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[研究の目的]

経皮的血管塞栓術は，その有効性の高さから

腫瘍，血管病変，出血病変などの治療に広く適

用されている。しかし，塞栓物質が塞ぐべきで

はない血管を塞栓する場合や，不十分な塞栓と

なるリスクがある。ターゲット位置の直近まで

カテーテルを挿入する超選択的塞栓術がその解

決法となりうるが，血管分枝は抹消に向かうほ

ど急峻であり，各分枝の分岐角度も様々である

ため，血管の選択は末梢に向かうほど容易では

ない。本課題では，正常血管を温存した効果的

な塞栓術をおこなうために，著者らが開発した

ユニークな機構であるActive Sheath を用いて，

先端を屈曲制御可能な能動マイクロカテーテル

を提案・試作する。そしてその機構を拡張し，

8方向操舵の可能性について検討する。

[Active Sheath機構]

申請者がこれまでに開発した Active Sheath

機構を図 1 に示す。Active Sheath は，弾性

チューブの内側に挿入した別の弾性体を用いて，

弾性チューブを内側から屈曲する極めてシンプ

ルな屈曲機構である。Active Sheath は，弾性

チューブと，チューブから独立している弾性

アーム部から構成される。弾性アーム部は，2

つの端点を有するループ形状の弾性体である。

図に示すように，2 つの端点は，それぞれの

アームの長手方向への並進自由度とアーム部の
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図 1 Active Sheath 機構



長手方向軸周りの回転自由度を有する。アーム

部の一端を固定して，もう一端を端点に接続さ

れたアクチュエータまたは操作者の手で押し引

きすることで，チューブは左右に屈曲する。部

品点数が少なく構造が極めて単純であるため，

小型化が容易である。また，アーム部は弾性ガ

イド部に一切固定されていないので，駆動部は

いつでも抜き差しが可能であるという特徴を有

する。

[1.7 Fr. 能動マイクロカテーテル]

Active Sheath の小型化が容易である点およ

び駆動部がチューブからいつでも抜き差し可能

である点が，マイクロカテーテルとガイドワイ

ヤの関係に類似している点に着目し，Active

Sheath のチューブをマイクロカテーテル，

アーム部をループ型ガイドワイヤとみなして，

先端の屈曲角度を自在にコントロール可能な能

動マイクロカテーテルの試作機を開発した。基

本構造を図 2に示す。チューブには既存のマイ

クロカテーテルである ASAHI Veloute 1.7 Fr.

(VEL105-16S，先端外径 0.58 mm，先端内径

0.43 mm，後端外径 0.94 mm，後端内径 0.59

mm，有効長 1050 mm，朝日インテック株式会

社，愛知) を用いた。ループ型アーム部は，有

効長 1500 mm，外径 0.42mm，先端部に長さ 8

mm，厚さ 0.095 mmの薄肉部を有する弓形断

面のカラム 2本から構成される。材質は βチタ

ン (Ti-22V-4AL, Daido Steel Co., Ltd.，愛知)

を用いた。図の左下に，有限要素解析 (FEM)

をおこなった際のアーム部の変形形状を示す。

ループ型アーム先端に薄肉部を用いることで，

アームの一端に引張り力を印加することで，先

端部のみ急峻な屈曲が可能となった。また，先

端を屈曲させるためのループ型ガイドワイヤコ

ンントローラを試作した。筐体は 3D Printer

(Projet 3500hd max, 3D Systems, Inc.) で制作

した。試作した操舵可能な 1.7 Fr. マイクロカ

テーテルを図 3に示す。試作機の屈曲性能を評
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図 2 能動マイクロカテーテルの基本構造

図 3 1.7 Fr. 操舵型マイクロカテーテル



価した．コントローラのダイヤルを回転し，そ

の回転量から計算されるループ型ガイドワイヤ

のカラム引張り量と先端屈曲角度の関係を求め

た。屈曲した先端の様子と，屈曲角度を図 4に

示す。グラフにおいて，黒丸は計測点，直線は

計測点から求めた近似直線をあらわす。ダイヤ

ルの回転量 (引張り長さ) に比例して，先端の

屈曲角度が大きくなっていることがわかる。最

大屈曲角度は約 180度であった。また，ダイヤ

ルは片手で回転させることができた。

[8方向操舵型カテーテル]

試作した操舵型マイクロカテーテルは，外径

わずか 0.58 mmのマイクロカテーテルの先端

部を最大約 180度屈曲させることができた。し

かし，屈曲方向はある平面に制限される。そこ

で，Active Sheath 機構を拡張し，従来は 2 つ

のカラムで構成されたループ型弾性アーム (ガ

イドワイヤ) を図 5に示すように 4つのカラム

で構成された 4分割ループ型アーム (ガイドワ

イヤ) とすることで，アームを軸方向に回転さ

せることなく合計 8 方向への屈曲が可能な操舵

機構を試作し，屈曲性能を確認した。試作機は

図 6に示すように，先端部に薄肉部を配置した。

アーム部の外径は 1.45 mm，長さは 250 mm，

各カラムの厚みは 0.57 mm，薄肉部の厚みは

0.25 mmとした．薄肉部の長さは 10 mmとし

た。β チタンで試作した。チューブとして，

レーザを用いてスパイラルカットを施した βチ

タンチューブを用いた。

試作した 4分割アーム部 (ガイドワイヤ) お
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図 4 実験結果：(左) 試作機の先端屈曲およびコントローラの様子 (右) 引張り量と屈曲角度

図 5 8 方向操舵型カテーテルのコンセプト



よびアーム部を挿入した βチタンチューブを図

7に示す。試作機のアーム部が有する 4つの端

点のうち，2 つを固定し，2 つを同時に押し引

きすると，図 5に示すように上下左右方向に屈

曲する。一方，端点の 3つを固定し，残り一つ

の端点を押し引きすることで，ななめ上下左右

方向に屈曲する。図 7の下図は，2 つの端点を

固定して，残り 2つの端点を同時に引っ張った

時の屈曲の様子である。先端の肉薄部のあたり

が最大 50度程度の屈曲角度で局所的に屈曲し

た。8 方向の屈曲テストをおこない，ほぼコン

セプト通りに 8方向に屈曲することを確認した。

[今後の研究の方向，課題]

本課題では，4分割ループ型アーム (ガイド

ワイヤ) を用いて，8 方向に屈曲する弾性機構

の提案と検証をおこなった。この機構は想定さ

れた挙動を示し，従来は面内での屈曲しかでき

なかった 2 分割ループ型アームに対し，8 方向

の屈曲を実現することができた。これにより，

マイクロカテーテルにおいて従来は困難な軸方

向の回転をさせることなく，さまざまな方向へ

の屈曲が実現可能であることを示唆することが

できた。しかし一方で，目標とするループ型

アームの外径が 0.4 mm 程度であるのに対し，

本課題で試作した 4分割機構は外径が 1.45 mm
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図 6 試作機の図面

図 7 試作機 (上) 4 分割アーム (ガイドワイヤ) (下)
アーム部を挿入して屈曲動作をおこなった βチタン
チューブ



にとどまっている。これは 4分割した場合のひ

とつずつのアームの一辺の長さが，0.57 mm

(薄肉部で 0.25 mm) ときわめて小さく，試作

が困難となったためである。安定して精密加工

できるように製造工程を見直し，提案手法でマ

イクロカテーテルに挿入可能な寸法を実現する

方法と，新たな多方向屈曲機構を考案する方法

を模索しながら，医療現場のニーズに即した機

能を実現することが今後の課題である。
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