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カプセル内視鏡の小児への応用
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はじめに

カプセル|ﾉl視鏡は、忠什がみずから飲み込むだ

けで消化榊;1ﾉﾘ腔の.Mi{影ができるカプセルli1の小型

内視鏡である．飲み込まれたカプセル|ﾉﾘiM鏡本体が

蠕動に従ってiiIi化櫛を〕､過しながらその'ﾉﾘlWjを雌

影していくためｌＬｌＩＩｆの,ｌＩＩｆｊ１ｉ１がほとんどなく，''2｣:ＩＩｌｉ１９

な状態に近い↑ili化猟特に小１１脇を比校１１Ｗﾄﾞ笏に観

察することができる．新しいIﾉﾘ祝鈍診llili:法である

イスラエルのギブン．イメージング株ｴﾋ会ﾄﾋが開

発した小1腸1Ⅱカプセル|ﾉliﾘl鏡(1)iⅡCalnSB､Fig.1a)'）

は，2001ｲ|亀に欧米で,iMi1IされてＩＭＭ《１，ＭⅡが始まっ

た2i、ｌ１Ｗ１は小１１ﾙﾘ,)i変の,i1liIilliにおけるﾄﾞＩｌｉｌﾘﾊﾞ1ﾘ検ｉｌｔ

法とみなされていたが，２()()3ｲﾄﾞからは小|ルの検ｉｌｆ

における節．進１１(と位１１'tづけられ，２(〃Iｲ'２には

10歳以上の小ﾘﾑにｽﾞける,診'lj7機器としてﾉk認され

た．その後、危(逃に１%1発が進み、２０１１ｲl211111f点

で食〕ii【111．小ＭＩＬ人腸111のｌ１ｌＩｉｌ洲}影(ljill1モデル

が実11Ｉ化され、脇LiﾐﾙijI111されている．

１１ｲxでは，’二部および卜部lili化緬:の検介を行っ

ても原Ｉﾉ《1がｲ《lﾘ|の消化柵'1,1mをｲ｢するi皇に成人患

者に対して、２()〔)7ｲ|皇１０１１１１１にギブンlllli像診断

システム(Fig.1)３１が，2008ｲ'２１()'’１１１にオリンパ

スメディカルシステムズＩｌｌＭｉ会ﾄﾋのカプセル|ﾉﾘ祝

鏡システム(Fig.2)!'が保険適川となった．カプセ

ル|ﾉﾘ|<凡鈍による検11i旨は、2001ｲ'三からこれまでに

PillCamSBを''１心に，’１t界でのべ100ﾉﾉ件以_'二も

行われている．

水稲では，まず小I腸川カプセル|ﾉﾘ11M鈍のシステ

ムとljj(''１１，検iIiM/法と’１本における１１ｨL険適１１ル禁

忌について慨,iiiし，カプセル|ﾉﾘﾄﾞM鈍の小児への応

111について''１１ﾉﾘ外のり,l状と将来峻盟について解

説する．
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４２１１本小児放射線小腰会雑[識

も．大きく分けて以下の４つの機器で１１１↑成されて

いる．

Ｌカプセル1ﾉﾘ|<1,1鉱水体(1)illCamSB：Fig.1a、End(）

Capsule：Fig2a)．

2.リアルタイム観察)'１機器(RAPID(ReportinRand

小腸用カプセル内視鏡の
システムと原理

Fig.１にギブンlII1i像診断システムを，Fig.２にオ

リンパスカプセル１人1視鏡システムを示す．いずれ
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Fig.１GivenPillCamSBsystem

a：PillCamSBcapsule
b：ＲＡＰｌＤＲｅａｌＴｉｍｅ

ｃ：DatarecorderDR2

d：ＲＡＰｌＤ５Ａｃｃｅｓｓｓｏｆｔｗａｒｅ
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Fig.２０１ympuscapsuleendoscopysystem

a：EndoCapsule

b:RealtimeviewerVE-1(uppe｢right)，Receive｢ＲＥ－１(upperleftハAntenna(lower）
ｃ：Worksialion
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カプセル内視鏡本体が撮影した内視鏡IIiIi像は、

１１酬iの〃｢>上位i'f(Fig.３：オリンパスもほぼl1ilじ位

ｌｈｌ)にｌｌｌＩｉＩ)|､１けた811,iilのセンサアレイまたはアンテ

ナユニットを介して外NljiiLl録装慨に送１，;され保存

される．RAPIDリアルタイムあるいはリアルタイ

ムビュワーによって，カプセル|人1視鏡Ｉｌｌ１ｉ像をその

場でnM漆することも''1能である．

ProcessingoflmagesandData）リアルタイム：

Figlb，リアルタイムビュワー：Fig2b右)．

3.カプセルIﾉﾘﾄ1,1鏡本体から送(;された１１１１i像データ

を受|舟するセンサアレイまたはアンテナユニッ

ト（Fig.2b下)と，ﾀﾄﾊﾞ|ji;d憶装慨(データレコー

ダ：Fig.1c，受信渋lift：Fig.2b左)．

4.忠一荷のデータや撮影されたＩ１ｌｌｉ像を処JI11し解{ﾘ「

するしllilIIのコンピュータ（RAPII)ワークステー

ション：Fig.１．、オリンハスワークステーシニｌ

ン：Fig2c)．

カプセル|ﾉﾘ祝鏡本体の大きさはＩ１１ｊ社とも２６×

11mmであり，先端の透|ﾘ|ドームは小１１鍬1ﾉﾘで紬Ｅ

と接触することによって通|ﾘlな状態に保たれ、６

１M|のrl色LEl)(UghtEI11ittillgl)i()(les)から発光さ

れる照1ﾘ1光がドームに反りＩして'Lj:(〕込まないよ

うな形状に没『;|･されている．IIIli像センサとして，

ギブンは↑しrl1jﾉ｣で友IlliなＣＭＯＳ(C()mplcmcI1[(lry

Metal()xid(､Scmicondl1c[or)を孫ⅡＩし、オリンパス

はＣＭＯＳよ｛〕lI1ii像が僻lﾘ1なＣＣＤ(Chalge-couplcd

l)evice・IEllr結合索ｆ）を孫111している．カプセ

ル内祝鈍本体から外HIl1iLl録装ｌｉｆｔにデータを1111級逆

Ｉ,;するために，ｌ１１ｊ社とも人ＩＩＩｌの身体にほとんど|杉

郷のないラジオ波を仙川している．

小腸用カプセル内視鏡の検査方法

I1LMfに811柵以上1211』,:'''1Ｊ1,1度絶食させ、｜|州,に

８１１Mのセンサアレイまたはアンテナを1,,,iり,､Iけ、

それに'jf統した外簡Ｉｊ１ｉＬｌ録焚ｌｉｆｔをセットする．、機器

の助作をＩｉ１';認してから、カプセルIﾉﾘiM,銃/INI,,xを過

+'この水とともに飲み込ませる．１IL1ffは，カプセル

を飲み込んで２時|M1後には水分が飲め，411flll1後

にはIlifい食事をすることができる．激しい述動を

したり,Ij1い磁気にさらされたりさえしなければ、

｢'１''に'':1IiUをすることが１１｢能である．カプセル,ノリ

視鋭本体は．作動してから，秒に2,,1,発光すると

'同''１#に`jjr輿･Ｍ１影を始める．カプセル内悦鈍に,ﾉ,蔵

された'１i池薄命は８'１↓:'}''以'そあるため．，,,,,あた

り６０'()()()枚以上のlIiiil上l111i像OpEGluii像)がｌ１ｌｌｌ彫で

きる．カプセルlﾉ､11ﾘ,l鏡から送'１;されたすべての画

Fig3Locationofsensorarray

a:SensorlocaIjonguide(Givenlmaging）
ｂ：Attachedsensorarraysontheabdoｍｅｎ
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像データは，外部,Xl録装li''1に保存される．カプセ

ル,ﾉﾘ視鏡本体はｲﾙ便とともに忠脅の体外にI叩,''１,さ

れ，使いlii『てである．

搬彩された|山i像データはワークステーションに

il斌送し．lI11il鋤\折111のソフ1,ウェアによって，iili

lklIIii像は('剛〈フォーマットのビデオ|Ihi像に変換さ

れる.|児i1lliはワークステーションのビデオl111ilniで，

''１１i像をJil11l11iとして解析し，レポートを作成する(航

影法の,;剛||についてはhlWfする)．

2004ｲ|&に欧米で10歳以'二の小児に対する,診断機器

としてﾉk認され叩INWfの小さい小児111のセンサア

レイも,|｢版されているが，小児へのlMliLi<》hjⅢ１１のｆＭ

告は比IliIIi的限られているＴａｂｌｅｌに、小児に対

するカプセル１人1祝鏡の海外における適応を示す６１．

カプセル内ｉｌ,l鏡ｲx体は27×111111mと大人と同じ

大きさのものがl1jlill1されているため、小ﾘ,1.に対し

て検ｲfを↑｢う場合に雌も|Ⅱl題となるのは，忠背が

この比'脚，大きなカプセルを嚥1<できるか否かと

いう点である．２Ｉ腿､'2のlj〔[&'不lU1↑ili化ｲｷ,'１１，[､忠行

に対して全身麻酔卜で迦常の|ﾉ､1祝鏡検ｉｆを行い，

カプセルを'iljやトー||ごiIMiに送り込むことで空腸の

跡ｌＩｌＩｍＷ１ｌ[１１が発ｸiLできたという報fli71や，６人の

10歳/|とilIiliの忠行に対してカプセル1ﾉﾘ祝鏡検査を

行ったという報行８１もあるが、低年il柵ｌ１Ｌ１荷に対す

る検lIfはまだ一般iDではない

また，１さにiili化鞘ｿ(窄がある場合に生じるlll発

症である洲fWにも注ﾉ勘が必班である.ｌｊ１ｉｉ人の場合．

診lUrIMi定済みのクローンル苅忠者における洲fWのiIill

合は13％であるのに対し，クローンリI>i疑い忠ｆｉ

では１６％にとどまるとＷｉｆｌ了されている9１．しかし

小腸用カプセル内視鏡の
保険適用および禁忌

小'1脇111カプセル|ﾉﾘＩｌｉｌ鈍の１１{LlMt週１１１の対･象は、｜ﾉil

iM鏡検行を念む上部およびIfiiI;消化符検ili5を↑｢っ

ても原lkl/「|ﾘ1のＷ１化櫛,IIIlnlを'''2う'111片である:M)．

カプセル|ﾉlilil鏡特ｲlの偶ﾂﾞﾋﾞﾘ,1:として洲{W(1℃tenlion）

があいそれは「カプセル|ﾉﾘ視鏡検ｉｌｆにおいて，

カプセルがiiIi化瀞の狭窄のl1l11llに少なくとも２週

131以'二とどまること」と定樋されている5'、１１馴jＸ

線ＩｉＭｆ、lIH部超音波検侭リ,)illifや手１，lIil腿lMiilｲﾐ所

兄などで消化梼の'１１１丞､狭窄,峻孔が認められる↑

または髄われるＡＭｂと，，惨ｌｌ１ｉＷ１:定済みのクローン

リクｉｊＬＩ片．放り､|性11淵炎によるﾘﾉ(窄が疑われる1,11片、

腹腔内のﾀﾄ科的手術膝があり，小腸検代を含む適

切な検Hifiﾐにて|可検ﾊﾟﾘﾐ加に１%|題がないことをIilli認

できない1,1A背では，１１協衙狭窄によりカプセル|ﾉﾘ視

鏡が洲Wする恐れが,１．Jいために禁忌である，洲１Ｗ

以外のl1MlI1として、心lllMiペースメーカーまたは他

の`近気|剛ii機器がjf11め込まれている遮音や、嚥|〈

隙,'；をｲ｢する!と(者も禁慰になっている3｣１．

通111ｲIzlliliについては．ギブンは「18歳/Idlllliの忠

豐什へのlllilIlには注遮すること」となっている3１．オ

リンパスの場合，「22歳から84歳までの範lⅡ|を超

える年齢〃iの患者への適川は、以-1〈の点を欝脳し

たうえで暖１１'liの1;'Ⅱ{}rにより↑｣:うこと｣と{ﾘl1i｣され。

①体格的に小腸用カプセル|ﾉl悦鏡を安全に嚥下可

能か，②体Wf的にホルダーが狭ｲｶﾞ''1能か，（,)検‘ｉｉ

｢'１，常'1トホルダーを装ｲｻﾞし続け，仇11112の注遮１１W

項を趣､]:１１１能か、が111Ⅱ:Iilrj,雌になっている．１１．

TablelPediat｢icindicationsfortheuseof

capsuleendoscopy

lntestinalinflammalion

Crohnisdisease

CeIiacdisease

Occultorobscu｢eintestinaIbleeding

Vascularmalformalions

Vasculitis(Henoch-Sch6nleinPurpura）
Meckel'sdiverticulum

P｢otein-losingenteropathies

lnlestinallymphangiectasia

Miscellaneous

Peutz-Jegherssynd｢ome

FamiIialandnonfamilialpolyposis

Eosinophilicenteropathy

Foodallergy

Mucosalinjury

Drugs

Chemotherapy

Radiotherapy
Graftversushostdisease

Malignancy

Chronicabdominalpaiｎ

小児への応用

1．海外における現状

ギブンの小腸川カプセル|ﾉﾘ祝鏡PillCamSBは

`４
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小児のクローンlii疑い忠音では)jMi人よりも滞fWの

１１;l今が,１．１１く，手術が'必要な症例があったとの報ｉｌｉ

もある'１１１．

海外では、カプセル|ﾉﾘ視銚は小児の小１１脇診断に

おける(｢望な検ilf〃法とみなされ,１１(ｲﾄﾞili61IL(片に

対しては小111のカプセル|ﾉﾘ祝鈍のＩ)M苑が!(１１侍され

ている．

jiiEI1n9で入院して小腸造影を行ったところ、I1j1IMｶﾞ

ﾌ|<端に蚊ｲi状に近い小隆起性病変の雌族を!認め小

11淵クローン病が疑われた〕U､常1ﾉﾘ祝鈍検ｉｆではトム

鯉が尚いため，カプセル|ﾌﾞﾘ悦鏡検jffll的で紹介さ

れた

初診時現症：156c１１１，５３ｋｇ

画像所見：カプセル内祝鈍画像をFig.４に,ﾊﾟす．

小'１ｻにはびらんや}１１柵などの炎症〃｢児はみられ

ず、特に111Ⅱ腸/|<端においてリンパ櫨胞の過形成

を,i8めた(Fig.4a)．’１１|庁か１，１･近にもIIL常は,;8めず

(Fig.4b)，カプセル1ﾉﾘ悦鈍は検査後'１排,''１された

経過：カプセル1ﾉWM鏡ﾉﾘr兇よりクローン病は否定

的で．その後IlHJl補も'朧|ｿﾞﾋしたため経過観察を続け

ている．

症例２：１５雌ｿ)化

主訴：鉄ｸ（Ｚ''１銃ｌｉＬＩｉｊ[１群lnl場I化上腹部ｿIil

家族歴：１J，ｆ這身|'|;エリテマトーデス．ｌｌ〃｜||ﾉﾘ:．

'i(杯全．｜ｿ:方ill父，’１Ｍ（》>i、父方}lWolfllm病．

父〃ill父，１１，１｢癌・Ｗｌ蝋

既往歴：′'２後まもなく助脈州ﾙlｲﾄﾙiilz術．４jMiilkf

ｲiIx'卜|折Jz術('膳倒による)．

現病歴：４ﾙIiilllrよ')便淋Iilljl附性でrtlilが続き，」二

部ｉｉｌｉ化檎;１人1視鏡、ノＵ１》IﾉＭＨ鏡，ｃＴ，Ｍ、、メッ

ケル憩篭シンチなどの,譜検iIfを受けたが{IlIm源ｲ《

lUlであった．１０歳上!〔から’２１１２冊ljl補が}MiLし，リ1

71；は毎週２１１１|の鉄('llIiiili2を継続している．カプセ

２日本における現状

2003ｲＩ主にj1ilM妊科人'､}::ｿ1)ii院と「|:会保ﾙﾐ111ﾘと総合

病院において、クローン病などの小１１協疾忠を対

象としたカプセル|ﾉﾘiM鈍の'１ｲ初のlMi↓|ﾐ楡験が

行われた'１)．カプセルIﾉﾘ視鈍のｌｉＨ可まで災期181を

要したため．獅協医科入学を'''心としてカプセ

ル|ﾉﾘｉｌ,L鈍{ﾘＩｒ光公(Cal〕suleEnd()Ｓｃ()pyStu(1ｙＧ１･oul〕，

Jal〕an）をt/:ち上げて．2004ｲ'2から2007ｲ１Aに保'1ガミ

認''1されるまで小腸疾1,L｛およびIji〔|ﾉ(|ｲ《[ﾘＩのｉｉ１ｉ化jiW

1Illllilなど小１１》疾忠が疑われる忠付を対象にして多

施設共l1i1Wl:先を行った'2;、その際に、ヘiWfが経験

した小ﾘしりiii例を２例捉ﾉﾊﾟする．

症例１：l3lMii女ｒ・

主訴：（｢'11111111〔部～ＩｆＩ１雛ljlii

家族歴：父方Ⅲ父，食〕ulAi．｝Ｗ汀Ⅱ父１１１V猫．

既往歴：１２歳１１#，てんかん、超'Ifljl2Il別111:．

現病歴：イ7111'||似部～1〈ｌｌｉｌｌ('1｝,ilが,''１D,!し、′liIl1lｿ'１１が

疑われて)ili炎鉱ﾙｶﾞ柴を投ﾉｺﾞｰされたが'１１槌快せず．ＷＩ

4:34:4２ 04:39:1６０ :4２
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ａｌｂＦｉｇ４Ｃａｓｅｌｌ３－ｙｅａｒ－ｏｌｄｇｉｒｌ

ａ：Capsuleendoscopicimageoflymphoidhyperplasia
b：Capsuleendoscopicimageoftheterminalileum
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a：Capsuleendoscopicimageofalargeulcerwithbleeding
b：Capsulewasretainedbystenosis

ａｂ

ル|ﾉﾘ祝鏡検flflli1，で紹介された．

初診時現症：160cm，５４ｋｇ

画像所見：カプセル|ﾉﾘﾄ1,1鏡l11Ii像をFig.５に'(す．

''１および'･三桁l脇｣)|(HIjにはY'Wi1を,ｉＭめなかった

が、十二指lHjr行Ililll､|近で}''１１mを|､'2う)Ｉ柵を,沼め

(Fig.5ａ：カプセル'1''''1「後１５分37秒)，｜lil部位１，１.近

の潰錫による狭窄のためカプセルは良１１↑１１Mとどまっ

ていた(Fig5b：カプセルl1Il1l､､後711↓;ＩＨＩ27分49秒)．

経過：カプセルlﾉﾘ|<M鈍所兄から狭窄を|)卜うクロー

ン病を錘い，リノ'''1】>i院へlli紹介した．紹介先で上

部消化符内視鏡検衡を行ったところ，トー指腸下

行脚に企Ｉ訓‘|;の澗啄を認め，’１７１部位にとどまって

いたカプセルは内'1M鈍的に''１|収されたその後の

Wi査の結果、ＩｌＭｉ状膵による’一二･I剛協1:ｌｉ辺が原|ﾉ《1の

１１鵬と診断され，ＩｉｉＵ柵』iﾋﾞの役リで絲過観察され

ている．

2007ｲ1皇にカプセル|ﾉﾘI()l鏑が係'1it通111となりそ

の週I111itiImがIlill限されたため，少なくとも保険診

旅での小児にｽﾞけるカプセル|ﾉ､llll鈍検ｉｌ１ｆは|ｲ《IillIに

なったのがＭｋである．しかし，原|ﾉ《1ｲＷｌのilli化

jiWl｣111で|ｲ《|っている１()ﾉNii以上で比'陵i脚体Wfが大

きな忠併に対しては，洲WIのリスクに女(をつけな

がらも，むしろ|Y(Iilil'山にカプセルlﾉﾘﾄ1,1鏡を行った

方が良いと思われる．

おわりに

’'水でIIIilll11I能な小１１笏111カプセル|ﾌﾞl祝鏡のシス

テムと１１(JIlL検iIf〃法，保ｌ１ｉＪ過''１と禁忌について

述べ、カプセル|ﾉ､]i‘,l鈍の小ﾘﾑへの》ijiHについて症

例ルバをまじえながらIIill人1ﾀﾄの』,l状について紹介

した．カプセル|ﾉ､]11,1,鈍はハードのl1Iiでもソフトの

lhiでも｜|進1雌であり，次々と新しい機'１|卜が|ﾙ１発

されている．近い将来には，小ﾘ伽域においても

カプセル|ﾉﾘ祝鈍が広く応111されるようになるもの

と191排される．
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