
１．はじめに

低侵襲医療は，体を大きく切開せずに内視鏡

や，カテーテルと呼ばれる医療用チューブなど

を体内に挿入して従来の手術に匹敵する検査や

治療を行うもので，患者の身体的，精神的負担

を減らせる他，入院期間を短縮し医療費の削減

にも役立つ。この際に体内で用いられる医療機

器において，体内のイメージを得る目的でファ

イバスコープが，体内におけるレーザー治療に

おいてレーザーエネルギーを体内に伝送する目

的で光ファイバーが利用され用いられている。

利用される場所は胃や腸などの消化管の他，血

管内，腹腔，脳脊髄腔内，肺・気管支，尿管や

腎臓内など様々である。

低侵襲医療に用いられる医療機器は患者の負

担を減らすために，なるべく細く小さいことが

望ましいが，手技の進歩や治療対象の広がりに

伴い，細く小さくとも，精度良く，安全かつ確

実に検査治療が行えることが求められている。

半導体微細加工技術を発展させ，微小な機械要

素までも一括作製するMEMS（微小電気機械

システム）技術などを用いることで，小さくと

も高機能・多機能なデバイスを一括で作製でき

る。ここでは，MEMS技術と光ファイバーな

どの光学技術を組み合わせた新しい医療機器開

発の試みについて述べる。

２．光ファイバー圧センサ

血圧は臨床検査において重要な情報を与えて

くれるが，病的に狭くなった血管内や心臓内な

ど，体内局所の圧力は血行動態を把握する上で

重要である。光ファイバーを用いた直径１２５µm
程度の極細径血圧センサを図１に示す１）。

MEMSプロセスにより作製された０．７µm厚
のシリコン酸化膜ダイヤフラムが直径１２５µm
の光ファイバー端面に形成されており，圧力に

よるダイヤフラムのたわみを白色光の干渉スペ
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クトル変化を用い計測することで体内局所の血

圧を計測する。従来の血圧センサでは挿入不可

能な狭い空間に挿入できるので，血管内狭窄部

をバルーンカテーテルで広げることや，逆に血

管を塞栓するといった治療前後の血行動態を把

握する際，さらに１本のカテーテルやガイドワ

イヤーに複数のセンサを搭載し，場所による圧

力の違いを同時測定することなどが可能にな

る。センサ構造体は図２のようにMEMSプロ

セスを用いてシリコン基板上に多数のダイヤフ

ラム構造を一括で作製し，その後，反応性イオ

ンエッチング（RIE）で貫通エッチングを行い

ダイヤフラムを持った多数の円柱形状パーツを

一括作製する。図３に示すように，ガラス毛細

管内で光ファイバー端面にポリイミド層を介し

て円柱パーツを熱圧着した後，二フッ化キセノ

ン（XeF２）によるエッチングでシリコン円柱

部を選択的に除去する。センサ部が小さいので

１回のプロセスで１枚のシリコンウェハーから

図１ 光ファイバー圧センサ（外径１２５µm）

（b）

図２ センサ構造体の作製
（a）作製プロセス

（b）作製されたセンサ構造体

図３ 接合プロセス
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数十万個という膨大な数のダイヤフラム構造体

を得ることができる。体内で用いられる医療機

器は血液や体液を介した感染を防ぐために基本

的に使い捨て（ディスポーザブル）であるので，

MEMSプロセスのような量産性が有効であ

る。

医療応用ではないが，前述の光ファイバー圧

センサの作製プロセスを応用し，近接場光を計

測するアパチャー付きカンチレバーを光ファイ

バー端面に形成した例を図４に示す２）。作製し

たプローブを用いてコンタクトモードにおける

近接場光イメージングを行った。また，光ファ

イバー端面にマイクロレンズを一括で形成する

ために，図５（a）のように光ファイバーに入

射した紫外光を用いて光ファイバー端面上のレ

ジストを局所的に感光させパターニング形成し

た結果を図５（b）に示す３）。パターニングされ

たレジストは加熱溶融によりレンズ形状にな

る。これを型としてFAB（高速原子線）など

でエッチングすることで光ファイバー端面がレ

ンズ形状に加工される。この際に用いた光ファ

イバーは外径１２５µm，コア径１０µmである。

３．超音波音源と超音波センサ

光ファイバーを用いてレーザーエネルギーを

体内に伝送できるが，体内においてレーザーエ

ネルギーを音響エネルギーに変換することで治

療用の衝撃波やイメージング用超音波の音源と

することができる。水や血液によく吸収される

Ho : YAGなどの赤外パルスレーザーを血液な

どに照射した際に Laser Induced Breakdown

（LIB）が生じる。この際に生じる衝撃波の中

に超音波成分が含まれ，これを超音波イメージ

ングの音源として利用できる。開発中の血管内

前方視超音波イメージャーと光ファイバー出力

のHo : YAGレーザーを組み合わせ基礎的な撮

像実験に成功している４）。この際に用いた超音

波イメージャーは圧電トランスデューサを用い

ているが，光ファイバー先端面上に音圧により

厚さが僅かに変化するポリマー層を形成すると

電気的な計測を用いない光学的な細径超音波セ

ンサができる５）。図６に構造と原理を示す。試

作したセンサは外径１２５µm，コア径５０µmの
マルチモード光ファイバーの端面上に厚さ１０

nmのクロムのハーフミラー，厚さ１０µmのパ
リレンの変形層，厚さ１００nmのアルミニウム

のミラーを順に形成しており，ファブリ・ペ

ロー干渉計として機能する。光ファイバーには

波長６３２．８nmのHeNe レーザーを導入してお

図５ 光ファイバー端面へのマイクロレンズ一括形成
（a）作製プロセス
（b）FABエッチングにより形成されたマイクロレンズ

図４ 光ファイバー端面にカンチレバーを実装した近
接場光計測プローブ（外径１２５µm）
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り，超音波の音圧を受けることでパ

リレン層が圧縮されると光路長が短

くなり，干渉計から光ファイバーを

通して戻る光強度が変化する。この

変化をフォトダイオードで電流に変

換し信号処理することで超音波を検

出する。前述のHo : YAGレーザー

による LIB を音源として用い，水

中において音源から約７mm離れた

位置に置いたセンサと，比較のため

の市販のハイドロフォンで計測した

結果を図７に示す。市販のハイドロ

フォンと同様に，LIB 発生から所定

の伝搬時間遅れの後に超音波が計測

できた。

４．マイクロスキャナー

４―１．レーザー治療用スキャナー

体内において精密にレーザー治療

を行うマイクロデバイスを用いるこ

とで患者の負担が少なく，かつ効果

の高い治療が可能になる。例えば脳

腫瘍を除去する際に周辺の正常組織を傷つけず

に精密に３次元的に除去する技術が求められて

いる。光ファイバーを体内に挿入しレーザーを

体内に導入し組織に照射し切開，蒸散，癒合を

行う治療が行われているが，光ファイバーのコ

ア径よりも小さな照射は難しい。マイクロレン

ズ等を使って照射スポットを小さくしたとして

も，体内において患部へ精密な位置合わせをす

ることは難しい。そこで体内で小さなレーザー

ビームスポットを作り，そのスポットを自由に

位置合わせするマイクロレーザースキャナーを

開発している６）。スキャナープローブには小さ

なビームスポットを作るためのマイクロレンズ

と，体内においてスポットを自由に位置合わせ

できるようにする２次元スキャンニング機構が

内蔵されている。また，内視鏡の鉗子孔を通し

て容易に患部にアプローチできるように，プ

ローブを外径数mm以下の円筒内にパッケー

ジングしている。

図８に構成を示す。光ファイバーから出射し

たレーザー光は円筒レンズを通り固定ミラーで

反射されて，２次元マイクロスキャナーのシリ

コン製ミラーの中心で走査，反射され，患部で

焦点を結ぶ。２次元マイクロスキャナーを駆動

することで，小さなビームスポットを体内にお

いて自由に位置合わせできる。電圧印加により

下にたわむ圧電ユニモルフカンチレバーの先端

で，ピボットで下側から支えられたミラーを上

側から押すことにより駆動する（図８（a））。

図８（b）のように３本のカンチレバーを独立

に駆動し３点でミラーを押し下げることによ

り，ミラーを２次元に傾けることができる。こ

の構成により，内径の小さなチューブの中に収

めることができ，長い圧電ユニモルフカンチレ

図６ 光ファイバー超音波センサの構成と原理

図７ LIB 音源の受信
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バーを使用できるので，大きな変位角度が得ら

れる。圧電ユニモルフカンチレバーの先端には

それぞれガラスボールが付いており，ガラス

ボールとミラーによる球体関節によりミラーを

スムーズに動かせる。試作したマイクロレー

ザースキャナーは幅０．４４mm，長さ７．０mm

の圧電ユニモルフカンチレバーが並列に三本並

び，レーザーを反射し走査するための厚さ２００

µm，直径１mmのシリコン製ミラーがその下
に位置する。ミラーは反応性イオンエッチング

（RIE）を用いて作製され，裏面のピボット穴

はシリコンの結晶異方性エッチングにより形成

される（図９）。体内レーザー治療に用いられ

るKTPレーザーを，作製した２次元マイクロ

スキャナーを用いてスキャンしCCDカメラで

観察した様子を図１０に示す。駆動電圧制御に

よりスポットの位置を制御でき，図１０（b）の

ようにラスタースキャンを行うことができた。

また，図１１のように作製した２次元マイクロ

スキャナーを外径３．８mmのテフロンチューブ

内にパッケージングした。

４―２．光ファイバー電磁駆動細径内視鏡

光ファイバー１本を電磁振動させ，細径でも

高画質の光学的観察を行える内視鏡を開発して

いる。コリメートレンズ付き光ファイバー１本

を電磁的に２次元走査させることで充分に速い

図９ シリコンミラーの裏面

（b）

図１０ KTPレーザーのスキャンニング
（a）実験構成

（b）２次元スキャンの軌跡

図８ レーザー治療用マイクロスキャナーの構成
（a）マイクロスキャンニングツールの断面

（b）スキャナー機構
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取り込み速度により時間的に多数の光ファイ

バーを仮想的に並べることになり，高解像度の

２次元画像を得られるファイバスコープにな

る。試作したデバイスを図１２に示す。コイル

は円筒面上へフォトレジストのパターニング

と，レジストを型にした銅の電解めっきを用い

てポリイミドチューブ上へ作製される。長軸方

向に磁化された永久磁石が光ファイバーに取り

付けてあり，傾斜コイルに電流を流すと光ファ

イバーが斜めに傾く。直交した２層の傾斜コイ

ルを用いて光ファイバーを２次元走査すること

ができ，正面視（直視）観察が可能となる。ま

た，深さ分解能１０µm程度の観察ができる
OCT（光干渉断層撮像法）と組み合わせると，１

次元走査すれば組織の断面が７），２次元走査す

れば３次元の組織像を得ることができる。この

ような細径で解像度の良い内視鏡は血管内や乳

管内，さらに歯根部の根尖病巣の観察治療など

に役立つと期待される。

最後に医療用ではないが光ファイバーを形状

記憶合金によって移動させる原理の光スイッチ

について簡単に述べる。屋内 LAN（local area

network）などに用いられるplastic optical fiber

（POF）はガラス製の光ファイバーよりもコア

径が大きいため，図１３のように光ファイバー

端面を対向させた１×２型タイプの切り換えス

イッチでは比較的大きな変位量が必要となる。

形状記憶合金マイクロコイルアクチュエータは

発生力と変位量が大きいことから，これを用い

て光ファイバーを移動させる光ファイバースイ

ッチを開発した８）。形状記憶合金に電流を流す

と通電加熱により縮んだ形状記憶合金が光ファ

イバーを動かす。その後形状記憶合金を駆動す

（a）POFスイッチの構成

（b）作製された POFスイッチ
図１３ POFスイッチ

図１１ ２次元マイクロレーザースキャナーツール
（a）光学部品を含む内部の構成

（b）パッケージングされたスキャナー

図１２ 光ファイバー電磁駆動細径内視鏡
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る電流を切っても周囲に置いた永久磁石が光フ

ァイバーに被せた磁性体を固定するので，安定

した光ファイバー同士の接続が維持される。

５．おわりに

光ファイバーを用いた光学技術とMEMSな

どの微細加工技術を組み合わせた開発の試みに

ついて，特に低侵襲医療への応用を中心に述べ

た。光学技術は医療分野において重要な位置を

占めているが，光ファイバーやマイクロレンズ

などの光学部品に微細加工技術・組立技術によ

るマイクロデバイスを組み合わせることで，小

さくとも高機能な，今までにない新しいデバイ

スが開発できる。

一方で光ファイバーやマイクロレンズにおい

ても新たな材料技術，例えばフォトニック結晶

ファイバーなどの機能性光ファイバーなどが登

場しており，今後さまざまな可能性が広がると

期待される。
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