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研究成果の概要（和文）：近年の外科手術では，エネルギーデバイスと呼ばれる電気メスや超音波凝固切開装置
などが多用されている。これらは，組織の切開や凝固（止血）が可能であり，外科手術ではなくてはならないも
のである。しかしながら，例えば，高周波電流を利用した電気メスでは，施術部周辺の組織が炭化し煙が生じ問
題となる。一方，マイクロ波を用いるエネルギーデバイスでは，こういった煙は発生せず，また，止血能も高
い。ただし，マイクロ波デバイス単体では，組織の切開は行うことができない。そこで本研究では，止血用とし
てマイクロ波エネルギー，組織切開用として高周波電流を組み合わせた新しい外科処置デバイスを開発した。

研究成果の概要（英文）：In the recent surgical operations, various types of “energy devices” have 
been employed. They can realize resection, suture and hemostasis (stop bleeding) of biological 
tissue by one device. In addition, they can realize two operations simultaneously such as resection 
and hemostasis. For these reasons, the energy devices are indispensable to modern surgical 
operations. However, there are several problems to solve. For example, tip of the electrical scalpel
 will be high temperature and it induces tissue carbonization. Then the carbonized tissue generates 
smoke. On the other hand, in the microwave heating, biological tissue will be heated by dielectric 
heating. Therefore, tip of the microwave device will not be excessive high temperature and will not 
generate the smoke. However, the microwave device cannot cut the biological tissue by itself. 
Therefore, in this study, techniques of the electrical scalpel and the microwave are combined for 
development of new energy devices.

研究分野： 電磁波工学
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研究成果の学術的意義や社会的意義
現在，外科手術に用いられるエネルギーデバイスは，電気メスや超音波組織凝固切開装置が多く，それらの機器
に関する学術的な特性解析は行われていない（使用法の工夫や適用症例に関する臨床研究は多い）。一方，本研
究では，新しいエネルギーデバイスを開発する過程で，マイクロ波および高周波電流を生体組織に作用させた場
合のそれらの挙動を詳細に検討したため，これらの成果は学術的に価値のあるものであると考えている。



様 式 Ｃ－１９、Ｆ－１９－１、Ｚ－１９、ＣＫ－１９（共通） 
１．研究開始当初の背景 

近年の外科手術では，メスやはさみ，ピンセットといったような以前より用いられてきた

器具だけでなく，電気メスや超音波組織凝固切開装置などのいわゆるエネルギーデバイスが

多用される。これらの機器は，エネルギー源は異なるものの，いずれも短時間で生体組織を

高温に加熱し，切開，止血，吻合などを行うものである。さらに，これらの行為を単体で行

うだけでなく，切開と止血を同時に行うといったようなことも可能であるため，現在では，

外科手術になくてはならないデバイスである。 

しかしながら，これらの機器にも，解決すべき問題点がいくつか存在する。まず電気メス

は，高周波電流（周波数：数 kHz）を術者が持つハンドピース近傍に集中させ放電を生じさ

せることで，この付近の生体組織を切開・凝固する。電気メスでは，組織の切開は，非常に

効率よく行えるものの，組織の凝固はそれほど得意ではない。例えば止血のため，生体組織

の広い範囲を凝固させようとすると，術者の操作によっては生体組織が炭化してしまい，煙

が発生する。これが開腹手術時であれば，それほど大きな問題は生じないものの，近年適用

症例が増えてきた腹腔鏡下手術（患者の体に少数の小さな穴をあけ，そこから細径の手術器

具を腹腔内に挿入して処置を行う低侵襲手術）においては，腹腔内に煙が充満することにな

り，腹腔鏡（カメラ）による視野が低下し，最悪の場合には，手術が継続できなくなってし

まう。 

一方，超音波組織凝固切開装置では，術具先端部が超音波振動し，これを生体組織に作用

させることでその組織内に摩擦熱を生じさせ，組織凝固・切開をする。超音波組織凝固切開

装置は，このように機械振動に基づく器具であるため，周辺の血液や体液がしぶきとして周

囲に飛び散ることがある。この場合も，開腹手術時であればそれほど大きな問題はないもの

の，腹腔鏡下手術時には，挿入したカメラのレンズにしぶきが付着して，視野を低下させる。

さらに，凝固した生体組織が器具にこびりつくことがあり，これを無理に引きはがそうとす

ると，再出血を引き起こす可能性もあり，注意が必要である。 

こういった状況を鑑みると，広く使われる電気メスや超音波凝固切開装置に加えて，それ

らの装置の利点を生かした新しいエネルギーデバイス（ハイブリッドデバイス）を開発でき

れば，将来の外科手術にとって有用であると考えられる。 
 
２．研究の目的 

申請者らは，適当な構造のマイクロ波アンテナを試作し，摘出臓器表面を加熱したと

ころ，組織の炭化やしぶきが生じることもなく，非常にきれいに，かつ広範囲の組織を

凝固できることがわかった。しかしながら，マイクロ波エネルギーを利用すると，生体

組織凝固は十分に行うことができたものの，電気メスや超音波組織凝固切開装置のよう

に，生体組織の切開はできない。したがって，現状では，“切開する部分の組織を凝固

した後に，その部分を刃で切開する”（出血なしで組織切開が可能）もしくは，マイク

ロ波エネルギーの組織凝固特性のみを利用し，“止血を行う”の 2 つの使用方法が考えら

れる。しかし，何よりもスピーディな処置が求められる外科手術時に，こういった手間

のかかる手技は適さない。そこで本研究では，組織切開特性に優れた電気メス（RF 電

流）とマイクロ波エネルギーによる組織凝固デバイスを組み合わせたまったく新しい外

科治療デバイスを開発することを目的とした。 
 
 
 



３．研究の方法 

まず，マイクロ波エネルギーにより生体組織表面を凝固させるアンテナの基本構造を決定

する。これを行うために，数値解析用高速計算機と高周波電磁界解析ソフトウェアを利用す

る。このアンテナの基本形状は，電気メスのような直径で細長いもの（ペンシル型）や，小

型の鉗子型など，2～3 種類とする。数値解析によりデバイスの基本構造が明らかになり次

第，このデバイスの試作を行い，摘出臓器を用いて特性の確認を行う。 

さらに次の段階では，既存の電気メスの特性を詳細に調査すべく，電極付近の RF 電流の

分布を計算機シミュレーションにより明らかにし，また，試作した電極を用いて実験的に考

察する。 

最終段階では，ペンシル型，鉗子型においてマイクロ波デバイス（アンテナ）と電極を組

み合わせ，新しいハイブリッドデバイスを製作し，これらを摘出臓器に対して使用すること

で，特性を詳細に調査する。 
 
４．研究成果 

まず，ペンシル型のデバイスとして，図 1 に示すようなデバイスを開発した。このデバイ

スは，術者が持つ部分は硬い同軸ケーブルであり，マイクロ波エネルギーを伝搬できる構造

である。また，同軸ケーブルの中心導体にのみ RF 電流を流すことによって，従来の電気メ

スのようにも使用可能である。エネルギー源の切り替えは，将来的には，術者の手元で行え

るようにする必要がある。図 2 は，それらの使用形態を図示したものである。各部の寸法は，

計算機シミュレーションによって決定し，試作段階で調整をした。図 3 は，摘出臓器（ブタ

肝臓）による実証実験結果である。マイクロ波エネルギーによって，肝臓表面をきれい（炭

化した部分がない）に凝固可能であり，また，RF 電流によって，肝臓組織を切開すること

ができた。 

 
図 1 ペンシル型デバイス 
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図 2 使用形態 
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図 3 試作デバイスの使用 

図 4 は，開発した鉗子型ハイブリッドデバイスである。このデバイスでは，鉗子部分に 1

つのアクティブ電極と 4 つのグラウンド電極を設けた。アクティブ電極からの RF 電流は，

各々のグラウンド電極に回収される。一方，アクティブ電極は，マイクロ波アンテナを兼用



しており，把持された生体組織を凝固させることができる。このデバイスにおいても各部の

寸法は計算機シミュレーションと実験的検討を活用し決定した。このデバイスは，血管シー

リングに用いることができる。血管シーリングとは，太い血管を封止（シーリング）して切

断することであり，重要な処置の一つである。 

本研究では，血管シーリングの性能を評価するため，図 5 のような評価システムを用いた。

このシステムでは，シーリングおよび切断したブタ血管を注射器と圧力計に接続し，シーリ

ング部分の耐圧を調べることができる。図 6 は，耐圧の測定結果（10 回）である。これよ

り耐圧の平均は，26.9 kPa であり，これは約 200 mmHg に相当することから，ヒトの最大血

圧にシーリング部分が耐えられることがわかる。しかしながら，臨床使用に際しては“余裕”

が求められるため，さらなる改良が求められる。 
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図 4 鉗子型デバイス 
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図 5 シーリング部耐圧の測定システム 
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図 6 シーリング部耐圧の測定結果 
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