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資料② 

【アンブレラ型胆管内視鏡鉗子】 
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アンブレラ型胆管内視鏡鉗子 
 
 アンブレラ型内視鏡鉗子の設計指針検討事例を、以下に示す。各図の構成要素の関係を
明確にするために、特許明細書の作成に準じ、同一構成要素には同じ要素番号を用いる手
法を、図の作成にあたっては使用している。 
 
以下に、本事例説明における構成要素の概要説明と付与された要素番号を示す。 
 
【構成要素と要素番号の説明】 
 

（要素番号＆名称）   （構成要素の説明） 
 

 １００ アンブレラ型鉗子： 身体の内部にある結石・血栓等を回収（アンブレラ型鉗子） 
 １０２ シース：  収集部１３０を進退自在に収容し、内視鏡の鉗子口に挿入 
 １０４ コネクタ部： シース１０２の内部に他の機器を挿入するために使用 
 １０６ キャップ：  覆い部分 
 １０８ 補強部：  シース１０２とコネクタ部１０４との接続部の屈曲防止 
 １１０ 操作ハンドル： 内視鏡操作部の鉗子操作ハンドル 
 １２０ 操作ワイヤ： アンブレラ部のワイヤを操作する 
 １３０ 収集部：  結石収集の役割をもつアンブレラ型の骨組み 
 １３４ 接続チップ： ワイヤ接続端 
 １３６ 先端チップ： ワイヤ接続端 
 １３８ ワイヤ：  骨組み操作のワイヤ 
 １４０ フィルム：  骨組み部分に取り付けられる傘を構成する部材 
 １４２ 開放端：  アンブレラ開放時の端 
 １４４ 閉止端：  アンブレラ閉止時の端 
 ２３０ 収集部：  結石収集部分全体 
 ２４０ ネット：  フィルム１４０が収集した液体を排出する役割 
 ３３０ 収集部：  １３０と同等の収集部と同等の機構 
 ３５０ 調整部材： ３３０の収集部を構成する部材 
 ３５２ 調整ワイヤ： ３３０の収集部を構成するワイヤ 
 ３５４ 枠部材：  ３３０の収集部を構成する枠組み部材 
 ４３０ 収集部：  １３０と同等の収集部と同等の機構 
 ４３５ 開口：  ４３０の開口部分 
 ４５２ 調整ワイヤ： ４３０の収集部を構成するワイヤ 
 ４５４ ガイド部材： ４３０の収集部を構成するガイド 
 ５３０ 収集部：  １３０と同等の収集部と同等の機構 
 ６３０ 収集部：  １３０と同等の収集部と同等の機構 
 ６３５ ガイド部材： ６３０の収集部を構成するガイド 
 ６５２ 調整ワイヤ： ６３０の収集部を構成するワイヤ 
 ７３０ 収集部：  １３０と同等の収集部と同等の機構 
 ７３５ ガイド部材： ７３０の収集部を構成するガイド 
 ７３８ フレーム部材： ７３０の収集部を構成する枠組み部材 
 ７５２ 調整ワイヤ： ７３０の収集部を構成するワイヤ 
 ７５４ 結合部材： ７３０の収集部を構成する結合部材 
 
 



 24

【背景技術】 

 消化管内視鏡治療において、胆管内の結石、血栓等の胆管に存在する異物を、回収又
は除去する場合に、ワイヤ又はネットを用いた医療用具として、医療用スネアにより構成さ
れる鉗子が用いられている。 
 

【解決課題】 

 従来は、小さな異物は体外に自然に排出されることを前提としており、小さな異物まで回
収又は除去するという思想がない。そのため、ワイヤ又はネットの開口は０．５～３ｍｍ程度
であり、これより小さな異物を回収することはできない。従来のスネア型鉗子の形状では、ス
ネアを複数組み合わせても、開口は０．５～３ｍｍ程度までであり、スネアの隙間から小さい
胆石がこぼれ落ちるというのが現状であるが、内視鏡治療の医療現場においては、このよう
な小さい胆石も残らず鉗子により回収したいという要望があり、この課題の解決ができる鉗
子が求められている。 
 

【実現形態】 

 以下、評価・検討した実現形態を説明するが、以下の実施形態の全てが上記課題の解決
手段として必須であるとは限らない。なお、図は模式的なものであり、厚みと平面寸法との
関係、比率等は実際に製品設計を行う際に決定されるべきものである。また、説明の都合
上、各図の相互間においても互いの寸法の関係又は比率が異なる部分が含まれている。 
 
 次頁に示す図１は、アンブレラ型鉗子１００の一例の概略である。この実現形態において、
各構成要素の関係は、以下である。 
 
 アンブレラ型鉗子１００： シース１０２、コネクタ部１０４、キャップ１０６、補強部１０８、 

操作ハンドル１１０、操作ワイヤ１２０、収集部１３０ 
 収集部１３０：  接続チップ１３４、先端チップ１３６、ワイヤ１３８、フィルム１４０、 

   （ワイヤ１３８は複数構成） 
 フィルム１４０： 開放端１４２、閉止端１４４ 
 
図１は、収集部１３０が、シース１０２から押し出されて拡張した状態の一例を概略的に示し
たものである。 
 



 25

 
（図１： アンブレラ型鉗子の実現例） 

 
 
アンブレラ型鉗子１００は、胆管等にある結石、血栓等を回収する役割を有し、消化管内視
鏡を介して使用される医療用具である。以下、アンブレラ型鉗子の各構成部の役割を記す。 
 
シース１０２： 収集部１３０を進退自在に収容する。例えば、アンブレラ型鉗子１００が内
視鏡又は腹腔鏡を介して使用される場合、シース１０２は、内視鏡又は腹腔鏡の鉗子口に
挿入される。シース１０２は、可塑性・生体適合性を有し、体液に対して不活性であることが
要求される。シース１０２の材料として、ポリテトラフルオロエチレン（ＰＴＦＥ）樹脂、ポリエチレ
ンテレフタレート（ＰＥＴ）樹脂、ポリエチレン（ＰＥ）樹脂、ポリプロピレン（ＰＰ）樹脂、ポリ塩化
ビニル（ＰＶＣ）樹脂、ナイロン、シリコーン等の合成樹脂が考えられ、またこれらの合成樹脂
と、金属コイル又は金属メッシュとの複合材料も可能な組み合わせである。 
 
 
 
 上述のように、本ニーズであるアンブレラ型鉗子の実現形態事例を用いて、結石の収集部
の機構を中心に、具体的な設計指針を説明しているドキュメントの一部を事例として抜粋し
た。 
 


