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(57)【要約】
　本願発明は、超音波生検ガイド画像の視認性のための
施術用強化細針に関し、さらに詳しくは、超音波施術時
に用いられる細針において、内部に中空が形成され、一
端が斜めに切断された棒管状のボディと、前記ボディの
外周面の一側に陰刻で刻まれた識別溝と、から構成され
るが、前記識別溝により、超音波ガイド下の施術中に細
針の鮮明な画像が得られることを特徴とする。本発明は
、細針の外周面に溝が螺旋状に形成されるか、または、
細針の半円に形成された複数の第１の溝と、前記半円の
反対半円に形成され、前記第１の溝と一定の間隔をおい
て形成された複数の第２の溝とから形成されることで、
細針の強度を強化させ、施術時に加えられる荷重によっ
て簡単に破損されず、安全に施術することができる。
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　超音波施術時に用いられる細針において、
　内部に中空が形成され、一端が斜めに切断された棒管状のボディ１００と、
　前記ボディ１００の外周面の一側に陰刻で刻まれた識別溝２００と、から構成されるが
、
　前記識別溝２００により、超音波ガイド下の施術中に細針の鮮明な画像が得られること
を特徴とする、超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針。
【請求項２】
　前記識別溝２００は、前記ボディ１００の一端から他端に向かって幅が大きくなるよう
に、前記ボディ１００の外周面に陰刻で刻まれる螺旋状であることを特徴とする、請求項
１に記載の超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針。
【請求項３】
　前記識別溝２００は、前記ボディ１００の外周面の半円に陰刻で刻まれた複数の第１の
溝２１０と、前記半円の反対半円に形成され、複数の前記第１の溝２１０の間に陰刻で刻
まれた複数の第２の溝２２０とが、前記ボディ１００の一側に刻まれることを特徴とする
、請求項１に記載の超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針。
【請求項４】
　前記識別溝２００は、前記ボディ１００の一端の外周面に複数の半球状が陰刻で刻まれ
る第３の溝２３０をさらに備えて構成されることを特徴とする、請求項３に記載の超音波
生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針。
【請求項５】
　複数の前記第１の溝２１０は、０．２ｍｍ間隔で刻まれ、前記第２の溝２２０は、前記
第１の溝２１０から前記ボディ１００の長さ方向に０．１ｍｍ離隔して刻まれることを特
徴とする、請求項３に記載の超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針。
【請求項６】
　複数の前記第３の溝２３０は、０．２５ｍｍ間隔で刻まれることを特徴とする、請求項
４に記載の超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針。
【請求項７】
　前記ボディ１００は、超弾性形状記憶合金で製作されることを特徴とする、請求項１に
記載の超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
　本発明は、超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針に関する。
【背景技術】
【０００２】
　一般的に、超音波は、生体組織において密度と硬度に応じた減衰過程が起こり、これを
利用して人体内部の形状を画像化して確認している。これらの医療用超音波機器を用いて
病変部位を確認するのみならず、病変部位に薬品を直接注入することにより、炎症や浮腫
を減少させ、痛みの軽減などの治療を並行する超音波ガイド下の治療が広く用いられてい
る。
【０００３】
　超音波ガイド下の治療としては、関節窩内注射治療、痛みのための注射治療、脊椎神経
根注射、後方椎間関節注射、後方椎間関節の内側枝神経遮断術、坐骨神経注射治療、肩甲
上神経遮断術、神経叢注射治療髄核形成術、髄核減圧術、神経遮断術、高周波髄核形成術
などが知られている。
【０００４】
　前記のような施術には、主に一般的な注射器の針が用いられているが、これは施術画像
において、針の中間部位を針の末端であると誤認する虞があり、さらには、施術の最中に
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針全体の施術画像を見逃す可能性がある。これは、患者に対する不要な損傷及び誤った施
術による再施術などの問題点を有している。
【０００５】
　前記のような課題を解決するために、超音波ガイド下の施術中に針の鮮明な画像を得る
ための努力として、ポリマーフィルムコーティングをはじめとするテフロンコーティング
、及び針幹の振動などを利用した反響の増加などの試みがなされてきた。しかしながら、
ポリマーコーティング針の場合、高い購入コストの問題に加えて、水分と接触した際には
、約１０分後になるとその鮮明度が減少し始めるといった化学的持続性における限界を有
しており、高コストであることから、臨床超音波施術に広く用いられない状態である。
【０００６】
　したがって、近年では、針の一定部分に溝または穴を形成することで簡単に施術用針の
鮮明な画像が得られるようにしているが、針の強度に劣るので、施術の際に折れるといっ
た問題がある。
【０００７】
　また、最近、ある病院において超音波内視鏡ガイド下の光力学治療を介して深部組織（
胆道、膵臓）の治療に世界初として適用して施術に成功することで、悪性腫瘍に対する標
的光力学治療の可能性が提示されたが、現在は、内視鏡超音波用の細針の柔軟性に劣り、
腫瘍の位置及び解剖学的構造に応じた接近性の制限から光伝達が難しく、また、内視鏡内
に挿入されるプローブの長さ（最小２．５ｍ）による光伝達損失率が高く、多大な困難が
伴うのが実情である。
【０００８】
　つまり、現在の１９ｇａｕｇｅの細針は柔軟性に劣り、消化管において屈曲が激しい十
二指腸、大腸などでは使用が難しく、２２ｇａｕｇｅまたは２５ｇａｕｇｅの細針を利用
するが、このような場合、細針の直径が小さくてＬＥＤ移植が困難になり、多くの問題点
が生じる。
【発明の概要】
【発明が解決しようとする課題】
【０００９】
　本発明は、前記のような課題を解決するために提案されたものであり、また本発明は、
細針の一定部分に簡単に溝を形成し、超音波ガイド下の施術中に細針の鮮明な画像が得ら
れるのみならず、溝の形状を、幅が変形される螺旋状、または一定間隔をおいた直線溝に
よるジグザグ状に形成することで、施術用細針の強度を強化し、細針の材料として超弾性
形成記憶合金を使用し、柔軟性（ｆｌｅｘｉｂｉｌｉｔｙ）と押出し性（ｐｕｓｈａｂｉ
ｌｉｔｙ）を向上させた超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針を提供す
ることを目的とする。
【課題を解決するための手段】
【００１０】
　前記のような目的を達成するために、本願発明は、超音波施術時に用いられる細針にお
いて、内部に中空が形成され、一端が斜めに切断された棒管状のボディと、前記ボディの
外周面の一側に陰刻で刻まれた識別溝と、から構成されるが、前記識別溝により、超音波
ガイド下の施術中に細針の鮮明な画像が得られることを特徴とする、超音波生検ガイド画
像の視認性のための施術用強化細針を提供する。
【発明の効果】
【００１１】
　以上の構成を有する本発明は、次のような効果を奏する。
【００１２】
　第一に、本発明は、細針の外周面に溝が螺旋状に形成されるか、または、細針の半円に
形成された複数の第１の溝と、前記半円の反対半円に形成され、前記第１の溝と一定の間
隔をおいて形成された複数の第２の溝とから形成されることで、細針の強度を強化させ、
施術時に加えられる荷重によって簡単に破損されず、安全に施術することができる。
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【００１３】
　第二に、本発明の細針は、超弾性形状記憶合金で製作され、柔軟性（ｆｌｅｘｉｂｉｌ
ｉｔｙ）及び押出し性（ｐｕｓｈａｂｉｌｉｔｙ）において、超音波生検で用いられる従
来の細針よりも優れている。
【００１４】
　第三に、本発明は、超音波生検で実施するすべての施術に使用可能であり、従来に用い
られた細針に比べて製作が容易で、コストが安く、大量生産が可能であるのみならず、強
度及び柔軟性を高め、施術者の利便性の向上及び施術時間の短縮が可能であるといった利
点がある。
【図面の簡単な説明】
【００１５】
【図１】ボディに螺旋状の識別溝が形成されたことを示す図である。
【図２】ボディに第１、第２、第３の溝が形成されたことを示す図である。
【発明を実施するための形態】
【００１６】
　以下、添付の図面を参照し、本発明に係る超音波生検ガイド画像の視認性のための施術
用強化細針の具体的な内容を詳細に説明する。
【００１７】
　図１は、ボディに螺旋状の識別溝が形成されたことを示す図であり、図２は、ボディに
第１、第２、第３の溝が形成されたことを示す図である。
【００１８】
　本願発明は、超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針に関し、さらに詳
しくは、超音波施術時に用いられる細針において、内部に中空が形成され、一端が斜めに
切断された棒管状のボディ１００と、前記ボディ１００の外周面の一側に陰刻で刻まれた
識別溝２００と、から構成されるが、前記識別溝２００により、超音波ガイド下の施術中
に細針の鮮明な画像が得られることを特徴とする。
【００１９】
　本願発明は、ボディ１００と識別溝２００とから構成されるものであり、超音波ガイド
下の施術中に細針の鮮明な画像が得られるが、施術時に加えられる荷重によって簡単に破
損されず、安全に施術できるように識別溝２００を様々に刻むことで、細針の強度を強化
させた細針１０に関する。
【００２０】
　一般的に、超音波は、生体組織において密度と硬度に応じた減衰過程が起こり、これを
利用して人体内部の形状を画像化して確認している。これらの医療用超音波機器を用いて
病変部位を確認するのみならず、病変部位に薬品を直接注入することにより、炎症や浮腫
を減少させ、痛みの軽減などの治療を並行する超音波ガイド下の治療が広く用いられてい
る。
【００２１】
　超音波ガイド下の治療としては、関節窩内注射治療、痛みのための注射治療、脊椎神経
根注射、後方椎間関節注射、後方椎間関節の内側枝神経遮断術、坐骨神経注射治療、肩甲
上神経遮断術、神経叢注射治療髄核形成術、髄核減圧術、神経遮断術、高周波髄核形成術
などが知られている。
【００２２】
　前記のような施術には、主に一般的な注射器の針が用いられているが、これは施術画像
において、針の中間部位を針の末端であると誤認する虞があり、さらには、施術の最中に
針全体の施術画像を見逃す可能性がある。これは、患者に対する不要な損傷及び誤った施
術による再施術などの問題点を有している。
【００２３】
　前記のような課題を解決するために、超音波ガイド下の施術中に針の鮮明な画像を得る
ための努力として、ポリマーフィルムコーティングをはじめとするテフロンコーティング
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、及び針幹の振動などを利用した反響の増加などの試みがなされてきた。しかしながら、
ポリマーコーティング針の場合、高い購入コストの問題に加えて、水分と接触した際には
、約１０分後になるとその鮮明度が減少し始めるといった化学的持続性における限界を有
しており、高コストであることから、臨床超音波施術に広く用いられない状態である。
【００２４】
　したがって、近年では、針の一定部分に溝または穴を形成することで簡単に施術用針の
鮮明な画像が得られるようにしているが、針の強度に劣るので、施術の際に折れるといっ
た問題がある。
【００２５】
　また、最近、ある病院において超音波内視鏡ガイド下の光力学治療を介して深部組織（
胆道、膵臓）の治療に世界初として適用して施術に成功することで、悪性腫瘍に対する標
的光力学治療の可能性が提示されたが、現在は、内視鏡超音波用の細針の柔軟性に劣り、
腫瘍の位置及び解剖学的構造に応じた接近性の制限から光伝達が難しく、また、内視鏡内
に挿入されるプローブの長さ（最小２．５ｍ）による光伝達損失率が高く、多大な困難が
伴うのが実情である。
【００２６】
　つまり、現在の１９ｇａｕｇｅの細針は柔軟性に劣り、消化管において屈曲が激しい十
二指腸、大腸などでは使用が難しく、２２ｇａｕｇｅまたは２５ｇａｕｇｅの細針を利用
するが、このような場合、細針の直径が小さくてＬＥＤ移植が困難になり、多くの問題点
が生じる。
【００２７】
　本発明は、前記のような課題を解決するために提案されたものであり、また本発明は、
細針の一定部分に簡単に溝を形成し、超音波ガイド下の施術中に細針の鮮明な画像が得ら
れるのみならず、溝の形状を、幅が変形される螺旋状、または一定間隔をおいた直線溝に
よるジグザグ状に形成することで、施術用細針の強度を強化し、細針の材料として超弾性
形成記憶合金を使用し、柔軟性（ｆｌｅｘｉｂｉｌｉｔｙ）と押出し性（ｐｕｓｈａｂｉ
ｌｉｔｙ）を向上させた超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針を提供す
ることを目的とする。
【００２８】
　本発明は、針１０の外周面に溝が螺旋状に形成されるか、または、針１０の半円に形成
された複数の第１の溝２１０と、前記半円の反対半円に形成され、前記第１の溝２１０と
一定の間隔をおいて形成された複数の第２の溝２２０とから形成されることで、針１０の
強度を強化させ、施術時に加えられる荷重によって簡単に破損されず、安全に施術するこ
とができる。また、本発明の細針は、超弾性形状記憶合金で製作され、柔軟性（ｆｌｅｘ
ｉｂｉｌｉｔｙ）及び押出し性（ｐｕｓｈａｂｉｌｉｔｙ）において、超音波生検で用い
られる従来の細針よりも優れている。また、本発明は、超音波生検で実施するすべての施
術に使用可能であり、従来に用いられた細針に比べて製作が容易で、コストが安く、大量
生産が可能であるのみならず、強度及び柔軟性を高め、施術者の利便性の向上及び施術時
間の短縮が可能であるといった利点がある。
【００２９】
　ボディ１００は、内部に中空が形成され、一端が斜めに切断された棒管状の部材である
。ボディ１００は、超音波を利用した施術時に直接人体に挿入される部材であり、様々な
形態で製作されてもよいが、通常の円形管状の細針形部材である。
【００３０】
　ボディ１００は、様々な材料で製作されてもよいが、一例として、超弾性形状記憶合金
で製作されることで、消化管の中で屈曲が激しい十二指腸、大腸などに使用可能である。
つまり、超弾性形状記憶合金で製作されたボディ１００は、柔軟性（ｆｌｅｘｉｂｉｌｉ
ｔｙ）及び押出し性（ｐｕｓｈａｂｉｌｉｔｙ）において、従来の細針よりも優れており
、屈曲が激しい十二指腸、大腸等の超音波生検を簡単に行うことができる。
【００３１】
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　識別溝２００は、ボディ１００の外周面の一側に陰刻で刻まれる溝である。識別溝２０
０は、超音波ガイド下の施術中に細針の鮮明な画像が得られるように形成される溝である
。つまり、識別溝２００は、超音波ガイド下の施術中に細針のリアルタイム位置を容易に
確認できるようにする溝である。識別溝２００は、様々な幅と深さで刻まれてもよく、一
例として、０．０２ｍｍの幅と０．０３８ｍｍの深さで刻まれてもよい。
【００３２】
　また、識別溝２００は、超音波ガイド下の施術中に細針の鮮明な画像が得られるように
しながら、施術の際に細針１０が簡単に破損されないよう、一定のパターンを有してボデ
ィ１００に形成されている。識別溝２００は、前記のような効果を奏するために、様々な
パターンでボディ１００の外周面に陰刻で刻まれてもよく、一例として、前記識別溝２０
０は、前記ボディ１００の一端から他端に向かって幅が大きくなるように、前記ボディ１
００の外周面に陰刻で刻まれる螺旋状であってもよい。別の例として、識別溝２００は、
前記ボディ１００の外周面の半円に陰刻で刻まれた複数の第１の溝２１０と、前記半円の
反対半円に形成され、複数の前記第１の溝２１０の間に陰刻で刻まれた複数の第２の溝２
２０とが、前記ボディ１００の一側に刻まれてもよい。ここで、複数の前記第１の溝２１
０は、０．２ｍｍ間隔で刻まれ、前記第２の溝２２０は、前記第１の溝２１０から前記ボ
ディ１００の長さ方向に０．１ｍｍ離隔して刻まれてもよい。
【００３３】
　別の例として、第１の溝と第２の溝とが刻まれたボディ１００に、陰刻で刻まれた第３
の溝をさらに備えて構成されてもよい。第３の溝２３０は、前記ボディ１００の一端の外
周面に複数の半球状が陰刻で刻まれる溝である。複数の前記第３の溝２３０は、０．２５
ｍｍ間隔で刻まれてもよい。第３の溝２３０は、様々な直径で刻まれてもよいが、直径０
．０７６ｍｍの大きさで刻まれてもよい。
【００３４】
　以上で、本発明に係る超音波生検ガイド画像の視認性のための施術用強化細針の好まし
い実施形態を説示したが、これは、少なくとも一つの実施形態として説明されるものであ
り、これによって本発明の技術的思想とその構成及び作用が制限されるものではなく、本
発明の技術的思想の範囲が、図面または図面を参照した説明によって限定／制限されるも
のではない。また、本発明において提示された発明の概念及び実施形態は、本発明の同じ
目的を果たすために、他の構造に変更するか、または設計するための基礎として、この発
明の属する技術の分野における通常の知識を有する者によって使用される可能性があるが
、この発明の属する技術の分野における通常の知識を有する者による修正または変更され
た等価構造は、特許請求の範囲で記述される本発明の技術的範囲に拘束されるものであり
、特許請求の範囲に記載の発明の思想や範囲を逸脱しない範囲内において、様々な変化、
置換、及び変更が可能なものである。
【符号の説明】
【００３５】
　１０：細針
　１００：ボディ
　２００：識別溝
　２１０：第１の溝
　２２０：第２の溝
　２３０：第３の溝
【産業上の利用可能性】
【００３６】
　本発明は、強い強度を有し、柔軟性及び押出し性の向上された超音波生検ガイド画像の
視認性のための施術用強化細針に関し、産業上の利用可能性がある。
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【国際調査報告】
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