用される。代表的には
、超音波手術器具は、この器具を握るためのハンドピース、このハンドピースの近位端に
装着された変換器、およびこの変換器から器具の本体を通って器具の末端エフェクタまで
延びる振動結合器を備える。この変換器は、超音波振動数範囲の振動を生成し、この振動
は、器具のハンドピースから振動結合器を介して末端エフェクタへと伝送される。この構
成は、いくつかの適用において有効であるが、いくつかの欠点を有する。例えば、器具の
出力は、超音波エネルギーがデバイスの近位端からデバイスの遠位端に伝送される際に減
衰する。さらに、出力損失は、器具の結合およびシールにおいて増大する。公知の手術器
具を扱うために、それ自体が大きくて重い変換器が必要とされる。さらに、振動結合器と
器具の静止部品との間の接触は、器具に機械的な欠陥を生じる。最後に、振動結合器は、
器具の遠位端から器具の近位端へと体液を引き込むポンプとして作用し、それにより使用
後の器具の滅菌を困難にする。
【０００４】
　細長振動結合器の使用はまた、外科医に利用可能な器具の操作特性を制限する。より具
体的には、振動結合器は、振動を変換器から末端エフェクタに伝送するので、関節結合（
ａｒｔｉｃｕｌａｔｉｏｎ）接続を振動結合器に組み込むことは困難かつ非効率的である
。従って、公知の超音波器具は、代表的には関節結合する末端エフェクタを備えていない
。さらに、振動は、器具の近位端にある変換器から器具の遠位端へと、剛性の振動結合器
（例えば、細長チタンロッド）に沿って伝送されるので、振動エネルギーは、主に長手方
向の波動でロッドに沿って伝送される。エネルギーが振動結合器の長さに沿って伝送され
るにつれて発生する横方向の振動は、システム全体の効率を減少させる。
【発明の開示】
【課題を解決するための手段】
【０００５】
　（要旨）
　超音波手術システムが提供され、このシステムは、変換器を備えた末端エフェクタ、制
御モジュール、および手術器具を制御モジュールに相互接続する伝導性ケーブルを有する
手術器具を含む。この制御モジュールは、電源（電気出力、ａ／ｃジェネレータ、または
バッテリーパックなどを備え得る）に接続されるように適合され、そして器具の末端エフ
ェクタ上に位置する変換器を、超音波振動数または多重超音波振動数で独立してまたは同
時に駆動するための制御回路を備える。あるいは、この制御回路は、電源中に組み込まれ
得る。超音波器具は、ハンドルアセンブリ、本体部分および一体型または取り外し可能な
末端エフェクタを備え、この末端エフェクタは、組織の切断、切開、結紮、止血および／
または凝固を行うように構成される。この末端エフェクタは、超音波部材を備え、これは
、好ましくはケイ素複合材（例えば、ケイ素－チタン複合材料）から形成される。変換器
は、この末端エフェクタの超音波部材上、超音波部材内または超音波部材に隣接して支持
される。この超音波部材は、種々の異なる構成を有し得、これらとしては、種々のフック
形態、矩形、円形、四角形などが挙げられる。末端エフェクタはまた、クランプ部材また
はシヤープローブを備え得る。１つの好ましい実施形態において、器具の内視鏡本体部分
は、その長手軸の周りに回転可能であり、内視鏡本体部分の長手軸の周りで末端エフェク
タを回転させる。あるいは、末端エフェクタまたは超音波部材は、器具の内視鏡本体部分
と独立して回転可能であり得る。
【０００６】
　別の好ましい実施形態において、手術器具は、関節結合部材を備え、これは、関節結合
リンクを使用して、本体部分の長手軸に対して横方向に位置付けられた旋回部材の周りで
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旋回され得る。好ましくは変換器を備える末端エフェクタは、この関節結合部材に固定さ
れ、そして関節結合リンクの往復運動に応じて関節結合部材と共に旋回可能であり、末端
エフェクタを関節結合する（すなわち、器具の長手軸に対する末端エフェクタの角度を変
化させる）。
【０００７】
　より特定すれば、本発明は以下の項目に関し得る。
（項目１）
　手術器具であって、以下：
　ハンドル；
　上記ハンドルから遠位方向に延びる細長本体部分であって、上記細長本体は、カニュー
レまたは本体オリフィスを通過するように寸法決めされかつ構成される、細長本体部分；
　上記細長本体部分の遠位端上に支持される末端エフェクタであって、上記末端エフェク
タは、変換器および共振部材を有する超音波部材を備え、上記共振部材は、上記変換器に
作動可能に接続されており、そして組織の切開、切断、凝固、結紮および／または止血を
行うように構成される操作表面を備える、末端エフェクタ、
を備える、手術器具。
（項目２）
項目１に記載の手術器具であって、上記末端エフェクタは旋回可能なクランプを備え、上
記旋回可能なクランプは、上記共振部材の操作表面から間隔を空けられた開位置と、上記
共振部材の操作表面と並列した配置の閉位置との間で、上記超音波部材の共振部材に対し
て移動可能である、手術器具。
（項目３）
上記超音波部材が、Ｊフック形態を有する、項目１に記載の手術器具。
（項目４）
上記超音波部材が、Ｌフック形態を有する、項目１に記載の手術器具。
（項目５）
上記超音波部材が、矩形形態を有する、項目１に記載の手術器具。
（項目６）
上記超音波部材が、へら状形態を有する、項目１に記載の手術器具。
（項目７）
上記変換器が、ケイ素プレートの周りに位置付けられる複数のＰＺＴ結晶を備える、項目
１に記載の手術器具。
（項目８）
上記共振部材が、ケイ素／金属複合材から形成される、項目７に記載の手術器具。
（項目９）
項目１に記載の手術器具であって、上記細長本体部分の遠位端に旋回可能に装着された関
節結合部材をさらに備え、上記末端エフェクタは、上記関節結合部材により支持されてお
り、ここで上記関節結合部材は、上記末端エフェクタの関節結合を行うために旋回可能で
ある、手術器具。
（項目１０）
手術される組織の状態をモニタリングするために、上記超音波部材上に位置付けられたセ
ンサをさらに備える、項目１に記載の手術器具。
（項目１１）
上記状態が温度である、項目１０に記載の手術器具。
（項目１２）
上記状態が、超音波または電気インピーダンスである、項目１０に記載の手術器具。
（項目１３）
超音波手術システムであって、以下：
　内視鏡超音波器具であって、ハンドル、細長本体部分および末端エフェクタを備え、上
記末端エフェクタは、変換器を有する超音波部材を備え、そして上記細長本体部分は、カ
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ニューレまたは本体オリフィスを通して挿入可能であるように寸法決めされかつ構成され
る、内視鏡超音波器具；
　電源に係合するように適合された制御モジュールであって、上記制御モジュールは、上
記変換器を１以上の超音波振動数で駆動するための電子制御回路を備える、制御モジュー
ル；および
　上記制御モジュールおよび上記超音波器具を相互接続する、電気ケーブル、
を備える、超音波手術システム。
（項目１４）
項目１３に記載の超音波手術システムであって、上記超音波器具内に位置付けられた導体
をさらに備え、上記導体は、上記変換器と連絡している遠位端および上記電気ケーブルに
係合するように適合された近位端を有する、超音波手術システム。
（項目１５）
上記導体が、同軸ケーブルを備える、項目１４に記載の超音波手術システム。
（項目１６）
項目１５に記載の超音波手術システムであって、手術される組織の特性を感知するために
、上記超音波部材上に位置付けられたセンサをさらに備え、ここで上記制御モジュールが
、上記センサと相互作用して上記超音波器具の操作を制御するフィードバック回路を備え
る、超音波手術システム。
（項目１７）
上記末端エフェクタが、関節結合のために上記手術器具上に支持される、項目１３に記載
の超音波手術システム。
（項目１８）
項目１３に記載の超音波手術システムであって、ここで上記超音波部材は、フレーム、共
振構造および上記変換器を備え、ここで上記変換器は、上記共振構造と接触して位置付け
られ、そして上記共振構造は、組織の切開、切断、結紮および／または凝固を行うための
操作表面を備える、超音波手術システム。
【０００８】
　（好ましい実施形態の詳細な説明）
　本発明に開示された超音波手術器具の好ましい実施形態は、図面を参照して詳細に記載
され、この図面において、同様の参照番号は、いくつかの図面の各々において同じかまた
は対応する要素を示す。
【０００９】
　図１は、一般に１０で示される超音波外科システムの概略図を示す。システム１０は、
超音波器具１２、制御モジュール１４および伝導ケーブル１６を備え、伝導ケーブル１６
は、器具１２を制御モジュール１４と相互接続する。超音波器具１２は、開放外科手順、
内視鏡外科手順および腹腔鏡外科手順のための構成を取り得、そしてハンドルアセンブリ
１８、細長本体２０および末端エフェクタ２２を備える。ハンドルアセンブリ１２は、ピ
ストル型のグリップ構成を有し得るが、他のハンドル構成（例えば、インラインハンドル
、鉛筆型グリップ、標準的なハサミグリップ、新規の人間工学的設計のグリップなど）が
想定される。回転ノブ１３は、公知の様式で細長本体２０の回転を容易にするために提供
され得る。末端エフェクタ２２は、旋回クランプ部材２４および直線状超音波部材２６を
備える。あるいは、末端エフェクタの超音波部材は、種々の他の構成（とりわけ、種々の
異なる断面形態（図１Ｄ～１Ｇ）を有するＪフック（図１Ａ）、Ｌフック（図１Ｂ）、ハ
サミ（図１Ｃ）、ヘラ（図１Ｈ）、弓形（図１Ｉおよび１Ｊ）ならびに長方形（図１Ｋ）
が挙げられる）を想定し得る。末端エフェクタはまた、１９９７年８月１４日出願の米国
特許第６，０２４，７５０号に開示されるブレードのような湾曲ブレードおよび／または
１９９６年１０月４日出願の米国特許第６，０３６，６６７号に開示されるような角のあ
るブレードを有するように構成され得る（これらは両方とも、本明細書中でその全体が参
考として援用される）。
【００１０】
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　超音波部材は、エッチングプロセス（例えば、等方性エッチング、深反応性イオンエッ
チングなど）を使用して形成され得る。適切なエッチングプロセスは、１９９４年１０月
３１日出願の米国特許第５，７２８，０８９号（これもまた、本明細書中でその全体が参
考として援用される）に開示される。あるいは、他の公知の手段が使用されて、種々の異
なる機械的プロセスを備える超音波部材を形成し得る。
【００１１】
　例示されるように、制御モジュール１４は、電気的出口（示さず）との係合のための電
源コード１５を備え得る。あるいは、モジュール１４は、バッテリーパックからの出力、
またはａ／ｃジェネレータからの出力を受けるために適合され得る。ジェネレータまたは
他の電源が、制御モジュール１４に組み込まれ得ることもまた、想定される。
【００１２】
　モジュール１４は、１以上の超音波周波数で、器具１２上に位置付けられた変換器（示
さず）を駆動するための電子制御回路を備える。保護的回路は、患者、外科医またはシス
テムハードウェアに対する損傷を予防するために提供される。モジュール１４はまた、ユ
ーザに情報を提供し、そしてユーザからの情報を受容するために、ディスプレイ回路およ
びハードウェアを備える。この情報は、器具の末端エフェクタに位置付けられたセンサ（
示さず）から獲得され得る。このセンサは、手術される組織の温度、または超音波もしく
は電気的インピーダンスをモニタリングするために提供され得る。フィードバック回路は
、より有効な連結、切断、切開、凝固などを提供するために提供された任意のセンサと相
互作用するように提供され得る。例えば、フィードバック回路は、センサが、組織温度ま
たは超音波もしくは電気的インピーダンスが、所定の最大値を超えた場合に、システムの
作動を終了し得る。超音波インピーダンスは、温度上昇に起因する組織の硬化と共に上昇
する。同様に、電気的インピーダンスは、過熱に起因して組織の水レベルが減少する場合
に減少する。フィードバック回路は、選択的に起動および停止され得、そして／または器
具の作動の際に外科医にさらなる可動性を提供するために、外科医によって制御もしくは
モニタリングされ得る。さらに、制御モジュール１４は、器具１２またはそのハードウェ
アを試験および／または修正を補助するための診断回路を備え得る。
【００１３】
　超音波器具１２の作動は、コンピュータの使用によって自動的に制御され得ることが企
図される。本発明において開示されたシステムの１つの好ましい代替的実施形態において
、コンピュータ２１は、超音波器具の末端エフェクタ上に位置付けられたセンサからデー
タを受け取る。上記のように、センサは、手術される組織の異なる特徴（とりわけ、温度
および／または超音波もしくは電気的インピーダンスが挙げられる）をモニタリングする
ために備えられ得る。コンピュータ２１は、好ましくは、センサから受けたアナログ信号
を処理し、そしてアナログ信号をデジタル信号に変換するための回路を備え得る。この回
路は、アナログ信号を増幅およびフィルタにかける手段を備える。その後、デジタル信号
は評価され得、そして超音波器具の作動が調節されて、組織における所望の効果または組
織に対する所望の効果を達成し得、そして周りの組織に対する損傷を防ぎ得る。コンピュ
ータ２１は、制御モジュール１４に組み込まれ得るか、または制御モジュール１４に連結
されて、所望のまたは適切な器具１２の作動の変動をもたらし得る。
【００１４】
　図２は、末端エフェクタ２２の超音波部材２６の上部または側面の概略図を示す。超音
波部材２６は、本体部分３０を備え、本体部分３０は、好ましくは、ケイ素材料で作製さ
れた構成成分から形成される。あるいは、チタンまたは他の金属のような材料は、いくつ
かの様式でケイ素に結合または連接されて、耐破損性を改善し得る。超音波用途に適切な
ケイ素以外の他の材料が、超音波部材２６を形成するために使用され得ることが想定され
る。変換器３２（好ましくは、圧電性変換器）は、超音波部材２６上に担持されるか、ま
た超音波部材２６に結合されるか、または超音波部材２６内に結合される。圧電性変換器
３２は、電気的コネクタ（好ましくは、ケーブル３４）によって電源および制御モジュー
ル１４に接続される。ケーブル３４は、器具１２の本体２０を通って変換器３２から近位
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に伸び得（図１）、そしてこの器具のハンドルアセンブリ１８の開口部（示さず）を通っ
て器具１２を出ていき得る。
【００１５】
　上記のように、超音波部材２６は、種々の異なる構成（図１Ａ～１Ｋ）を想定し得、そ
して任意の公知の様式で器具１２の遠位部分に装着され得る。例えば、超音波部材２６は
、器具１２の本体２０の遠位末端内に支持される基板またはシャフトまたは据付部材（示
さず）に、例えば、スナップフィット接続、ネジセットまたはクリンピングまたはスエー
ジによって、固定され得る。部材２６の近位末端上に形成されたか、または部材２６の近
位末端上またはその中に配置されたスレッドシャンク４０または他の装着構造は、器具１
２の遠位末端への超音波部材２６の装着を提供し得る。
【００１６】
　変換器３２は、任意の軸（例えば、ｘ軸、ｙ軸またはｘ軸とｙ軸との間の任意の軸）に
沿った振動をもたらすために、超音波部材２６上、またはその内側、またはそれに隣接し
て位置づけられ得る。超音波部材２６は、切開、切断、凝固、連結をもたらすように、お
よび／または組織の止血をもたらすように構成された、一般に４２で示される作動表面を
備える。あるいは、超音波部材２６は、異なる作業（例えば、切断および凝固）を実行す
るための複数の作動表面を備え得る。器具１２を備えるシステム１０は、種々の外科的適
用（一般的な手順、産婦人科手術手順、泌尿器科手術手順、胸部手術手順、心臓手術手順
および神経学的手術手順を含む）において使用され得る。器具１２は、内視鏡手術手順お
よび開放手術手順の両方を実行するために構成され得、そして公知の様式の指スイッチま
たは足ペダルを介して起動され得る。この起動デバイスは、器具１２の起動をもたらすた
めの、ワイヤレスの伝達回路を備え得る。
【００１７】
　この器具の遠位端上、またはこの中、またはこれに隣接して変換器を提供することによ
って、以下の利益が実現され得る：ａ）チタンから形成される細長振動連結器の必要性が
、実質的に除去されて、器具の費用を低減する；ｂ）器具の本体部分の長さが、結果とし
て起こる器具の性能の変化を実質的に伴わずに変化（例えば、短縮または延長）され得る
（例えば、器具振動連結器が電気的コンダクタにより置換されているので、本体の長さを
変化した後に、かなりの費用で器具を元に戻す必要がない）；ｃ）超音波エネルギーがよ
り効率的に患者に伝達され、従って、エネルギー出力要求を低下させ得る；ｄ）器具の使
い捨ての部分は、容易に変化され得、そして再利用が制限されたか、またはそれらの間の
任意の程度の再利用可能性のハンドル、器具全体と共に、器具端部のみを備え得る；ｅ）
ハンドルアセンブリは、変換器を支持しないので、このハンドルアセンブリは、より人間
工学的に構成され得る；そしてｆ）器具の近位末端上の大きい変換器の代わりに、器具の
遠位末端上か、その中か、またはそれに隣接する小さい変換器を使用することは、器具の
重量を実質的に減少させ、そして繊細な外科手順の間に特に管理することを容易にする。
【００１８】
　図３および４は、１１２で一般に示される本発明により開示された超音波手術器具の別
の好ましい実施形態の遠位末端を示す。器具１１２は、超音波部材１２６およびクランピ
ングジョー１２４を有する末端エフェクタ１２２、中空スルーボアを規定する本体部分１
２０、関節部材１５０および関節結合リンク１５２を備える（図４）。超音波部材１２６
は、変換器１３２を備える。好ましくは、この変換器は、可能な限り超音波部材１１２の
遠位端に隣接して位置付けられる。ワイヤ１６０は、変換器１３２を電源（示さず）に相
互接続する。末端エフェクタ１２２は、関節部材１５０内に支持され、そして関節部材１
５０は、突出部１５４ａの周りの部材１５４によって、本体部分１２０に旋回可能に支持
される。関節結合リンク１５２は、旋回部材１５４から離れた位置で、関節部材１５０に
旋回可能に接続される遠位末端を有する。関節結合リンク１５２は、本体１２０内を直線
的に移動可能であり、突出部１５４の周りで、旋回部材１５０を旋回させ末端エフェクタ
１２２の曲げをもたらすように構成される。関節部材１５０は、５°と１７５°との間、
好ましくは３０°と１２０°との間の角度にわたる曲げをもたらす。変換器１３２は、末
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端エフェクタ１２２の超音波部材１２６上に支持されるので、超音波器具１１２の末端エ
フェクタ１２２は、超音波部材の振動作動を妨害せずに曲がり得る（図４Ａを参照のこと
）。
【００１９】
　図５は、１００で一般に示される超音波部材の１つの好ましい実施形態を示し、これは
、超音波外科システム１０の本発明により開示された超音波手術器具における使用のため
に適切である。超音波部材１００は、好ましくは、圧電性積層構造であり、フレーム１０
２、共振構造１０４および変換器１０６を備える。あるいは、圧電以外の他の伝導機構（
熱応力、電気ひずみ、磁気ひずみまたは光学駆動機構を含む）が使用され得る。変換器１
０６は、好ましくは、ケイ素プレート１１０によって分離されたＰＺＴ結晶の対１０８を
備える。あるいは、ＰＺＴ結晶以外の結晶を使用して、出力を機械的振動をもたらすよう
に変換し得ることが想定される。適切な結合剤またはプロセス（例えば、溶接結合、拡散
結合、接着剤など）を使用して、結晶１０８をプレート１１０に固定する。共振構造１０
４は、好ましくは、ケイ素または金属の共振構造またはケイ素／金属複合材料から形成さ
れる。構造１０４は、好ましくは、第一および第二の共振部材１０４ａおよび１０４ｂを
備える。部材１０４ａおよび１０４ｂの近位末端は、一緒になって変換器１０６を受ける
ための空洞を規定する。あるいは、共振構造１０４は、一片の材料から一体形成され得る
。ＰＺＴ結晶１０８ならびに共振部材１０４ａおよび１０４ｂの嵌合表面は、適切な結合
剤または結合プロセス（ガラス結合剤、接着剤など）を使用して一緒に固定される。フレ
ーム１０２は、本体１１２（これは、好ましくは、金属、セラミックなどを含む剛性材料
から形成される）を備え、そして共振構造１０４および変換器１０６アセンブリを受ける
ように寸法決めおよび構成された空洞１１４を備える。結合層１１８（これは、好ましく
は、導電性材料から形成される）は、共振部材１０４ａおよび１０４ｂの近位部分とフレ
ーム１０２との間に位置付けられて、静止したフレーム１０２に対して移動可能である変
換器１０６を結合させる。フレーム１０２の近位末端は、スルーボア１２０を備え、この
スルーボア１２０は、電気的コンダクタ１２２（例えば、ワイヤまたは同軸ケーブル）の
通過を可能にし、変換器１０６に出力を提供する様に寸法決めされる。電気的コンダクタ
は、好ましくは、高電圧高周波テフロン（登録商標）絶縁ケーブルであるが、他のコンダ
クタの使用も想定される。コンダクタ１２２の遠位末端は、可撓性伝導性ワイヤ１２４に
よってプレート１１０に接続され、この可撓性伝導性ワイヤ１２４は、フレーム１０２と
変換器１０６との間の相対的移動を制限しない。
【００２０】
　上記のように、共振構造１０４の形状は、図５に示された形状とは異なり得る。より具
体的には、共振構造１０４の遠位作動表面１２６は、図１Ａ～図１Ｋに示される構成のい
ずれかまたは本明細書に示されない任意の他の構成を想定し得、これらの構成は、特定の
外科手順を実行するために有利であり得る。さらに、クランプは、組織の握りを容易にす
るために提供され得る。
【００２１】
　超音波部材１００は、高周波範囲および低周波範囲の両方で起動され得る。低周波範囲
（約２０～１００ＫＨｚ）において、この器具は、組織の切断をもたらすために、組織中
にキャビテーションを引き起こす。高周波範囲（１ＭＨｚより高い）において、この器具
は、組織の加熱および凝固のために使用され得る。高周波および低周波の起動は、両方の
周波数を発生し得る出力増幅器によって同時に生じ得る。複数の周波数を提供することは
、減少した熱伝播および改善した凝固および止血を伴う、組織における改善された切断を
提供し得る。
【００２２】
　上記のように、出力損失および非効率は、超音波エネルギー発生ＰＺＴ要素を、末端エ
フェクタの超音波部材に隣接して、またはその上に、またはその中に配置することによっ
て、従来の超音波器具と比較して実質的に減少される。従来の器具は、組織切断をもたら
すために４０～５０ワットの出力を必要とし得るが、本発明により開示される超音波器具
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は、組織の切断をもたらすために２０～３０ワットの出力のみを必要とすることが想定さ
れる。さらに、本発明により開示される積層構造の超音波部材１００が、従来の器具より
も高い周波数で作動可能であることが想定される。より高い周波数の使用は、所定の出力
設定での凝固速度を増し得ると考えられるので、出力要求量は、より高い周波数での器具
の作動によってさらに減少され得る。
【００２３】
　図６および７は、一般に２１２により示される本発明により開示される超音波器具の別
の好ましい実施形態を示す。超音波器具２１２は、ハンドルアセンブリ２１８（図６）、
細長本体２２０および末端エフェクタ２２２（図７）を備える。ハンドルアセンブリ２１
８は、定位型ハンドル部分２６０および旋回可能ハンドル部分２６２を備える。旋回可能
ハンドル２６２は、旋回部材２６６の周りでハンドルアセンブリ２１８の本体部分２６４
に旋回可能に取り付けられ、そして図６において矢印「Ａ」によって示される方向で付勢
バイアス部材２６８の付勢に対してハンドル２６０に向かってハンドル２６２を移動させ
ることによって、非起動位置（図６）から起動位置に移動可能である。リンク２７０は、
ハンドル２６２の旋回移動を、直線駆動部材２７２に転換する。リンク２７０は、旋回可
能ハンドル２６２にピン２７４によって旋回可能に固定された第一の末端を有し、そして
駆動部材２７２にピン２７６によって旋回可能に固定された第二の末端を有する。旋回可
能ハンドル２６２の起動位置への移動の際に、直線駆動部材２７２は、図６の矢印「Ｂ」
により示される方向で移動する。
【００２４】
　可撓性クランプロッドまたはリンク２５２は、駆動部材２７２に固定された近位末端を
有する。クランプリンク２５２は、好ましくは、形状記憶材料または弾力性のある材料か
ら形成され、そして旋回可能なクランプ部材２２４に接続された遠位末端を有する（図７
）。クランプ部材２２４は、旋回部材２７８により取り付け部材２５０内に旋回可能に固
定される。クランプリンク２５２の遠位末端は、旋回部材２７８から離れた位置で、ピン
２８０によって旋回可能なクランプ部材２２４に旋回可能に接続される。使用の際に、ハ
ンドル２６２が、矢印「Ａ」により示される方向（図６）で移動して、矢印「Ｂ」により
示される方向で駆動部際２７２を移動させる場合、クランプリンク２７０は、図６および
７において矢印「Ｃ」によって示される方向で遠位に進められる。クランプリンク２７０
の遠位方向の移動は、クランプ部材２２４を、旋回部材２７８の周りで、図７の矢印「Ｄ
」によって示される方向で、超音波部材２２６と並列して整列されたクランプされた位置
まで旋回させる。
【００２５】
　図６に示されるように、関節結合リンク２５３は、ハンドルアセンブリ２１８の本体部
分２６４内にスライド可能に位置付けられる。リンク２５３は、本体部分２６４中に形成
されるスロット２８２を通して伸びる近位末端２５３ａを備える。スライド部材２８４は
、リンク２５３の近位末端２５３ａに固定され、そして関節結合リンク２５３の遠位の移
動をもたらすように、矢印「Ｅ」によって示される方向で本体部分２６４の外側表面に沿
って移動可能である。
【００２６】
　図７を参照して、取り付け部材２５０は、旋回部材２８４によって細長本体２２０の遠
位末端に旋回可能に固定される。旋回部材２８４の各々は、第一および第二の突出部２８
４ａおよび２８４ｂをそれぞれ備える。突出部２８４ａは、細長本体２２０に旋回可能に
固定され、そして突出部２８４ｂは、取り付け部材２５０に旋回可能に固定され、その結
果、取り付け部材２５０は、横軸Ｙの周りで細長本体２２０に関して旋回可能である。関
節結合リンク２５３の遠位末端は、取り付け部材２５０の内部表面から外に向かって伸び
る突出部（示さず）に係合される。この突出部は、旋回軸Ｙから側方に離れる。リンク２
５３が、遠位または近位に移動する場合、取り付け部材２５０は、旋回軸Ｙの周りで、関
節位置まで旋回する。図４Ａを参照のこと。好ましい実施形態において、取り付け部材２
５０および従って末端エフェクタ２２２は、約１５０°の円弧にわたって曲げられ得る。
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【００２７】
　末端エフェクタ２２２は、クランプ部材２２４および超音波部材２２６を備える。超音
波部材２２４は、任意の公知の固定技術（クリンピング、スエージ、ネジなど）を使用し
て、取り付け部材２５０内に固定される。超音波部材２２４は、概略的に示されているが
、作動表面１２６がブレード構成を備えること以外は、超音波部材１００と実質的に同じ
である。上記のように、取り付け部材２５０は、関節結合リンク２５３によって軸Ｙの周
りで旋回可能であり、超音波部材２２４を備える末端エフェクタ２２２もまた、旋回する
、すなわち横軸Ｙの周りで曲げられる。
【００２８】
　種々の改変が、本明細書に開示される実施形態に対してなされ得ることが理解される。
例えば、末端エフェクタの超音波部材の構成は、本明細書に示されることを必要としない
が、特定の外科的適用に適するように改変され得る。さらに、変換器は、器具の遠位末端
において末端エフェクタの超音波部材の近位に取り付けられ得、超音波部材に直接取り付
けられる必要はない。従って、上の記載は、限定として解釈されるべきではなく、好まし
い実施形態の例示としてのみ解釈される。当業者は、添付の特許請求の範囲の範囲および
精神内の他の改変を想定する。
【００２９】
　本明細書に開示される超音波手術器具の種々の好ましい実施形態は、図面を参照して記
載される。
【図面の簡単な説明】
【００３０】
【図１－１】図１は、本明細書に開示される超音波手術システムの１つの実施形態の概略
図であり、組織における切断、切開、結紮、凝固および／または止血を行うための手術器
具を含む。
【図１－２】図１Ａは、本明細書に開示される超音波器具の超音波部材の１つの好ましい
代替の実施形態の側面図である。図１Ｂは、本明細書に開示される超音波器具の超音波部
材の別の好ましい代替の実施形態の側面図である。図１Ｃは、本明細書に開示される超音
波器具の超音波部材の別の好ましい代替の実施形態の側面図である。図１Ｄは、図１Ｃの
切断線Ｘ－Ｘに沿った断面図である。図１Ｅは、図１Ｃの切断線Ｘ－Ｘに沿って見た場合
の、図１Ｄに示される超音波部材の代替の実施形態の断面図である。図１Ｆは、図１Ｃの
切断線Ｘ－Ｘに沿って見た場合の、図１Ｄに示される超音波部材の別の代替の実施形態の
断面図である。図１Ｇは、図１Ｃの切断線Ｘ－Ｘに沿って見た場合の、図１Ｄに示される
超音波部材のさらに別の代替の実施形態の断面図である。図１Ｈは、本明細書に開示され
る超音波部材の別の代替の実施形態の頂面図である。図１Ｉは、本明細書に開示される超
音波部材の別の実施形態の側面斜視図である。図１Ｊは、本明細書に開示される超音波部
材の別の実施形態の側面斜視図である。図１Ｋは、本明細書に開示される超音波部材の別
の実施形態の側面図である。
【図２】図２は、本明細書に開示される超音波器具の超音波部材の１つの好ましい実施形
態の模式的頂面図である。
【図３】図３は、本明細書に開示される超音波手術器具の別の好ましい実施形態の遠位端
を部分的に取り除いた側面図であり、関節結合している末端エフェクタを備える。
【図４】図４は、図３に示される本明細書に開示される超音波手術器具の遠位端を部分的
に取り除いた頂面図である。
【図４Ａ】図４Ａは、関節結合状態にある、図４に支援される超音波器具の遠位体を部分
的に取り除いた頂面図である。
【図５】図５は、本明細書中に開示される超音波手術器具の超音波部材の好ましい実施形
態の頂面図である。
【図６】図６は、本明細書に開示される超音波器具の別の好ましい実施形態の近位部分を
部分的に取り除いた側面断面図である。
【図７】図７は、図６に示される超音波器具の遠位端を部分的に取り除いた側面断面図で
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ある。
【符号の説明】
【００３１】
１０　超音波外科システム
１２　超音波器具
１３　回転ノブ
１４　制御モジュール
１５　電源コード
１６　伝導ケーブル
１８　ハンドルアセンブリ
２０　細長本体
２２　末端エフェクタ
２４　旋回クランプ部材
２６　超音波部材

【図１－１】 【図１－２】
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【図４Ａ】 【図５】
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