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(57)【要約】　　　（修正有）
【課題】可搬型外科手術用のシステム、方法およびキッ
トを提供する。
【解決手段】外科手術用システムは、画像を捕捉するよ
うに構成されるカメラと、捕捉された画像を受信して表
示するように構成されるビューイング機器１２０ａ、１
２０ｂ、１２０ｃ、１２０ｄ、プロセッサ１１４、スタ
ンド１１２をケースに収納するように構成する。外科手
術は、外科手術用システムを用いて、ケースから手術用
コンポーネントを取り出し、取り出した手術用コンポー
ネントを外科手術用システムに組み立て、手術のために
患者１０６を外科手術用システム内に位置合わせし、外
科手術用システムを構成し、外科手術用システムを用い
て外科手術を実行し、手術中に外科手術用システムを再
構成し、手術後に外科手術用システムを分解し、コンポ
ーネントをケースに配置することにより実行する。
【選択図】図１
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【特許請求の範囲】
【請求項１】
　可搬型外科手術の視覚化キットであって、
　画像を捕捉するように構成されるカメラと、
　前記捕捉された画像を受信して表示するように構成されるビューイング機器と、
　前記カメラおよび前記ビューイング機器へ結合されるプロセッサと、
　前記カメラおよび前記プロセッサを支持するように構成されるスタンドと、
　前記カメラ、前記ビューイング機器、前記プロセッサおよび前記スタンドを収納するよ
うに構成されるケースと、を備えるキット。
【請求項２】
　前記プロセッサは、前記ビューイング機器へ、無線接続を介して結合するように構成さ
れる、請求項１に記載のキット。
【請求項３】
　前記プロセッサは、前記ビューイング機器へ、有線接続を介して結合するように構成さ
れる、請求項１に記載のキット。
【請求項４】
　バッテリと、
　光源と、をさらに備え、
　前記ケースは、前記バッテリおよび前記光源を収納するようにさらに構成され、
　前記ケースは、前記バッテリおよび前記光源を支持するようにさらに構成される、請求
項１に記載のキット
【請求項５】
　前記光源は、同軸の光またはコリメートされた光のうちの少なくとも一方を送出するよ
うに構成される高光度光源である、請求項４に記載のキット。
【請求項６】
　前記スタンドは、前記カメラを直交する３軸に沿って位置合わせし、かつ前記カメラを
前記直交する３軸を中心にして回転させるように構成される、請求項１に記載のキット。
【請求項７】
　前記スタンドは、
　ベースと、
　前記ベースへ付着するように構成される第１のアームと、
　前記カメラへ付着するように構成される第２のアームと、
　前記第１および第２のアーム間に結合される回転式エルボ継手と、を備え、
　前記第１および第２のアームのうちの少なくとも一方は、伸縮式アームである、請求項
６に記載のキット。
【請求項８】
　前記ベース、前記第１のアーム、前記第２のアームおよび前記回転式エルボ継手は、各
々、取り外し可能なアッセンブリ用に構成される、請求項７に記載のキット。
【請求項９】
　内視鏡をさらに備える、請求項１に記載のキット。
【請求項１０】
　前記カメラは、音声起動型のズームおよびポジショニングを備える三次元カメラである
、請求項１に記載のキット。
【請求項１１】
　前記ケースは、民間航空機内持ち込み手荷物の要件を満たすような大きさにされる、請
求項１に記載のキット。
【請求項１２】
　前記大きさは、２２インチ以下ｘ１４インチ以下ｘ９インチ以下である、請求項１１に
記載のキット。
【請求項１３】
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　可搬型外科手術用システムであって、
　バッテリと、
　前記バッテリへ結合される光源と、
　前記バッテリへ結合される、画像を捕捉するように構成されるカメラと、
　前記捕捉された画像を受信して表示するように構成されるビューイング機器と、
　前記バッテリ、前記カメラおよび前記ビューイング機器へ結合されるプロセッサと、
　前記バッテリ、前記光源、前記カメラおよび前記プロセッサを支持するスタンドと、を
備え、
　前記バッテリ、前記光源、前記カメラ、前記ビューイング機器、前記プロセッサおよび
前記スタンドは、ケースに収納されるように構成される、システム。
【請求項１４】
　前記プロセッサは、前記ビューイング機器へ、無線接続を介して結合するように構成さ
れる、請求項１３に記載のシステム。
【請求項１５】
　前記光源は、同軸の光またはコリメートされた光のうちの少なくとも一方を送出するよ
うに構成される高光度光源である、請求項１３に記載のシステム。
【請求項１６】
　前記スタンドは、前記カメラを直交する３軸に沿って位置合わせし、かつ前記カメラを
前記直交する３軸を中心にして回転させるように構成される、請求項１３に記載のシステ
ム。
【請求項１７】
　前記スタンドは、
　ベースと、
　前記ベースへ付着するように構成される第１のアームと、
　前記カメラへ付着するように構成される第２のアームと、
　前記第１および第２のアーム間に結合される回転式エルボ継手と、を備え、
　前記第１および第２のアームのうちの少なくとも一方は、伸縮式アームである、請求項
１６に記載のシステム。
【請求項１８】
　前記ビューイング機器は、
　ヘッドセットと、
　前記ヘッドセットへ結合される、光学ルーペと、デジタルルーペと、光源とを含むバイ
ザと、を備える、請求項１３に記載のシステム。
【請求項１９】
　外科手術を実行するために可搬型外科手術用システムを利用する方法であって、
　ケースから手術用コンポーネントを取り出すステップであって、前記手術用コンポーネ
ントは、カメラと、ビューイング機器と、プロセッサと、スタンドとを含むステップと、
　前記取り出した手術用コンポーネントを外科手術用システムに組み立てるステップと、
　手術のために患者を前記外科手術用システム内に位置合わせするステップと、
　前記外科手術用システムを構成するステップと、
　前記外科手術用システムを用いて前記外科手術を実行するステップと、を含む方法。
【請求項２０】
　前記外科手術中に前記外科手術用システムを、音声コマンドを介して再構成するステッ
プをさらに含む、請求項１９に記載の方法。
【請求項２１】
　前記ビューイング機器は、ヘッドセットを含み、前記方法は、さらに、
　前記外科手術用システムを、前記外科手術中に、前記ヘッドセットから受信される頭部
の身振り信号を介して再構成するステップを含む、請求項１９に記載の方法。
【請求項２２】
　前記手術後に前記外科手術用システムを分解するステップと、
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　前記手術用コンポーネントを前記ケースに配置するステップと、をさらに含み、前記ケ
ースは、民間航空機内持ち込み手荷物の要件を満たすような大きさにされる、請求項１９
に記載の方法。
【発明の詳細な説明】
【技術分野】
【０００１】
（関連出願の相互参照）
　本出願は、２０１４年５月９日に提出された、「可搬型外科手術の視覚化方法、システ
ムおよび装置」と題する米国仮特許出願第６１／９９０，９３８号［弁理士整理番号ＲＣ
ＨＰ－２１２ＵＳＰ］に対する優先権を主張するものであり、この出願の内容は、本参照
により全体が本明細書に含まれる。
【背景技術】
【０００２】
　既存の外科手術用視覚化システムは、典型的には、外科医用顕微鏡、ビームスプリッタ
、助手用顕微鏡、光源、スタンドおよび安定化システム、ビデオカメラ、他を含む。これ
らの既存のシステムは、大型で重く、よって、このようなシステムにおいて典型的に見出
されるコンポーネントに起因して、複雑な組立て要件を有し、かつ複雑な滅菌およびドレ
ーピング手順を必要とする。さらに、使用において、これらのシステムは、外科医が、難
しい手術を長期にわたって実行しながら絶えず外科医用顕微鏡の接眼鏡を介して見ること
を必要とし、これにより、外科医が疲労する危険性が高まる。また、高価であること、お
よび専用のインフラが必要であることに加えて、従来の外科手術用視覚化システム（光学
、デジタルまたはこれらの組合せ）は、移動が容易でなく、かつ冗漫な平衡化および較正
手順を必要とし、後進国において、これは、手術室（ＯＲ）機器をある遠隔地から別の遠
隔地へ運搬する間の主たる懸念事項であり得る。
【発明の概要】
【課題を解決するための手段】
【０００３】
　本発明は、可搬型外科手術の方法、システムおよび装置において具現される。本外科手
術用システムは、画像を捕捉するように構成されるカメラと、捕捉された画像を受信して
表示するように構成されるビューイング機器と、プロセッサと、スタンドとを含んでもよ
い。カメラ、ビューイング機器、プロセッサおよびスタンドは、ケースに収納されるよう
に構成される。外科手術は、外科手術用システムを用いて、ケースから手術用コンポーネ
ントを取り出し、取り出した手術用コンポーネントを外科手術用システムに組み立て、手
術のために患者を外科手術用システム内に位置合わせし、外科手術用システムを構成し、
外科手術用システムを用いて外科手術を実行し、手術中に外科手術用システムを再構成し
、手術後に外科手術用システムを分解し、かつコンポーネントをケースに配置することに
より実行されてもよい。
【０００４】
　本発明は、下記の詳細な説明を添付の図面に関連して読めば、最も良く理解される。図
面における類似の要素は、同じ参照数字を有する。類似のエレメントが複数存在する場合
、複数の類似エレメントに単一の参照数字が割り当てられ、これに固有のエレメントを指
す小文字が付されてもよい。複数のエレメントを集合的に指す場合、または不特定の１つ
または複数のエレメントを指す場合、小文字表記はなくてもよい。コンポーネントを繋ぐ
矢印のない線は、これらのコンポーネント間の双方向的やりとりを表してもよい。これは
、慣行に従って、図面の様々な特徴が縮尺通りに描かれていないことを強調するものであ
る。一方で、様々な特徴の大きさは、明確さのために任意に拡大または縮小されている。
図面に含まれる諸図は、下記の通りである。
【図面の簡単な説明】
【０００５】
【図１】図１は、本発明の態様による外科手術用システムを描いている。
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【図２Ａ】図２Ａは、本発明の一態様による、図１の外科手術用システムを運搬するため
のケースを描いている。
【図２Ｂ】図２Ｂは、本発明の一態様による、図１の外科手術用システムにおいて使用す
るための無線ビューイング機器のヘッドセットを描いている。
【図３】図３は、本発明の態様による、外科手術用システムをセットアップして外科手術
を実行するための方法を描いている。
【図４Ａ】図４Ａは、本発明の態様による、組み立てられたスタンドを描いている。
【図４Ｂ】図４Ｂは、図４Ａのスタンドの分解された状態を描いている。
【図５Ａ】図５Ａは、本発明の態様による、図２Ｂのヘッドセットと共に用いるためのバ
イザを描いた正面図である。
【図５Ｂ】図５Ｂは、図５Ａのバイザ（Ｖｉｓｏｒ）を描いた側面図である。
【発明を実施するための形態】
【０００６】
　図１は、台１０８上に位置合わせされた患者１０６を手術するために外科医１０２およ
び助手１０４により使用される、本発明の態様による外科手術用システムを描いている。
図示されている実施形態では、水平位置にある（例えば、手術台に横たわっている）患者
１０６が示されているが、本外科手術用システムが、垂直面（例えば、診察設定における
直立座位）または傾斜面（例えば、歯科医院の患者用椅子における傾斜した座位）等の他
の平面に配向される患者に使用され得ることは理解されるであろう。
【０００７】
　図示されている外科手術用システムは、バッテリ１１０と、スタンド１１２と、プロセ
ッサ１１４と、光源１１６と、カメラ１１８と、ビューイング機器１２０とを含む。バッ
テリ１１０は、単一の電源コード１１１を介して再充電可能な充電式バッテリであっても
よい。バッテリは、１回の充電で６時間以上の手術に給電してもよい。プロセッサ１１４
は、スマートフォンまたはタブレットコンピュータ等の従来のモバイルデバイスにおける
プロセッサであってもよい。光源１１６は、スマート発光ダイオード（ＬＥＤ）等の高光
度「冷」光源であってもよく、かつ同軸またはコリメートされた光を送出するように構成
されてもよい。ＬＥＤは、白色でも暖色でもよく、または、実行されるべき手術のタイプ
および／または手術される組織のタイプに依存して、所望される色温度および波長を生成
するようにコンビネーションアレイ内で配置されてもよい。カメラ１１８は、音声起動型
のズームおよびポジショニング（例えば、ｘ，ｙ及びｚ方向）を有する三次元（３Ｄ）ス
テレオカメラであってもよい。当業者には、本明細書本文から、適切なバッテリ、プロセ
ッサ１１４、光源１１６およびカメラ１１８が理解されるであろう。
【０００８】
　図示されているスタンド１１２は、バッテリ１１０、プロセッサ１１４、光源１１６お
よびカメラ１１８を支持する。スタンド１１２は、スタンド１１２により支持される機器
と、手術室内の他の機器との間で情報を転送するための追加的なポート１１９も支持して
もよい。バッテリ１１０、スタンド１１２、プロセッサ１１４、光源１１６およびカメラ
１１８は、（例えば、摩擦、スナップ嵌めおよび／またはねじり接続を用いる）取り外し
可能なアッセンブリ用に構成されてもよい。さらに、コンポーネントのうちの１つまたは
それ以上は、各々、取り外し可能なアッセンブリにより迅速かつ容易な電気／電子接続を
促進するように設計される個々のシステムモジュール（ハードウェア）として実装されて
もよく、例えば、ＬｉｎｕｘベースのＫｅｒｎｅｌ等のオペレーティングシステムは、他
のコンポーネントを瞬時に統合するための「プラグ－アンド－プレイ」機能をサポートす
る高速ブート時間用に最適化される。
【０００９】
　スタンド１１２は、スタンドの段に取り付けられるカメラ１１８等のデバイスを、１つ
または複数の軸に沿って、および／または１つまたは複数の軸の周りに位置合わせ／配向
するように構成されてもよい。ある例において、スタンドは、複数の平面における患者の
ポジショニングに合わせて段／カメラを位置合わせ／配向できるように、段／カメラを直
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交する３軸内に配向すべく（例えば、ｘ，ｙ及びｚ方向に位置合わせすべく）、かつ（例
えば、カメラをパンして、傾け、かつ回転させるように）段／カメラを軸中心に回転させ
るべく構成されてもよい。さらに、スタンドは、例えば、特別な外科専門領域および／ま
たは手技の必要性に応えるべく、１つまたは複数のアクセサリと共に用いるように構成可
能／調整可能／カスタマイズ可能であってもよい。例えば、スタンドは、神経学的手技を
実行するための神経内視鏡用保持およびポジショニングアームとして機能するように構成
されてもよい。
【００１０】
　ある実施形態において、スタンドは、ベースと、ベースへ付着されるように構成される
第１のアームと、カメラへ付着されるように構成される第２のアームと、第１および第２
のアーム間に結合される回転式エルボ継手とを含む。第１および第２のアームのうちの少
なくとも一方は、伸縮式アームであってもよい。
【００１１】
　ハンドヘルド内視鏡は、内視鏡のビデオフィードを介してコアシステムへアクセサリと
して組み込まれてもよい。内視鏡からのビデオフィードは、プロセッサ１１４に供給され
、プロセッサ１１４によって処理されてもよい。プロセッサ１１４は、次に、内視鏡から
の画像を、段上にカメラモジュールが取り付けられる場合のカメラモジュールからの画像
と同様に表示してもよい。内視鏡の光源は、光源１１６から吸い上げられる光とは別の光
、例えば、光ファイバケーブルを介する光であってもよい。
【００１２】
　神経学的手技は、典型的には、直径が比較的小さくかつ高度に安定した内視鏡を必要と
することから、本明細書に記述しているもの等のスタンドは、神経学的手技用の内視鏡を
支持することに特に適している。
【００１３】
　スタンド１１２は、手動で位置合わせされてもよく、かつ／または、段上のカメラ１１
８の位置、配向および／または視野を変えるべくオペレータから受信される命令を基礎と
してロボット制御により位置合わせされてもよい。オペレータは、スタンドを上昇／下降
／位置合わせ／配向するために、手／足の動作、手／頭部による身振り、および／または
音声起動による制御を介して命令を提供してもよく、これにより、カメラ１１８が取り付
けられる段が上昇／下降／位置合わせ／配向される。
【００１４】
　手の動きは、プロセッサ１１４へ結合されるジョイスティックまたはマウス等の手動入
力デバイスを介して受信されてもよい。足の動きは、プロセッサ１１４へ結合される１つ
または複数のフットペダル（例えば、１つの、段を上昇／下降させるためのフットペダル
、および１つの、段を内側／外側に動かすためのフットペダル）等の手動入力デバイスを
介して受信されてもよい。頭部による身振りは、プロセッサ１１４へ結合されるヘッドセ
ット（例えば、無線ヘッドセット）内に位置合わせされる１つまたは複数の動きセンサ等
の入力デバイスを介して受信されてもよい。頭部による身振りは、プロセッサ１１４へ結
合される１つまたは複数の動きセンサ（例えば、ＩＲ動きセンサ）等の入力デバイスを介
して受信されてもよい。音声／口頭によるコマンドは、プロセッサ１１４へ結合されるマ
イクロフォン等の入力デバイスを介して受信されてもよい。入力デバイスは、プロセッサ
へ、有線接続または無線接続（例えば、赤外線（ＩＲ）、ブルートゥース、近距離無線通
信（ＮＦＣ）、Ｗｉｆｉ、他）を介して結合されてもよい。
【００１５】
　プロセッサ１１４は、１つまたは複数の入力デバイスから受信される信号を解釈し、か
つオペレータの意向に従ってスタンドを制御するように構成されてもよい。プロセッサは
、従来の音声をコマンド（例えば、トリガワード）に変換するように構成されてもよく、
これらのコマンドは、次に、スタンド、延ては段／カメラを位置合わせ／配向するために
使用されてもよい。Ｘ、Ｙ及びＺ段を操作するための音声コマンド／トリガワードの幾つ
かの例には、「範囲、右へ移動」（これにより、段がカメラをＸ方向へ増分１だけ動かす
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）、「範囲、左へ移動」（これにより、段がカメラをＸ方向へ増分１だけ動かす）、「範
囲、上へ移動」（これにより、段がカメラをＹ方向へ増分１だけ動かす）、および「範囲
、もっと近くへ移動」（これにより、段がカメラをＺ方向へ増分１だけ動かす）が含まれ
る。さらに、例えば、コンピュータ・ビジョン・アルゴリズム、例えば「範囲、左の瞳へ
オートポジション」（これにより、段／カメラが視野を追跡し、患者の左目の瞳に位置決
めしてロックする）、を利用する、オートポジショニングが有効化されてもよい。
【００１６】
　本発明の様々な態様の一例において、外科医は、カメラ調節用のヘッドトラッキングを
、「ヘッドトラッキング、起動」等の音声コマンドを用いることによって起動することが
できる。ヘッドセットに内蔵される動きセンサ等の入力デバイスは、起動されると、外科
医の頭部の位置を監視して、頭部の動きをカメラ用に較正された対応位置に変換し、例え
ば、外科医が頭を右へ向けると、カメラが右へパンするにつれてこれと同じ動きがカメラ
に生じ（ヘッドセット内の視野（ＦＯＶ）も対応して変わる）、頭を左へ向けると、カメ
ラが左へパンするにつれてこれと同じ動きがカメラに生じ（ヘッドセット内のＦＯＶも対
応して変わる）、上／下を見れと、カメラも上／下へ傾斜することになる（ヘッドセット
内のＦＯＶも対応して変わる）。対応するパン／傾斜／回転／ズームによってＦＯＶが申
し分なく調整されると、外科医は、「視野、ロック」および／または「ヘッドトラッキン
グ、停止」等の音声コマンドを用いることにより、カメラ調節のためのヘッドトラッキン
グを停止することができる。
【００１７】
　段／カメラと、特定のオブジェクト、例えば患者の組織との間の距離を正確に決定する
ために、近接センサがプロセッサ１１４へ結合されてカメラ１１８に隣接する段上に位置
合わせされてもよい。プロセッサ１１４が段／カメラを外科手術現場に最適に位置合わせ
できるようにすることに加えて、プロセッサ１１４は、カメラと例えば手術される組織と
の間の安全な距離が常時保持されることを保証するために、この距離を絶えず監視しても
よい。例えば、命令によって最小限の距離が保持されなくなる場合、プロセッサ１１４は
、入力デバイスから受信される命令を無視しかつ／またはオペレータに警告インジケータ
を表示してもよい。光源１１６は、プロセッサ１１４によって設定可能であってもよい。
ある例において、明るさのレベルおよび／または色温度は、段の位置／配向の調整に関連
して先に述べたもの等の入力デバイスから受信されるコマンド／命令を用いて、例えば、
手の動き、足の動き、頭部による身振り、手による身振り、および／またはプロセッサ１
１４へ結合される入力デバイスを介して受信される音声／口頭によるコマンドを用いて、
調整／制御されてもよい。プロセッサは、１つまたは複数の入力デバイスから受信される
信号を解釈し、かつオペレータの意向に従って光源を制御するように構成されてもよい。
プロセッサは、従来の音声をコマンド（例えば、トリガワード）に変換するように構成さ
れてもよく、これらのコマンドは、次に、光源を設定するために使用されてもよい。光源
を操作するための音声コマンド／トリガワードの幾つかの例には、「光、オン」（光をオ
ンにする）、「光、５０％」（光の強度を５０％にする）、「光、温度４０００Ｋ」（光
色を絶対温度４０００°Ｋに調整する）、「光、薄暗く」（強度を増分１だけ低下させる
）、「光、明るく」（強度を増分１だけ高くする）、「光、嚢切開用自動調整」（嚢切開
を視覚化しかつ実行するように設定を最適化して自動調整する）および「光、オフ」（光
をオフにする）が含まれる。
【００１８】
　照明条件（例えば、場合により、可視光スペクトルの緑－青の波長）は、所定の外科手
術手技（例えば、嚢切開）用に最適な可視性を達成するために使用されてもよい。嚢切開
等の手技の間に最適な可視性を提供するためのアルゴリズムは、プロセッサ１１４によっ
て実装されてもよい。このようなアルゴリズムは、患者の症例に関わるもの（例えば、特
定のタイプの白内障、手術される房：前房または後房）等の内在的および／または静的条
件、ならびに外在的および／または動的要素（例えば、室内の周辺光）を考慮する。外的
および／または動的要素に関して、室内の条件は、プロセッサ１１４により（例えば、カ
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メラ１１８、または外科医のヘッドセット上の光センサ等の他のコンポーネントからの入
力を介して）監視されてもよく、かつプロセッサ１１４は、光源の出力を、アルゴリズム
を基礎として、より大きくより安定した赤反射領域の波長、強度および／または色温度に
関してアクティブに制御しかつ最適化してもよい。
【００１９】
　この光源は、単一のユニットであってもよく、または、より大きい照明および／または
フレキシブルさのために、複数の光源モジュールが配置され、かつインターリンク（例え
ば、磁気インタフェースおよび／または機械的なスナップ嵌め）を介して互いに付着され
てもよい。これらのモジュールは、接続されると、照明を最適化するために、ＮＦＣを介
して互いに通信してもよい。
【００２０】
　ある実施形態において、光源は、自動モードを含んでもよく、または、プロセッサ１１
４は、光源を自動調整するための自動モードを備えて構成されてもよい。この実施形態に
よれば、自動モードに設定されると、（例えば、手術される組織のタイプを基礎として調
整するための）カラーセンサおよび周辺光センサ等の様々なセンサからの情報が、例えば
光源の明るさレベルおよび色温度を自動的に調整／最適化するために、光源によって、ま
たはプロセッサ１１４によって統合される。自動モードを強化するために、追加的なコン
ピュータ・ビジョン・アルゴリズムが実装されてもよい。
【００２１】
　また、追加的な光源も包含されてもよい。例えば、後に詳述するように、ヘッドセット
にハイパワーＬＥＤが組み込まれてもよい。追加的な光源は、音声／トリガワードを介し
て、例えば「ヘッドセット、点灯」、「ヘッドセット、もっと明るく」、「ヘッドセット
、もっと暗く」、他を介して制御されてもよい。
【００２２】
　カメラ１１８は、ステレオ構成を提供するために２台以上のカメラ（例えば、高解像度
（ＨＤ）カメラ）を含んでもよい。また、１台または複数のＩＲ　ＬＥＤカメラおよび／
または他の小型ＩＲカメラも使用されてもよい。例えば、システムには、ＩＲ　ＬＥＤカ
メラが追加されてもよく、かつこれが、血管の視覚化を増強するために使用され得るビデ
オフィードを提供してもよい。
【００２３】
　カメラ１１８のズームイン、ズームアウト、ホワイトバランス、他等の機能は、段の位
置／配向の調整に関連して先に述べたもの等の入力デバイスから受信されるコマンド／命
令を用いて、例えば、手の動き、足の動き、頭部による身振り、手による身振り、および
／またはプロセッサ１１４へ結合される入力デバイスを介して受信される音声／口頭によ
るコマンドを用いて、調整／制御されてもよい。プロセッサは、１つまたは複数の入力デ
バイスから受信される信号を解釈し、かつオペレータの意向に従ってカメラを制御するよ
うに構成されてもよい。プロセッサは、従来の音声をコマンド（例えば、トリガワード）
に変換するように構成されてもよく、これらのコマンドは、次に、カメラ１１８を調整す
るために使用されてもよい。カメラを制御するための音声コマンド／トリガワードの幾つ
かの例には、「カメラ、ズームイン」（視野を増分１だけ拡大する）、「カメラ、ズーム
アウト」（視野を増分１だけ縮小する）、「カメラ、２５倍ズーム」（倍率を２５倍に調
整する）、他が含まれる。
【００２４】
　図示されているビューイング機器１２０には、外科医のビューイング機器１２０ａが含
まれる。ビューイング機器１２０には、助手のビューイング機器１２０ｂも含まれてもよ
い。外科医のビューイング機器は、８０インチ高解像度（ＨＤ）画面をエミュレートする
無線３Ｄバーチャルリアリティ（ＶＲ）／オーグメンテッドリアリティ（ＡＲ）ヘッドセ
ット（図２Ｂ参照）であってもよい。ＭＲＩ／ＣＴ／超音波からの術前画像を用いる原位
置ＡＲ視覚化は、ヘッドセットを介して見るようにリアルタイムで重畳されてもよい。助
手のビューイング機器１２４は、カメラ１１８からのライブ映像、（例えば、リモートデ
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ータベース（不図示）からの）リアルタイム診断および／またはオンデマンドの手術支援
を表示する無線ヘッドセットであってもよい。外科医および／または助手の機器１２０ａ
／１２０ｂでの使用に適するヘッドセットには、カリフォルニア州ロングビーチ所在のＥ
ｐｓｏｎ　Ａｍｅｒｉｃａ社から入手可能なＥｐｓｏｎ　Ｍｏｖｅｒｉｏ　ＢＴ－２００
ヘッドセットが含まれる。このヘッドセットは、ヘッドセットをバイザ等のアクセサリへ
結合するための１つまたは複数のポート（例えば、給電されるマイクロＵＳＢポート）を
含んでもよい。当業者には、本明細書における記述から、本明細書に記述している特徴の
うちの１つまたはそれ以上を実装するために行なうヘッドセットの変更が理解されるであ
ろう。
【００２５】
　ヘッドセットは、バイザを組み込む場合もあれば、バイザが、ヘッドセットへ付着され
得る機器の別個の一部である場合もある。バイザは、透明で薄い色の付いたシールド、ま
たは、その透明度／不透明度をデジタル式に調整するための液晶等の物質を含むシールド
を含んでもよい。バイザは、音声コマンド、例えば「バイザ－完全透明」または「バイザ
－完全不透明」、を介して制御されてもよい。バイザは、マイクロ・サーボ・モータを用
いて３Ｄヘッドセットへ取り付けられてもよく、このアクセサリの使用を配備／外すため
のハンズフリー制御が可能にされる。ヘッドセットへ付着される例示的なバイザについて
は、図５Ａおよび図５Ｂを参照して後述する。
【００２６】
　ビューイング機器は、さらに、光学ルーペを含んでもよく、これは、ヘッドセットへ永
久的に付着される、クリップで取り付けられる、または輪形磁石を介して分離可能である
ことが可能である（または、光学ルーペは、ヘッドセットへ付着されるバイザに組み込ま
れてもよい）。光学ルーペは、例えば２．５倍から６倍までの範囲の倍率を有する光学レ
ンズ／レンズシステムを含んでもよい。これらのルーペのズーム機能は、音声制御（例え
ば、「ルーペ、４倍に拡大」、「ルーペ、縮小」、他）を用いて調整されてもよい。ある
実施形態において、光学ルーペは、デジタルフィードを生成するデジタルルーペであって
、デジタルフィードは、手術のオーバーレイを表示するためにコンピュータ・ビジョン・
アルゴリズムを用いて処理されることが可能であるデジタルルーペである。
【００２７】
　ある実施形態において、サージカルルーペは、２つの１０８０ｐ　ＨＤデジタルカメラ
・モジュールを含み、各モジュールが１９２０ｘ１０８０画素の画像解像度を提供する。
このシステムは、外科医がヘッドセット内のカメラ１１８からの３ｄビデオ表示と、デジ
タルルーペからの３ｄビデオ表示とを切り替えられるように構成されてもよい。外科医は
、音声コマンド（例えば、「顕微鏡へ切り替え」、「ルーペへ切り替え」、「映像消音」
、他）を用いたビューと、映像を使用して、および／または、映像を完全に消音にして（
例えば、全てのヘッドセット表示が停止されて）例えば光学ルーペを介するビューイング
を可能にするビューとを切り替えてもよく、または、軽く叩くこと等の身体的行為を用い
て、例えば映像の完全な消音を行って光学ルーペを介するビューイングを開始することが
できる。ヘッドセットは、ヘッドセットの右側頭部位におけるダブルタップ等の行為が映
像を完全に消音にするように構成されてもよい。
【００２８】
　ある実施形態において、このシステムは、次の５つのビューイングモードのうちの１つ
またはそれ以上を提供する。
モード１－通常のビューイング：透明な安全めがねを通して見るような遮るもののないビ
ュー。このモードにおけるバイザは、曇りがなく／透明で、ヘッドセット内の映像表示は
、消音またはオフにされる。
モード２－このモードでは、光学ルーペを介して見る。ヘッドセット内の映像表示は、消
音またはオフにされる。
モード３－デジタルルーペを介して見る。バイザアタッチメント上に位置決めされる２つ
の１０８０Ｐ　ＨＤカメラからのビデオフィードが、ヘッドセット内でステレオ表示され
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る。
モード４－ロボット段上へ取り付けられる手術用カメラを介して見る。ビデオフィードは
、ヘッドセット内で２Ｄまたはステレオ表示される。
モード５－スプリット画面モードで見る。２Ｄとして表示される、カメラからのビデオフ
ィードおよびデジタルルーペからのビデオフィードを同時に見る。
【００２９】
　ある実施形態によれば、モード１およびモード２は、電源からの電力を必要としない。
この実施形態によれば、バイザは、電力なしでもクリアであるように構成され、光学ルー
ペは、従来型の非デジタル式ルーペである。
【００３０】
　ＨＤビューイング機器の使用により、ヘッドセットは、従来の外科手術用システムに使
用される外科医ルーペに代わる物として機能してもよい。ＶＲは、外科医にグラフィカル
な手術オーバーレイ、リアルタイム診断支援、モニタを含む高解像度混合リアリティ（Ｍ
Ｒ）を提供するために、ＡＲと組み合わされてもよい。無線通信は、従来の無線通信プロ
トコル、例えばＢｌｕｅｔｏｏｔｈ（商標）、ＷｉＦｉ、近距離無線通信（ＮＦＣ）、他
、を用いて実行されてもよい。
【００３１】
　ビューイング機器１２０は、さらに、ＨＤテレビ等のフルサイズモニタ１２０ｃ、およ
び／または３Ｄプロジェクションシステム等のプロジェクタ１２０ｄを含んでもよい。外
科手術手技の遠隔ビューイングを可能にするために、ダイアルイン遠隔手術電話会議シス
テム１３４が設けられてもよい。患者情報、オーディオ／ビデオフィード、診断ログ、他
を含む外科手術からの全てのデータは、例えば、プロセッサ１１４に関連づけられるメモ
リに、および／または同時的セキュアバックを介してクラウド（不図示）へ、例えば暗号
化された送信を介して記憶されてもよい。
【００３２】
　プロセッサ１１４は、カメラ１１８からの視覚情報を検索し、この視覚情報を（例えば
、無線トランシーバを介して）ビューイング機器１２０へ送信してもよい。さらに、プロ
セッサ１１４は、例えば、外科手術手技の間に患者１０６の最適画像を得るべくカメラ１
１８を適正に位置合わせするために、無線ヘッドセットからオーディオ信号を受信し、オ
ーディオ信号を（例えば、従来の音声認識技術を用いて）制御信号へ変換し、かつ制御信
号をスタンド１１２および／またはカメラ１１８へ送信してもよい。ズーム制御、Ｘ、Ｙ
ポジショニング、および増強されたリアリティ・ビジュアル・オーバーレイおよび追加的
な診断機能等のインライン手術支援を起動するために、追加的な音声対応コマンド、「ス
マートジェスチャ」および／または視線追跡が使用されてもよい。映像消音機能は、例え
ば手術中のマイクロポーズのために、プロセッサ１１４を介して実装されてもよい。
【００３３】
　図２Ａは、図１の外科手術用システムを収容しかつ運搬するためのケース２００を描い
ている。ケース２００は、外科手術用システムの様々なコンポーネントを受け入れるて、
これらを安全に運搬するための切欠き付き緩衝コンポーネントを含むブリーフケースであ
ってもよい。ケース２００は、頑丈で、例えば衝撃耐性および気象耐性であってもよい。
ある実施形態において、ケース２００は、外科手術用システムが民間航空フライトに関す
る機内持ち込み手荷物の要件を満たすことができるような大きさにされ、例えば、約２２
インチｘ１４インチｘ９インチ以下の大きさを有する。
【００３４】
　図３は、図１を参照して先に述べたシステム等の可搬型外科手術用システムを用いて外
科手術手技を実行するための、ある例による方法３００を描いている。図３に描かれてい
るステップのうちの１つまたはそれ以上は、省略され、かつ／または異なる順序で実行さ
れてもよいことは、理解されるであろう。
【００３５】
　ブロック３０２において、外科手術用システムのコンポーネントがケースから取り出さ
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れる。ある実施形態では、カメラ、ビューイング機器、プロセッサおよびスタンドがケー
スから取り出される。また、光源およびバッテリも、ケースから取り出されてもよい。
【００３６】
　ブロック３０４において、取り出されたコンポーネントが組み立てられる。ある実施形
態では、スタンドが組み立てられ、次に、プロセッサおよびカメラがスタンドへ結合され
て支持される。さらに、光源およびバッテリがスタンドへ結合されて支持されてもよい。
【００３７】
　ブロック３０６において、患者が手術のために位置合わせされる。ある実施形態では、
患者が、外科手術用システム内に所望される配向で、例えば、台上へ水平に、椅子に垂直
に坐って、またはこれらの間の角度で位置合わせされる。
【００３８】
　ブロック３０８において、外科手術用システムが構成される。ある実施形態では、手術
を実行するために外科手術用システムが手動で、かつ／または自動的に（例えば、音声コ
マンドを介して）構成される。
【００３９】
　ブロック３１０において、外科手術用システムを用いて手術が実行される。ある実施形
態では、手術を実行する外科医は、ブロック３１０からブロック３０８へ戻る矢印が表す
ように、（例えば、音声コマンドおよび／または手／頭部による身振りを介して）外科手
術用システムを周期的に再構成する。
【００４０】
　ブロック３１２において、外科手術用システムが分解される。ある実施形態では、プロ
セッサおよびカメラがスタンドから取り外され、次に、スタンドが分解される。光源およ
びバッテリも、スタンドを分解する前に、スタンドからさらに取り外されてもよい。
【００４１】
　ブロック３１４において、外科手術手技のコンポーネントは、ケースに戻される。ある
実施形態では、カメラ、ビューイング機器、プロセッサおよびスタンドがケースに入れら
れる。光源およびバッテリも、ケースに入れられてもよい。
【００４２】
　図４Ａおよび図４Ｂは、本発明の様々な態様による例示的なスタンド４００を描いてい
る。図４Ａは、組み立てられたスタンドを描き、図４Ｂは、分解されたスタンドを描いて
いる。図４Ａおよび図４Ｂは、本発明によって用いるためのスタンドの一例を描いている
。本明細書における説明から、当業者には、他の構成が理解されるであろう。
【００４３】
　スタンド４００は、カメラ１０４（図１）および随意により光モジュールを支持するよ
うに構成される段４１６を含む。スタンド４００の様々なコンポーネントは、段４１６（
延ては、カメラ１０４）が３つの自由軸線に沿って位置合わせしかつこれらの軸を中心に
して回転できるようにする。
【００４４】
　スタンド４００は、ベース４０２を含む。ベース４０２は、３つのベースモジュール４
０４ａ、ｂ、ｃを含む。ベースモジュール４０４は、ベース４０２を形成するように組み
立てられてもよい。各ベースモジュール４０４は、長さ１２インチ、外径（ＯＤ）１イン
チ、および中心部に１インチのＯＤを収容するためのＴ継手を有してもよい。ベースモジ
ュール４０４は、安定性および平衡のために中実であってもよい。
【００４５】
　スタンド４００は、さらに、複数の接続アーム４０６ａ～ｅを含む。図示されている実
施形態には、５つの接続アームが存在する。接続アームのうちの４つ（接続アーム４０６
ａ～ｄ）は、長さ１２インチおよびＯＤ１インチを有し、接続アームのうちの１つ４０６
ｅは、長さ６インチおよびＯＤ１インチを有する。接続アーム４０６は、例えば重量を減
らすために中空であってもよい。１対のカプラ４０８ａ、ｂは、コンポーネントを相互接
続するために用意される。カプラは、長さ１インチおよび内径（ＩＤ）１インチを有して
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もよい。第１のカプラ４０８ａは、アーム４０６ａを別の接続アーム４０６ｂへ相互接続
し、第２のカプラ４０８ｂは、接続アーム４０６ｂを伸縮式アーム４１０へ相互接続する
。
【００４６】
　伸縮式アーム４１０は、段４１６の高さを調整するために用意される。伸縮式アーム４
１０は、アームが長さ１２インチを有し得る圧潰された状態（図５参照）と、伸縮式アー
ムが長さ１８インチを有し得る伸長された状態（図４参照）との間で調整可能であっても
よい。伸縮式アームは、本明細書における説明に従って動力をつけられ、かつ制御されて
もよい。回転カプラ４１２は、段４１６を、スタンドのベースを通って延びる垂直軸を中
心にして回転させるために用意される。回転カプラ４１２は、長さ３インチを有してもよ
い。１対の回転エルボ継手４１４ａ、ｂは、段４１６の高さおよびその位置をさらに調整
できるように用意される。第３のエルボ継手４１４ｃは、段をスタンド内の他のコンポー
ネントと相対的に方向づけるために用意される。図示されている実施形態において、第３
のエルボ継手は、静止エルボ継手である。静止エルボ継手４１４は、１インチエルボ継手
であってもよい。伸縮式アーム４１０、回転カプラ４１２およびエルボ継手４１４のうち
の１つまたはそれ以上は、本明細書における説明に従って電動式にされ、制御されてもよ
い。
【００４７】
　スタンドは、ベースモジュール４０４ａおよび４０４ｂのＴ継手をベースモジュール４
０４ｃの両端に挿入することによって組み立てられてもよい。次には、接続アーム４０６
ａがベースモジュール４０４ｃのＴ継手へ取り付けられてもよい。第１のカプラ４０４ｃ
は、第１の接続アーム４０６ａと第２の接続アーム４０６ｂとの間に取り付けられてもよ
い。第２のカプラ４０８ｂは、第２の接続アーム４０６ｂと伸縮式アーム４１０との間に
取り付けられてもよい。回転カプラ４１２は、伸縮式アーム４１０と第１のエルボ継手４
１４ａとの間に取り付けられてもよい。第３の接続アーム４０６ｃは、第１のエルボ継手
４１４ａと第２のエルボ継手４１４ｂとの間に取り付けられてもよい。第４の接続アーム
４０６ｄは、第２のエルボ継手４１４ｂと第３のエルボ継手４１４ｃとの間に取り付けら
れてもよい。第５の接続アーム４０６ｅは、エルボ継手４１４ｃと段４１６との間に取り
付けられてもよい。
【００４８】
　スタンド４００の様々なコンポーネントを構成する適切な材料には、外科手術用設定に
おける使用に適する金属、金属合金、ポリマーおよびポリマー複合材が含まれる。適切な
表面仕上げには、未仕上げ（例えば、ステンレス鋼の場合）、塗料、または外科手術使用
に適する他のコーティングが含まれる。
【００４９】
　図５Ａおよび図５Ｂは、例示的なバイザ５００を描いている。図５Ａは、バイザの正面
図であり、図５Ｂは、バイザの側面図である。バイザは、フレーム５０２と、シールド５
０４とを含む。バイザ５００は、さらに、バイザをヘッドセット１２０へ付着するための
アタッチメント機構（例えば、１対の磁気リンク５１０ａおよび５１０ｂ）と、ヘッドセ
ットから電力を受けとり、ヘッドセットを介してプロセッサ１１４とデータを交換するた
めのコネクタ５５０（マイクロＵＳＢコネクタ等）とを含んでもよい（図１）。
【００５０】
　バイザ５００は、ライト５２０と、１対の光学ルーペ５３０ａ、ｂと、光学ルーペ５３
０と一直線にある１対のデジタルルーペ５４０ａ、ｂとを含む。ライト５２０は、ハイパ
ワーＬＥＤであってもよい。光学ルーペ５３０は、バイザ５００のシールド５０４によっ
て支持されてもよい。デジタルルーペ５４０は、１０８０Ｐ　ＨＤカメラモジュールであ
ってもよく、バイザ５００のフレーム５０２によって支持されてもよい。バイザ５００の
コンポーネントとヘッドセット１２０および／またはプロセッサ１１４との間の通信は、
コネクタ５５０を介して行われてもよい。例えば、例を挙げると、ライト５２０をオン／
オフにする、シールド５０４に薄く色をつける、またはデジタルルーペ５４０をオン／オ
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フにする、といったバイザ５００への指令は、コネクタ５５０を介して与えられてもよい
。さらに、バイザ５００からのデータ、例えばデジタルルーペからの画像は、コネクタ５
５０を介して提供されてもよい。また、コネクタ５５０は、バイザ５００のコンポーネン
ト（例えば、ライト５２０、シールド５０４および／またはデジタルルーペ５４０）へ給
電するためにも使用されてもよい。
【００５１】
　本発明の態様によれば、図１に関連して先に述べた外科手術用システムと共に用いるた
めの外科手術用ソフトウェア／アプリケーション（アプリ）の開発、配信および配備を
可能にしかつ促進するためのデジタルプラットフォームが利用可能になる。適正な許認可
を有する第三者ベンダを含むソフトウェア開発者は、外科手術用システムに関連づけられ
るハードウェアおよび機能を補足する外科手術のためのソフトウェア／アプリを作成し、
配信しかつ販売するために、このデジタルプラットフォームを用いることができるであろ
う。アプリは、デジタルプラットフォーム上での配信および／または販売のために利用可
能となる前に、様々な試験基準を経てもよく、かつ／または規制当局による必要な全ての
認可／承認を整えてもよい。
【００５２】
　他の態様によれば、オンライン「ストア－フロント」が提供される。外科手術用システ
ムのエンドユーザ／外科医は、外科手術用システムのユーザインタフェースを介してこの
「ストア－フロント」にアクセスすることができるようになる。例えば、エンドユーザ／
外科医は、ソフトウェア／アプリのカタログを介して、外科手術用システムに利用可能な
ソフトウェア／アプリのビュー機能および価格設定を検索し、発見しかつ／またはブラウ
ズすることができる。アプリは、外科手術用システムへの瞬間的なダウンロードおよび配
備に利用可能であってもよい。ダウンロードされるアプリの機能に依存して、これは、調
査中の有害事象の評価のために、かつ／または訓練／教育目的で、外科手術用システムを
介して、例えば手術の前および／または手術中に使用されてもよい。さらに、このデジタ
ル配信プラットフォームは、システムの保全および／またはアップグレードを遠隔的に提
供しかつ実行するために利用されてもよい。
【００５３】
　外科医は、対話式フォーマットでの訓練、教育およびリアルタイムガイダンスのために
、システム上のこれらの機能にアクセスすることができる。
【００５４】
　対話式医学百科事典、特定の病理学および／または外科的専門領域に関連づけられる解
剖学的モデル等のこれらの機能は、システム上でローカルに利用可能であっても、かつ／
またはクラウド上で実行されるアプリケーションを介してアクセス可能であってもよい。
【００５５】
　さらに、本システムは、外科医に最新の外科技術へのアクセスを提供するために、手術
が実行されている間に、手術に適切な最新の刊行物の（例えば、リアルタイムの）データ
マイニングによってコンテキスト情報を自動的に提供するように構成されてもよい。また
、本システムは、複雑な外科手術手技の実行を仮想支援するための認識負荷分散ツールを
用いるように構成されてもよい。
【００５６】
　外科手術からの全ての情報およびフィードを保存することに加えて、本システムは、包
括的な手術レポートを自動生成するための機能を提供する。
【００５７】
　生成されるレポートは、テキストベースであり、用紙にプリントするように最適化され
てもよく、レポートには、他の情報と共に散在する（テキストに変換された）手術スタッ
フからの断片的な音声、手術からのビデオ映像のスクリーンショット、が含まれてもよい
。さらに、対話式機能およびオーディオ・ビジュアル・インサートを備える詳細な電子レ
ポートが生成されてもよい。
【００５８】
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　本発明の一態様によれば、外科手術用システムは、効果的な滅菌／消毒を促進するよう
に設計される。これは、取付具、固定具および継手の衛生的な設計を介して達成されても
よい。電子機器および高感受性コンポーネントは、手術中に、特別設計の滅菌プラスチッ
クバッグ／スリーブに詰める／入れることが可能である。これらのバッグ／スリーブは、
滅菌用として（Ｇａｍａ、ＥｔＯ）、または、現場での蒸気滅菌ができる状態にあるもの
（使い捨て、または反復使用）として供給されることが可能である。スタンド１１２は、
オートクレーブ滅菌のために、標準的な蒸気滅菌トレイに嵌まるように、迅速に分解され
ることが可能な複数のコンポーネントから形成されてもよい。
【００５９】
　本発明の態様は、既存の外科手術用視覚化システムでは一般的であって固有である、サ
イズ、個々の固定具の数および／またはアッセンブリとして必要な複雑さの実質的低減を
有効化し、直観的ハンズフリー制御および／または様々なＣＡＳ（コンピュータ支援手術
）ソフトウェアツールの集積化により、外科的成果を高め、外科医の疲労を低減し、かつ
／または経済的な価格設定を提供する。
【００６０】
　本発明の態様は、特に、一般外科、眼科外科、小児外科、心臓胸部外科、神経外科、美
容外科、顕微外科、耳鼻咽喉外科、口腔／歯内療法外科および軍事／戦場外科を含む広範
な外科手術手技に有益である。さらに、本明細書に記述している本発明による外科手術用
システムおよび方法は、例えば、小動物／大型動物の手術の間の訓練、教育および調査研
究に利用されてもよい。また、本外科手術用システムおよび方法は、第三世界の国々にお
いて遠隔エリアに散在する設備が貧弱なＯＲにおいても使用されてもよい。
【００６１】
　ある実施形態では、全て最先端コンピュータ支援の手術支援（オーグメンテッドリアリ
ティ・オーバーレイ、インラインモニタおよび診断ツール）と共に集積される、顕微鏡カ
メラ、無線ＨＤバーチャルリアリティ／オーグメンテッドリアリティヘッドセット、高光
度ＬＥＤベースの冷光源および折り畳み式スタンドを含む、経済的な価格設定で全てが込
みであるコンパクトなデジタル式高解像度の３Ｄ外科手術用視覚化システムが、ハンズフ
リー操作のための音声起動式制御ソフトウェアおよびスマートジェスチャ制御、および内
蔵式充電電源を伴って提供され、これらは全て、１つのキットとしてパックされ、かつ１
つのブリーフケースとして運搬されることが可能である。
【００６２】
　このような、コンパクトで全てが込みの安価なハイテク外科手術用視覚化システムは、
特に経済的に恵まれない国において（南アメリカ、アフリカ、アジアの国々において遠隔
ロケーションに渡り極めて限られた設備でやりくりする複数の移動診療所で手術する外科
医等に対し）、実行される外科手術の全体的成果を根本的に変えることができる。
【００６３】
　加えて、外科医外科手術用視覚化システムは、緊急治療室（ＥＲ）において特別な適用
性を有することになる。処置が、手術範囲の視覚化および倍率の増強から恩恵を受け得る
といった場面は多く存在するが、ロジスティック的理由により、ＥＲ設定においてこれを
行うことは不可能である。前述のケイパビリティを有しかつ相応に価格設定された超コン
パクトな視覚化システムであれば、緊急医療の成果を大きく地球規模で変える可能性もあ
る。
【００６４】
　本明細書では、本発明を、特有の実施形態を参照して示しかつ説明しているが、本発明
は、示されている詳細に限定されるものではない。むしろ、これらの詳細については、ク
レームと同等の範囲および領域において、本発明を逸脱することなく、様々な変更が行わ
れてもよい。
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【図１】 【図２】

【図３】 【図４】
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【図５】

【手続補正書】
【提出日】令和2年5月29日(2020.5.29)
【手続補正１】
【補正対象書類名】特許請求の範囲
【補正対象項目名】全文
【補正方法】変更
【補正の内容】
【特許請求の範囲】
【請求項１】
　可搬型外科手術の視覚化キットであって、
　画像を捕捉するように構成されるカメラ（１１８）と、
　前記捕捉された画像を受信して表示するように構成されるビューイング機器（１２０）
と、
　前記カメラ（１１８）および前記ビューイング機器（１２０）へ結合されるプロセッサ
（１１４）と、
　前記カメラ（１１８）および前記プロセッサを（１１４）支持するように構成されるス
タンド（１１２）と、
　前記カメラ（１１８）、前記ビューイング機器（１２０）、前記プロセッサ（１１４）
および前記スタンド（１１２）を収納するように構成されるケース（２００）と、を備え
、
　前記ビューイング機器（１２０）が、捕捉されたライブ映像を表示するバイザ（５００
）を含み、
　前記スタンドが取り外し可能および分解可能なアッセンブリ用に構成され、
　前記ビューイング機器が前記スタンドおよびカメラから離れて設置され、
　前記ケースの大きさが、２２インチ以下ｘ１４インチ以下ｘ９インチ以下である、
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ことを特徴とする、キット。
【請求項２】
　前記プロセッサ（１１４）は、前記ビューイング機器（１２０）へ、無線接続を介して
結合するように構成される、請求項１に記載のキット。
【請求項３】
　前記プロセッサ（１１４）は、前記ビューイング機器（１２０）へ、有線接続を介して
結合するように構成される、請求項１に記載のキット。
【請求項４】
　バッテリ（１１０）と、
　光源（１１６）と、をさらに備え、
　前記ケース（２００）は、前記バッテリ（１１０）および前記光源（１１６）を収納す
るようにさらに構成され、
　前記スタンド（１１２）は、前記バッテリ（１１０）および前記光源（１１６）を支持
するようにさらに構成される、請求項１に記載のキット
【請求項５】
　前記スタンド（１１２）は、前記カメラ（１１８）を直交する３軸に沿って位置合わせ
し、かつ前記カメラ（１１８）を前記直交する３軸を中心にして回転させるように構成さ
れる、請求項１に記載のキット。
【請求項６】
　前記スタンド（４００）は、
　ベース（４０２）と、
　前記ベース（４０２）へ付着するように構成される第１のアーム（４０６ａ）と、
　前記カメラ（１１８）へ付着するように構成される第２のアーム（４０６ｅ）と、
　前記第１および第２のアーム間に結合される回転式エルボ継手（４１４ａ，４１４ｂ）
と、を備え、
　前記第１および第２のアームのうちの少なくとも一方は、伸縮式アーム（４１０）であ
る、請求項５に記載のキット。
【請求項７】
　前記ベース（４０２）、前記第１のアーム（４０６ａ）、前記第２のアーム（４０６ｅ
）および前記回転式エルボ継手（４１４ａ，４１４ｂ）は、各々、取り外し可能なアッセ
ンブリ用に構成される、請求項６に記載のキット。
【請求項８】
　内視鏡をさらに備える、請求項１に記載のキット。
【請求項９】
　前記カメラ（１１８）は、音声起動型のズームおよびポジショニングを備える三次元カ
メラである、請求項１に記載のキット。
【請求項１０】
　前記ケース（２００）は、民間航空機内持ち込み手荷物の要件を満たすような大きさに
される、請求項１に記載のキット。
【請求項１１】
　可搬型外科手術用システムであって、
　バッテリ（１１０）と、
　前記バッテリ（１１０）へ結合される光源（１１６）と、
　前記バッテリ（１１０）へ結合される、画像を捕捉するように構成されるカメラ（１１
８）と、
　前記捕捉された画像を受信して表示するように構成されるビューイング機器（１２０）
と、
　前記バッテリ（１１０）、前記カメラ（１１８）および前記ビューイング機器（１２０
）へ結合されるプロセッサ（１１４）と、
　前記バッテリ（１１０）、前記光源（１１６）、前記カメラ（１１８）および前記プロ
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セッサ（１１４）を支持するスタンド（１１２）と、を備え、
　前記バッテリ（１１０）、前記光源（１１６）、前記カメラ（１１８）、前記ビューイ
ング機器（１２０）、前記プロセッサ（１１４）および前記スタンド（１１２）は、ケー
ス（２００）に収納されるように構成され、
　前記ビューイング機器（１２０）が、捕捉されたライブ映像を表示するバイザ（５００
）を含み、
　前記スタンドが取り外し可能および分解可能なアッセンブリ用に構成され、
　前記ビューイング機器が前記スタンドおよびカメラから離れて設置され、
　前記ケースの大きさが、２２インチ以下ｘ１４インチ以下ｘ９インチ以下である、
ことを特徴とする、システム。
【請求項１２】
　前記プロセッサ（１１４）は、前記ビューイング機器（１２０）へ、無線接続を介して
結合するように構成される、請求項１１に記載のシステム。
【請求項１３】
　前記スタンド（１１２）は、前記カメラ（１１８）を直交する３軸に沿って位置合わせ
し、かつ前記カメラ（１１８）を前記直交する３軸を中心にして回転させるように構成さ
れる、請求項１１に記載のシステム。
【請求項１４】
　前記スタンドは、
　ベースと、
　前記ベースへ付着するように構成される第１のアームと、
　前記カメラへ付着するように構成される第２のアームと、
　前記第１および第２のアーム間に結合される回転式エルボ継手と、を備え、
　前記第１および第２のアームのうちの少なくとも一方は、伸縮式アームである、請求項
１３に記載のシステム。
【請求項１５】
　前記バイザがデジタルルーペ機能を含む、請求項１に記載のキット。
【請求項１６】
　前記バイザがデジタルルーペを含む、請求項１１に記載のシステム。
【請求項１７】
　前記バイザが光源を含む、請求項１１に記載のシステム。
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