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 大腸内視鏡挿入手技でしばしば遭遇する挿入困難例の多くは，Ｓ状結腸でのループ形成によるものである．水浸法と内
視鏡挿入形状観測システム（ScopeGuide UPD-3）を併用することで，ループ形成を最小限に抑え，疼痛を軽減しつつルー
プの解除が可能となる．内視鏡画像と UPD-3 による走行画像を併せて提示し，ループ解除法を視覚的に理解しやすく構
成した．疼痛を軽減しつつループを解除するコツを習得することで，高齢者や認知症患者に対しても無鎮静下で安全に施
行可能となり，地域診療所という限られた医療資源の環境でも実践可能な手技となる． 
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Ｓ状結腸ループの解除方法 

 大腸内視鏡挿入手技でしばしば遭遇する挿入困難
例の多くは，Ｓ状結腸でのループ形成によるもので
ある．水浸法では送気を行わないため，腸管が早期か
ら短縮化し，Ｓ状結腸が過長な症例でも軸保持を維
持したままＳ状結腸・下行結腸移行部（SDJ）を越え
て下行結腸へ挿入できる場合が多い．ループが形成
されても，腸管が虚脱しているためループは小さく，
疼痛は比較的軽度である． 
 ループには N ループ，α ループ，逆 α ループの
３種類がある（図）．対処法は共通しており，スコー
プを緩徐に引き抜くと画像が時計回りまたは反時計
回りに回転するため，その方向に合わせてトルクを
加えつつ引き抜き，画面が固定される状態を保つ．後
藤の提唱する定点固定法（スコープを引き抜く際，画
面が回転しないようにトルクで調節して腸管短縮を
行う手法）1)によりループ解除が可能となる． 

 経験的には，N ループは緩徐な引き抜きで容易に
解除できる．α ループは時計回りのトルクを加えな
がら引き抜き，逆 α ループでは前半に反時計回り，
後半に時計回りのトルクを加えることで解除できる
ことが多い．水浸法でのループ解除例を，内視鏡画像
と内視鏡挿入形状観測システム（ScopeGuide UPD-
3）2),3)の走行画像を併せて提示する． 
 
用手圧迫法 

 Ｓ状結腸が過長な症例でも，水浸法では左下腹部
の軽い用手圧迫により腸管の弛みを抑制でき，ルー
プは最小限にとどまり疼痛も少ない．横行結腸が下
垂する場合には，反時計回りのトルクを維持した引
き抜き操作を繰り返し，横行結腸を短縮して肝彎曲
を越える．それでも困難な場合は，臍部から肝彎曲方
向への用手圧迫が有効である． 
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図 Ｓ状結腸ループの種類と解除のプロセス 

 
 

 
動画：挿入困難が予想される事例での大腸内視鏡水浸法の
利点とコツ 
 
 提示した動画・画像はすべて匿名化されており，教
育目的での使用について，対象者本人の理解と口頭
同意を得ている． 

 本論文の文法および表現の明瞭性向上のために，
ChatGPT（OpenAI 社）を使用した．最終的な内容
については著者らが責任を負う． 
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Technically difficult colonoscopy cases are frequently encountered in clinical practice, most commonly due to 
loop formation in the sigmoid colon. The combined use of the water-immersion method and an endoscopic 
insertion-shape monitoring system (ScopeGuide UPD-3) minimizes loop formation, enabling loop reduction 
while alleviating patient discomfort and pain. 
In this video, endoscopic images are presented alongside real-time insertion-shape monitoring images obtained 
with the UPD-3 system, facilitating a clear visual understanding of the loop reduction techniques and scope 
behavior. 
Once the key techniques for reducing loops while minimizing discomfort are mastered, colonoscopy can be safely 
performed without sedation, even in elderly patients and those with cognitive impairments. This method is 
practical and applicable in resource-limited settings, such as rural primary care clinics. 
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