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(54) INJEKTOR ZUM TRANSKUTANEN EINFUHREN EINES SENSORS IN EINEN PATIENTEN

(57)  Die Erfindung betrifft einen Injektor zum trans-
kutanen Einfiihren eines Sensors in einen Patienten, mit
einer Kanltile, einem Basiselement, einem verschiebbar
an dem Basiselement angeordneten Schiebeelement
zum transkutanen Einflihren der Kanile in den Patienten
in einer Injektionsrichtung und mit einem Ejektionsele-
ment zum selbsttdtigen Herausziehen der Kanile aus
dem Patienten entgegen der Injektionsrichtung mittels
des Ejektionselementes in einem Ejektionsvorgang. We-
sentlich ist, dass der Injektor ein Arretierungselement fir
das Ejektionselement aufweist, so dass in einem Auslie-
ferungszustand das Ejektionselement in einem energie-
geladenen Zustand arretierbar ist und dass Schiebeele-
mentund Arretierungselement mittelbar oder unmittelbar
zusammenwirkend ausgebildet sind, um in einem Injek-
tionszustand bei in den Patienten transkutan eingeftihr-
ter Kanle die Arretierung des Ejektionselementes zu 16-
sen, um den Ejektionsvorgang automatisch starten.

—
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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft einen Injektor zum trans-
kutanen Einflihren eines Sensors in einen Patienten ge-
mafR Oberbegriff des Anspruchs 1. Fir vielfaltige medi-
zinischen Anwendungenistdas Einflihren eines Sensors
in einen Patienten notwendig, insbesondere, um Mess-
werte des Patienten zu erhalten, wie beispielsweise Glu-
kosewerte oder Laktosewerte.

[0002] Aus US 8,029,442 B2 ist ein Injektor zum trans-
kutanen Einfuhren eines Sensors in einen Patienten be-
kannt, bei welchem eine geschlitzte Kanlle und ein sich
darin befindender Sensor mittels eines Schiebeelemen-
tes transkutan in einen Patienten eingefiihrt werden. Mit-
tels einer Ejektionsfeder wird die Kanlle nach Beenden
des Injektionsvorgangs wieder aus dem Patienten her-
ausgezogen.

[0003] Der vorliegenden Erfindung liegt die Aufgabe
zugrunde, einen Injektor zum transkutanen Einfihren ei-
nes Sensors in einen Patienten zu schaffen, der die Si-
cherheit beim Injektionsvorgang erhéht und den Anwen-
dungskomfort fiir den Benutzer erhéht.

[0004] Gelbst ist diese Aufgabe durch einen Injektor
gemal Anspruch 1. Vorteilhafte Ausgestaltungen finden
sich in den abhéngigen Unteranspriichen.

[0005] Der erfindungsgemalfe Injektor zum transkuta-
nen Einfiihren eines Sensors in einen Patienten weist
eine Kanlile, ein Basiselement, ein verschiebbar an dem
Basiselement angeordnetes Schiebeelement zum trans-
kutanen Einflhren der Kanlle in den Patienten in einer
Injektionsrichtung auf und ein Ejektionselement zum
selbsttatigen Herausziehen der Kantile aus dem Patien-
ten entgegen der Injektionsrichtung mittels des Ejekti-
onselementes in einem Ejektionsvorgang.

[0006] Wesentlich ist, dass der Injektor ein Arretie-
rungselement fir das Ejektionselement aufweist, sodass
in einem Auslieferungszustand das Ejektionselement in
einem energiegeladenen Zustand arretierbar ist und das
Schiebeelement und Arretierungselement mittelbar oder
unmittelbar zusammenwirkend ausgebildet sind, um in
einem Injektionszustand bei in dem Patienten transkutan
eingefiihrter Kanule die Arretierung des Ejektionsele-
mentes zu I6sen, um den Ejektionsvorgang automatisch
zu starten.

[0007] Der erfindungsgemale Injektor ermdglicht so-
mit nach Beenden des Injektionsvorgangs ein automati-
sches Starten des Ejektionsvorgangs. Dariiber hinaus
wird die benétigte Energie fir die Ejektion, das hei’t das
Herausziehen der Kanlle aus dem Patienten, durch das
Ejektionselement zur Verfligung gestellt. Hierdurch wird
in einem Auslieferungszustand das Ejektionselement in
einem energiegeladenen Zustand arretiert. Schiebeele-
ment und Arretierungselement sind zusammenwirkend
ausgebildet, sodass im Injektionszustand, bei in den Pa-
tienten transkutan eingefiihrter Kanlle, das Arretie-
rungselement Iésbar ist, sodass automatisch mittels der
in dem Ejektionselement gespeicherten Energie die
Ejektion, das heillt das Herausziehen der Nadel, erfolgt.
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[0008] Der Injektor weist den Vorteil auf, dass durch
den Benutzer der Ejektionsvorgang nicht manuell durch-
gefiihrt werden muss. Hierdurch ist insbesondere kein
Umgreifen oder eine manuelle Richtungsénderung nach
Abschluss des Injektionsvorgangs notwendig, sodass
StolRe oder ein Verschieben des Injektors, die zu
Schmerzen des Patienten, einer fehlerhaften Platzierung
des Sensors oder einer Dejustierung des Injektors fihren
konnen, vermieden werden. Weiterhin wird die notwen-
dige Energie fir den Ejektionsvorgang durch die im Aus-
lieferungszustand gespeicherte Energie des Ejektionse-
lementes vorgegeben. Es ist somit nicht notwendig, dass
beispielsweise der Benutzer wahrend eines manuellen
Injektionsvorgangs gleichzeitig beispielsweise durch
Komprimieren einer Feder die Energie fiir einen Ejekti-
onsvorgang zur Verfiigung stellt. Der durch den Benutzer
wahrend des Injektionsvorgangs auszuiibende Druck
wird daher bei der vorliegenden Erfindung nicht durch
die notwendige Energie bzw. Kraft fiir den Ejektionsvor-
gang bestimmt, sondern kann auf ein sicheres Durchfiih-
ren des Injektionsvorgangs abgestimmt werden. Insbe-
sondere wird bei der vorliegenden Erfindung vermieden,
dass aufgrund eines hohen Kraftaufwandes ein Injekti-
onsvorgang - beispielsweise zum Spannen einer Ejekti-
onsfeder - ein Verkippen oder Verschieben des Injektors
erfolgt, welches zu Unannehmlichkeiten fiir den Patien-
ten bis hin zu Verletzungen oder fehlerhaft eingefiihrten
Sensoren fiihren kann.

[0009] Vorteilhafterweise ist die Kanlle in einem dis-
talen Endbereich an einem Kaniilenoberteil des Injektors
angeordnet. Das Kaniilenoberteil istin Injektionsrichtung
verschiebbar an dem Basiselement angeordnet und das
Ejektionselement ist mit dem Kanilenoberteil zusam-
menwirkend ausgebildet, sodass mittels des Ejektions-
elementes das Kanllenoberteil entlang der Injektions-
achse entgegen der Injektionsrichtung verschiebbar ist.
[0010] Hierdurch ergibt sich eine konstruktiv einfache
Ausgestaltung, da sowohl bei Injektion als auch bei Ejek-
tion die Krafteinleitung in die Kantile Uber das Kantileno-
berteil erfolgen kann und insbesondere eine definierte
Angriffsflache - mittelbar oder bevorzugt unmittelbar - fur
das Ejektionselement gegeben ist, um die Kraft entgegen
der Injektionsrichtung Uber das Kanulenoberteil zu der
Kandle zu leiten, um die Kanlle aus dem Patienten he-
rauszuziehen.

[0011] Vorteilhafterweise ist das Arretierungselement
in einer Festlegestellung an dem Basiselement festleg-
bar ausgebildet und in einer Ejektionsstellung das Kani-
lenoberteil entgegen der Injektionsrichtung verschieb-
bar.

[0012] Hierdurch ergibt sich eine konstruktiv einfache
Ausgestaltung, bei welcher zum Erzielen des Ausliefe-
rungszustandes das Ejektionselementin den energiege-
ladenen Zustand gebracht wird und anschlieRend das
Arretierungselement in der Festlegestellung angeordnet
wird, sodass die Energie des Ejektionselementes ge-
speichert bleibt. Weiterhin ist in dieser bevorzugten Aus-
fihrungsform der Injektor derart ausgebildet, dass im In-
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jektionszustand mittels des Schiebeelementes das Arre-
tierungselement aus der Festlegestellung in die Ejekti-
onsstellung gebracht wird. In dieser Ejektionsstellung ist
das Arretierungselement nun verschiebbar entgegen der
Injektionsrichtung, sodass wahrend des Ejektionsvor-
gangs Arretierungselement, Kanlle und gegebenenfalls
Kanulenoberteil entgegen der Injektionsrichtung mittels
der in dem Ejektionselement gespeichert Energie ver-
schoben werden, sodass die Kantile aus dem Patienten
herausgezogen wird.

[0013] Hierbeiist es vorteilhaft, dass das Arretierungs-
element drehbar, insbesondere um eine Injektionsachse
drehbar an dem Basiselement angeordnet ist und mittels
Drehung des Arretierungselementes aus der Festlege-
stellung in die Ejektionsstellung Gberfiihrbar ausgebildet
ist.

[0014] Der Injektor ist derart ausgebildet, dass die Ka-
nule mittels des Schiebeelementes in eine Injektionsrich-
tung in den Patienten transkutan eingefiihrt wird. Dies
erfolgt bevorzugt entlang einer geradlinigen Injektions-
achse. Diese Injektionsachse kann schrag zu der Ober-
flache des Gewebes des Patienten stehen. Besonders
vorteilhaft ist es, dass die Injektionsachse senkrecht zu
der Oberflache des Gewebes des Patienten steht, in wel-
ches der Sensor eingefiihrt werden soll.

[0015] In der vorbeschriebenen vorteilhaften Ausfiih-
rungsform ist das Arretierungselement wie zuvor be-
schrieben um die Injektionsachse drehbar ausgebildet.
Hierdurch ergibt sich eine konstruktiv einfache Ausge-
staltung, da ein Verschieben des Arretierungselementes
wahrend des Ejektionsvorgangs entlang der Injektions-
achse entgegen der Injektionsrichtung erfolgt und ein
Uberfiihren des Arretierungselementes aus der Festle-
gestellung in die Ejektionsstellung mittels einer Drehung
um die Injektionsachse erfolgt. Hierdurch kann in kon-
struktiv einfacher Ausgestaltung das Losen des Arretie-
rungselementes erfolgen, insbesondere durch Vorsehen
von Schragen an Schiebeelement und/oder Arretie-
rungselement, wie nachfolgend naher ausgefiihrt.
[0016] Vorteilhafterweise ist das Arretierungselement
zwischen Ejektionselement und Kanilenoberteil oderzu-
mindest Angriffsflachen des Kanilenoberteils fir das
Ejektionselement angeordnet, sodass mittels des Ejek-
tionselementes eine Kraft in Ejektionsrichtung Gber das
Arretierungselement auf das Kanilenoberteil Ubertrag-
bar ist.

[0017] Indieservorteilhaften Ausgestaltung ergibt sich
somit weiterhin eine konstruktive Vereinfachung, dass
das Ejektionselement einerseits durch das Arretierungs-
element in Festlegezustand arretiert ist, andererseits im
Ejektionszustand das Ejektionselement mittels Kraftein-
wirkung auf das Arretierungselement in konstruktiv ein-
facher Weise eine Krafteinwirkung fiir den Ejektionsvor-
gang ausiibt, wobei die Kraft entgegen der Ejektionsrich-
tung vondem Ejektionselement liber das Arretierelement
auf das Kanulenoberteil und somit auf die Kanule zum
Herausziehen der Kanlle aus dem Patienten tibertragen
wird.
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[0018] Das Ejektionselement kann in unterschiedli-
cher Weise ausgebildet sein, um Energie fir den Ejekti-
onsvorgang zu speichern. Es liegt im Rahmen der Erfin-
dung, das Ejektionselement als Druckspeicher auszubil-
den, in welchem ein Uberdruck oder ein Unterdruck ge-
genuber dem Atmosphéarendruck gespeichert wird. Das
Arretierungselement ist hierbei als Verschlusselement
fur das als Druckspeicher ausgebildete Ejektionselement
ausgefuhrt. In der Festlegestellung verschliel3t das Ar-
retierungselement den Druckspeicher. In der Ejektions-
stellung ist eine Ausgabedffnung des Druckspeichers,
welche zuvor mittels des Arretierungselementes ver-
schlossen war, geoffnet. Uber Druckkanale wird ein
Druckausgleich unter Verschieben der Kaniile, insbe-
sondere Verschieben des Kanllenoberteils, bevorzugt
des Arretierungselementes erzielt.

[0019] Bevorzugt ist das Ejektionselement als Feder
(Ejektionsfeder) ausgebildet. Hierdurch wird in konstruk-
tiv einfacher Weise eine Energiespeicherung erméglicht,
indem im Auslieferungszustand die Feder komprimiert
oder gestreckt festgelegt ist. Entsprechend ist das Arre-
tierungsmittel ausgebildet, in Festlegestellung die Feder
im komprimierten oder gestreckten Zustand festzulegen
und in Ejektionsstellung ist diese Festlegung aufgeho-
ben, sodass eine Expansion oder Kompression der Fe-
der erfolgt, welche zumindest mittelbar zu einem Her-
ausziehen der Kanlle aus dem Patienten fuhrt.

[0020] Eine besonders konstruktiv einfache vorteilhaf-
te Ausgestaltung ergibt sich, indem die Feder im kom-
primierten Zustand festgelegt ist, sodass in diesem Aus-
lieferungszustand eine Kraft zwischen Basiselementund
an dem Basiselementin Festlegestellung angeordnetem
Arretierungselement anliegt. In diesem Fall steht somit
die in der komprimierten Feder gespeicherte Energie fir
die Ejektion zur Verfiigung. Nach Beenden des Injekti-
onsvorgangs erfolgt ein Uberfiihren des Arretierungsmit-
tels aus der Festlegestellung in die Ejektionsstellung, in
welcher keine Festlegung der Feder mehr vorliegt, so-
dass eine Expansion der Feder erfolgt, welche zum He-
rausziehen der Kanile aus dem Patienten verwendet
wird.

[0021] Hier ist es insbesondere vorteilhaft, wie zuvor
beschrieben, das Arretierungselement entlang dem Ba-
siselement verschiebbar auszubilden und insbesondere
bevorzugt das Arretierungselement um die Injektions-
achse drehbar zum Uberfiihren von der Festlegestellung
in die Ejektionsstellung auszubilden.

[0022] Eine weiterhin konstruktiv einfache Ausgestal-
tung ergibt sich, indem die Feder einen zylindrischen Auf-
bau aufweist, insbesondere mit einem ovalen, bevorzugt
kreisférmigen Querschnitt, und die Mittelachse der Feder
parallel zur Injektionsachse angeordnet ist, insbesonde-
re, indem die Kanile im Bereich der Mittelachse der Fe-
der angeordnet ist.

[0023] Wie zuvor beschrieben, weist der Injektor be-
vorzugt ein Kanilenoberteil auf, an welchem die Kandile
mit einem distalen Ende angeordnet ist. Insbesondere
ist es vorteilhaft, dass das Schiebeelement und Kanu-
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lenoberteil derart zusammenwirkend ausgebildet sind,
dass bei dem Injektionsvorgang das Kantlenoberteil mit-
tels des Schiebeelements in Injektionsrichtung ver-
schiebbar ist. Die Krafteinwirkung auf die Kaniile erfolgt
in dieser bevorzugten Ausfiihrungsform somit mittelbar,
indem der Benutzer das Schiebeelementin Richtung des
Patienten verschiebt und hierdurch eine Krafteinwirkung
Uber das Kanilenoberteil auf die Kaniile erfolgt, um die
Kaniule transkutan in den Patienten einzubringen.
[0024] Die Kaniile ist bevorzugt fest, insbesondere be-
vorzugt unlésbar mit dem Oberteil verbunden. Vorteilhaf-
terweise umschlieRt das Kandilenoberteil die Kanile an
einem distalen Ende der Kaniile.

[0025] Das Kanilenoberteil weist bevorzugt ein Zen-
tralelement und mindestens einen Fiihrungsfortsatz auf.
Das Basiselement weist bevorzugt mindestens eine Flh-
rungswand mit einem Fihrungsschlitz fiir den Fiihrungs-
fortsatz des Kaniilenoberteils auf, zur Fihrung des Ka-
nllenoberteils in Injektionsrichtung. Die Kandle ist bei
dieser vorteilhaften Ausgestaltung an dem Zentralele-
ment angeordnet. Vorteilhafterweise greift das Schiebe-
element an den Fiihrungsfortsatz an, sodass die Krafti-
bertragung bei Betatigen des Schiebeelementes Uber
den Flihrungsfortsatz auf das Zentralelement auf die Ka-
nule erfolgt. Insbesondere ist es vorteilhaft, dass der Fiih-
rungsfortsatz die Fuhrungswand des Basiselementes
durchdringt und das Schiebeelement an der dem Zen-
tralelement des Kantilenoberteils abgewandten Seite der
Fihrungswand an den Fiihrungsfortsatz angreifend aus-
gebildet ist. Hierdurch ist eine effektive Flihrung des Ka-
nllenoberteils in Injektionsrichtung durch die Fiihrungs-
wand und den Fihrungsschlitz in der Fihrungswand ge-
geben.

[0026] In einer vorteilhaften Weiterbildung wird ein
Verkippen des Kanllenoberteils bei Verschieben in In-
jektionsrichtung vermieden, indem an zwei gegentiber-
liegenden Seiten jeweils ein Fihrungsfortsatz an dem
Kanulenoberteil ausgebildet ist und das Basiselement
korrespondierend zumindest zwei Fihrungsschlitze in
Injektionsrichtung fiir die beiden Fihrungsfortsatze auf-
weist und das Schiebeelement an beiden Fihrungsfort-
satzen angreifend ausgebildet ist.

[0027] Die beiden FUhrungsschlitze kénnen hierbei in
einer gemeinsamen Fllhrungswand des Basiselementes
ausgebildet sein. Insbesondere ist es vorteilhaft, dass
die Basiswand das Zentralelement des Kanllenoberteils
und bevorzugt auch das Halteelement umschlieRend
ausgebildet ist. Insbesondere ist eine Flihrungswand in
Form eines Hohlzylinders fiir einen stabilen Aufbau vor-
teilhaft. Ebenso liegt es im Rahmen der Erfindung, dass
das Basiselement mehrere Flihrungswande fir das Ka-
nllenoberteil und bevorzugt fiir das Halteelement auf-
weist.

[0028] Wie zuvor beschrieben, weist das Basisele-
ment und/oder das Schiebelement zumindest eine
Schrage auf, insbesondere eine Kulisse, die derart an-
geordnet ist, dass bei dem Injektionsvorgang in einem
proximalen Endbereich bei Verschieben des Schiebee-

10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

lementes in Injektionsrichtung eine Drehung des Schie-
beelementes relativ zu dem Basiselement erfolgt. Hier-
durch wird in konstruktiv einfacher Weise bei vollstandig
oder nahezu vollstédndig eingefihrter Kaniile eine Dre-
hung des Schiebeelementes erzielt, um das Arretie-
rungselement zu lésen und den Ejektionsvorgang zu
starten.

[0029] Vorteilhafterweise weisen daher Schiebeele-
ment und Arretierungselement korrespondierende Anla-
geflachen auf, die derart angeordnet sind, dass durch
Drehung des Schiebeelementes das Arretierungsele-
ment aus der Festlegestellung in die Ejektionsstellung
Uberfiihrbar ist. Bevorzugt weist das Arretierungsele-
ment einen Fortsatz und das Schiebeelement eine kor-
respondierende Fihrungsflache auf.

[0030] Vorteilhafterweise weisen Basiselement und
Schiebeelement korrespondierende Fiihrungselemente
auf, die derart ausgebildet und angeordnet sind, dass
nur in dem proximalen Endbereich das Schiebeelement
relativ zu dem Basiselement drehbar ist. Hierdurch wird
vermieden, dass der Benutzer vor dem proximalen End-
bereich bereits eine Drehung des Schiebeelementes re-
lativ zu dem Basiselement durchfiihrt, die zu einer Fehl-
funktion und insbesondere zu einem vorzeitigen oder
ausbleibenden Auslésen des Ejektionselementes fiihren
kénnte.

[0031] Vorteilhafterweise ist hierzu an einem der bei-
den Elemente, Basiselement und Schiebelement, ein
Fihrungsschlitz odereine Fiihrungsnut ausgebildet, wel-
che geradlinig in Injektionsrichtung verlauft, jedoch in
dem proximalen Endbereich die Drehung des Schiebe-
elementes relativ zu dem Basiselement nachbildet. An
dem anderen der beiden Elemente ist bevorzugt ein Fiih-
rungsfortsatz ausgebildet, insbesondere ein Zapfen, wel-
cher in die vorgenannte Fihrungsnut bzw. den Fih-
rungsschlitz eingreift und/oder diesen durchdringt.
[0032] Das Schiebeelement weist bevorzugt einen
oder mehrere Fiihrungsschlitze fiir den Fortsatz des Ka-
nilenoberteils auf, die derart angeordnet sind, dass nach
Drehen des Schiebeelementes in den proximalen End-
bereich das Kanllenoberteil entgegen der Injektionsrich-
tung verschiebbar ist. Hierdurch ist in konstruktiv einfa-
cher Weise ein Ejektionsvorgang méglich, ohne dass das
Schiebeelement entgegen der Injektionsrichtung bewegt
werden muss.

[0033] In einer vorteilhaften Ausgestaltung erfolgt so-
mit bei dem Ejektionsvorgang ein Verschieben des Ka-
nilenoberteils mit Kaniile entgegen der Injektionsrich-
tung relativ zu dem Basiselement und relativ zu dem
Schiebeelement, sodass wahrend des Ejektionsvorgan-
ges keine oder allenfalls eine geringfligige weitere Ver-
schiebung zwischen Basiselement und Schiebeelement
erfolgt.

[0034] Die zuvor genannte Schrage oder schrage Fla-
che ist bevorzugt an einem proximalen Ende der vorge-
nannten Fihrungsschlitze an dem Schiebeelement aus-
gebildet. Hierdurch ergibt sich ein konstruktiv einfacher
Aufbau.
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[0035] Vorteilhafterweise weist der Injektor eine Ge-
genkraftfeder auf, welche zwischen Basiselement und
Schiebeelement einem Verschieben des Schiebeele-
mentes in Injektionsrichtung entgegenwirkend angeord-
net ist. Hierdurch ist sichergestellt, dass der Injektions-
vorgang nur mittels Druck auf das Schiebelement gestar-
tet wird und beispielsweise nicht bereits alleine aufgrund
der Gewichtskraft des Schiebeelementes erfolgt. Hierbei
zeigt sich ein weiterer Vorteil der vorliegenden Erfindung,
diese Gegenkraftfeder der vorliegend beschriebenen
vorteilhaften Ausfiihrungsform kann gezielt auf das Er-
zeugen einer notwendigen Gegenkraft, die ein gleichma-
Riges, kontinuierliches Verschieben des Schiebeele-
mentes durch den Benutzer fordert, ausgelegt werden.
Insbesondere ist es nicht notwendig, dass durch Kom-
primieren der Gegenkraftfeder bei Injektion gleichzeitig
eine ausreichende Gegenkraft fir die Ejektion durch die
Gegenkraftfeder ausgebildet wird. Typischerweise wird
die Gegenkraftfeder eine geringere Federkonstante auf-
weisen, gegeniber dem Ejektionselementundinsbeson-
dere einem als Ejektionsfeder ausgebildeten Ejektions-
element.

[0036] Der erfindungsgemaRe Injektor ist bevorzugt
gemal DE102018101275.6 ausgebildet.

[0037] Weitere bevorzugte Merkmale und Ausfiih-
rungsformen werden im Folgenden anhand eines Aus-
fuhrungsbeispiels und den Figuren erlautert. Dabei zeigt:
Figur 1 eine Seitenansicht eines Ausflihrungsbei-
spiels eines erfindungsgemafien Injektors
zum transkutanen Einfuhren eines Sensors
in einen Patienten;

Seitenansichten von Kanlile, Kantilenober-
teil und Halteelement des Injektors;

Figur 2

Figur 3 eine Draufsicht von oben der Elemente ge-

mag Figur 2;
Figur 4 Schnittdarstellungen der Elemente aus Figur
2
Figur 5 eine Schnittdarstellung des Injektors vor
dem Injektionsvorgang;
Figur 6 eine Schnittdarstellung des Injektors nach
Beenden des Injektionsvorgangs;
Figur 7 eine weitere Schnittdarstellung am Ende des
Injektionsvorgangs, wobei die Schnittebene
senkrecht zu der Schnittebene geman Figur
6 steht;

eine Detailansicht des Detektors mit einem
Ejektionsfederhalteelement;

Figur 8

Figur 9 eine Detailansicht des Injektors im proxima-

len Endbereich des Injektionsvorgangs;
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Figur 10  eine Seitenansicht des Injektors nach Been-
den des Ejektionsvorgangs,

Figur 11 eine Schnittdarstellung der Ansicht gemafR
Figur 9 und

Figur 12 eine Schnittdarstellung der Ansicht gemaf
Figur 10.

[0038] Gleiche Bezugszeichen in den Figuren be-

zeichnen gleiche bzw. gleichwirkende Elemente.
[0039] Figur 1 zeigt das Ausfilihrungsbeispiel des er-
findungsgemafien Injektors in Seitenansicht. Der Injektor
weist ein Basiselement 1 und ein Schiebeelement 2 auf.
Das Schiebeelement ist in einer Injektionsrichtung | ver-
schiebbar an dem Basiselement angeordnet.

[0040] Der Injektor kann zusatzlich ein Gehduse auf-
weisen, welches an dem Basiselement angeordnet ist
und das Basiselement sowie den unteren Teil, insbeson-
dere die untere Halfte des Schiebeelementes 2 gemaf
Figur 1 umgibt. Aus Griinden der besseren Darstellbar-
keit ist das Gehause in den Figuren nicht gezeigt.
[0041] Zur Verwendung des Injektors wird eine Basis-
platte an die Haut des Patienten angeklebt und der In-
jektor mittels eines an der unteren Seite des Basisele-
mentes ausgebildeten Bajonettverschlusses an die Ba-
sisplatte angebracht, so dass der Injektor I6sbar an der
Basisplatte und somit I6sbar an dem Patienten angeord-
net ist. Ebenso kann im Auslieferungszustand der Injek-
tor bereits an der Basisplatte angebracht sein, so dass
Injektor und Basisplatte an die Haut des Patienten an-
geklebt werden.

[0042] Das Gewebe des Patienten befindet sich somit
bei allen Figuren an der unteren Seite, so dass in den
Figuren die unteren Bereiche proximale Bereiche und
die oberen Bereiche distale Bereiche zeigen.

[0043] Das Basiselementweist einen in etwa als Hohl-
zylinder ausgebildeten Bereich auf, welcher eine Kaniile
3 mit einem Kanilenoberteil 4 und ein Halteelement 5
annahernd umschlieRt. Diese Elemente sind in den Fi-
guren 2 bis 4 separat dargestellt:

Die Kaniile 3 ist an ihrem distalen Ende in einen Zentral-
element 4a (siehe Figur 4b) des Kaniilenoberteils 4 ein-
gebettet und fest mit diesem verbunden. Unterhalb des
Kanulenoberteils 4 ist das Halteelement 5 angeordnet,
welches im distalen Bereich eine Einbuchtung aufweist,
in welche das Kanllenoberteil 4 eingreift, wobei das Hal-
teelement 5 mit leichtem Presssitz an dem Kanulenober-
teil 4 angeordnet ist.

[0044] Das Kanllenoberteil 4 weist weiterhin zwei an
gegeniberliegenden Seiten angeordnete Fortsatze 4b,
4c auf, welche sich senkrecht zur Langserstreckung der
Kanule 3 und somit senkrecht zur Injektionsrichtung | er-
strecken.

[0045] Figur 2a zeigt hierbei eine Seitenansicht mit
Draufsicht auf die Stirnseite des Fortsatzes 4c und Figur
2b zeigt eine Seitenansicht mit in der Zeichenebene lie-
genden Langserstreckung der Fortsatze 4b und 4c.
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[0046] Figur 3 zeigt eine Draufsicht von oben auf das
Kanulenoberteil 4. Figur 4a zeigt einen Schnitt geman
der Schnittlinie A-A in Figur 2b, wobei die Schnittebene
senkrecht zur Zeichenebene der Figur 2a steht. Figur 4b
zeigt einen Schnitt gemaR der Schnittlinie B-B in Figur
3, wobei ebenfalls die Schnittebene senkrecht zur Zei-
chenebene gemal Figur 3 steht.

[0047] Wie beispielsweise in Figur 2a ersichtlich, weist
die Kanlle 3in einem proximalem Bereich S einen Schlitz
auf. Figur 2a zeigt die Draufsicht von vorne auf den
Schlitz der Kanile 3. In der Kanle 3 ist ein Sensor 6
angeordnet, wie beispielsweise in den Figuren 4a und
4b ersichtlich.

[0048] Dieser Sensor soll transkutan in das Gewebe
des Patienten mittels des Injektors eingebracht werden,
um mittels eines als Detektor ausgebildeten Detektions-
elementes/Detektionseinheit optisch Messwerte zu er-
mitteln. Die Grundprinzipien einer solchen optische Mes-
sung sind in WO2016128334A1 und WO2006092317A1
beschrieben.

[0049] Ebenso ist das Einbringen anderer Sensoren,
insbesondere von Sensoren mit Elektroden zur elekiri-
schen Erfassung von Messwerten in gleicher Weise
moglich.

[0050] Wieinsbesondere in den Figuren 2b, 4a und 4b
ersichtlich, weist das Halteelement 5 eine Nocke 5a auf,
welche im Bereich des distalen Endes des Sensors 6
durchden Schlitz der Kanile 3 in diese eingreift und somit
am oberen, distalen Ende des Sensors 6 anliegt (siehe
Figur 4b).

[0051] Das Halteelement 5 weist weiterhin als Rastna-
sen ausgebildete Festlegemittel 5b und 5c¢ auf, so dass
am Ende eines Injektionsvorgangs das Halteelement 5
selbsttatig an dem Basiselement arretierbar ist:

Figur 5 zeigt eine Schnittdarstellung des Injektors, wobei
die Schnittebene durch die Zentralachse der Kanile 3
und somit durch die Injektionsachse verlauft. Dargestellt
ist der Zustand vor dem Injektionsvorgang, welcher den
Auslieferungszustand darstellt: Kanile und Sensor be-
finden sich innerhalb des Injektors, insbesondere inner-
halb des Basiselementes 1.

[0052] Kanile 3 mitSensor 6, Halteelement 5 und Zen-
tralelement 4a des Kanilenoberteils 4 sind innerhalb ei-
nes in etwa zylindrisch ausgebildeten Bereichs des Ba-
siselementes 1 angeordnet. Dieser zylindrische Bereich
weist geradlinig in Injektionsrichtung | verlaufende Fih-
rungsschlitze auf, von denen ein Fiihrungsschlitz 1a in
Figur 1 ersichtlich ist.

[0053] Die Fortsatze 4b und 4c des Kanllenoberteils
4 durchdringen den in etwa zylindrischen Bereich des
Basiselements 1. Wie in Figur 5 ersichtlich, greift das
Schiebeelement 2 auerhalb des zylindrischen Bereichs
des Basiselementes 1 an den Fortsatzen 4b und 4c an.
Das Schiebeelement 2 wird somit an einer Auflienwand
des zylindrischen Bereichs des Basiselements 1 in In-
jektionsrichtung verschiebbar gefiihrt und Zentralele-
ment 4a des Kanilenoberteils 4 sowie Halteelement 5
werden ander Innenseite des zylindrischen Bereichs des
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Basiselementes 1 in Injektionsrichtung verschiebbar ge-
fuhrt. Der zylindrische Bereich des Basiselements 1 bil-
det somit eine Fihrungswand 1b fir diese Elemente.
[0054] Driickt der Benutzer nun das Schiebeelement
2 in Injektionsrichtung nach unten, so wird die Kraft Giber
die Fortsatze 4b und 4c auf das Zentralelement 4a und
somit auf die Kaniile 3 tibertragen. Ebenso wird die Kraft
Uber das Zentralelement4a auf das Halteelement 5 Gber-
tragen, so dass diese Elemente sowie der Sensor 6 in
Injektionsrichtung bewegt werden.

[0055] Figur 6 zeigt das Ende des Injektionsvorgangs:
Das Schiebeelement 2 ist vollstandig heruntergedriickt,
die Kanile 3 mit dem Sensor 6 ist transkutan in das Ge-
webe des Patienten eingedrungen und die als Rastnasen
ausgebildeten Festlegemittel 5b und 5c¢ sind in entspre-
chende Ausnehmungen des Basiselements 1 eingeras-
tet, wie in Figur 7 ersichtlich.

[0056] Am Ende des Injektionsvorgangs ist somit das
Halteelement 5 selbsttatig an dem Basiselement 1 fest-
gelegt.

[0057] Bei dem nachfolgenden Ejektionsvorgang wird

das Kanulenoberteil 4 entgegen der Injektionsrichtung |
nach oben bewegt, so dass die Kaniile 3 aus dem Ge-
webe des Patienten herausgezogen wird. Da das Halte-
element 5 jedoch an dem Basiselement 1 festgelegt ist,
vollzieht das Halteelement diese Bewegung entgegen
der Injektionsrichtung nicht mit. Ein eventuell vorhande-
ner Presssitz zwischen Halteelement 5 und Kanlleno-
berteil 4 wird durch die Festlegung mittels der Rastnasen
Uberwunden. Da weiterhin die Nocke 5a des Halteele-
ments 5 inden Schlitzder Kanile 3 an dem distalen Ende
des Sensors in die Kantle eingreift, wird hierdurch ver-
hindert, dass bei einem Herausziehen der Kaniile 3 auch
der Sensor aus dem Gewebe des Patienten herausge-
zogen wird. Insbesondere kann auch ein Anhaften oder
eine Reibung zwischen Sensor und Kanile hierdurch
Uberwunden werden.

[0058] Nach Abschluss des Ejektionsvorgangs wird
der Injektor von der zuvor genannten Basisplatte ent-
fernt, so dass lediglich Basisplatte und Sensor 6 an dem
Patienten verbleiben. Halteelement 5 und Sensor 5 sind
somit als separate Einheiten ausgebildet.

[0059] Der Injektor gemaR dem vorliegenden Ausfiih-
rungsbeispiel weist weiterhin ein als Ejektionsfeder 7
ausgebildetes Ejektionselement und ein als Ejektionsfe-
derhalteelement 8 ausgebildetes Arretierungselement
fur das Ejektionselement auf. Wie in Figur 1 ersichtlich,
istim Auslieferungszustand die Ejektionsfeder 7 kompri-
miert zwischen Basiselement 1 und Ejektionsfederhalte-
element 8 angeordnet. Die Ejektionsfeder 7 umschlief3t
den zylindrischen Bereich des Basiselementes 1 in ei-
nem proximalen Bereich.

[0060] Das Ejektionsfederhalteelement 8 ist im We-
sentlichen ringférmig ausgebildet und weist sowohl an
der Innenseite, als auch an der AulRenseite einen Zapfen
auf. Mittels des inneren Zapfens ist das Ejektionsfeder-
halteelement an einer senkrecht zur Injektionsrichtung
verlaufenden Fiihrung des Basiselementes l6sbar fest-
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gelegt, siehe Figur 8a. In dem durch einen Kreis in Figur
8a markierten Bereich greift der innere Zapfen des Ejek-
tionsfederhalteelements 8 in eine Fihrung an der Au-
Renwand des Basiselementes 1 ein, so dass in diesem
Zustand keine Expansion der Ejektionsfeder 7 méglich
ist. Wie nachfolgend naher erldutert, sind Schiebeele-
ment 2 und Ejektionsfederhalteelement 8 derart zusam-
menwirkend ausgebildet, dass am Ende des Injektions-
vorgangs eine Drehung des Ejektionsfederhalteelemen-
tes 8 erfolgt, so dass der Zapfen des Ejektionsfederhal-
teelementes 8 in der Darstellung gemaR Figur 8a nach
links gedreht wird und so in den Bereich des Fiihrungs-
schlitzes 1a des Basiselementes 1 gelangt, so dass eine
Expansion der Ejektionsfeder 7 mdglich ist.

[0061] Wie in den Figuren 8a und 8b ersichtlich, weist
das Basiselement in einem proximalen Bereich zwei als
Schrage, d. h. schrage Flachen, ausgebildete Fiihrungen
1c und 1d welche am Ende des Injektionsvorgangs mit
korrespondierenden Anlageflachen des Schiebeele-
mentes 2 in Kontakt gelangen. Wird in diesem Endbe-
reich das Schiebeelement weiter heruntergedriickt, so
erfolgt aufgrund der Schragen 1c und 1d eine Drehung
des Schiebeelementes relativ zu dem Basiselement um
die Injektionsachse. Zur besseren Verdeutlichung sind
in Figur 8a Elemente wie beispielsweise das Schiebee-
lement nicht dargestellt.

[0062] Wie in Figur 8b ersichtlich, weist das Ejektions-
federhalteelement 8 einen als Zapfen ausgebildeten au-
Reren Fortsatz 8a auf, welcher bei Drehen des Schiebe-
elementes 2 mit einer korrespondierenden Fiihrungsfla-
che 2a des Schiebeelementes 2 in Kontakt kommt, so
dass eine Drehung des Ejektionsfederhalteelementes 8
wie zuvor beschrieben erfolgt.

[0063] Figur 9 zeigt den Zustand mit vollstdndig nach
unten gedriicktem Schiebeelement 2, so dass auch die
Drehung des Schiebeelementes 2 relativ zu dem Basi-
selement 1 beendet ist. Wie ersichtlich, befinden sich in
diesem Endzustand des Injektionsvorgangs sowohl der
aullere Zapfen 8a des Ejektionsfederhalteelementes 8,
als auch der Fortsatz 4b des Kandllenoberteils 4 im Be-
reich eines FUhrungsschlitzes 2b des Schiebeelementes
2. Auf der gegenuberliegenden Seite (nicht ersichtlich)
befindet sich entsprechend der Fortsatz 4c des Kani-
lenoberteils 4 in einem radial gegeniiberliegend ange-
ordneten Flhrungsschlitz des Schiebeelementes 2.
[0064] In diesem Zustand besteht somit fiir die Fort-
satze 4b und 4c sowie fir den dulReren Zapfen 8a keine
Begrenzung hinsichtlich einer Bewegung entgegen der
Injektionsrichtung. Im Ergebnis erfolgt eine Expansion
der Ejektionsfeder 7, wodurch Ejektionsfederhalteele-
ment 8 und Kanllenoberteil 4 in einem Ejektionsvorgang
entgegen der Injektionsrichtung nach oben gedriickt wer-
den. Das Halteelement 5 hingegen andert aufgrund der
eingerasteten Halteelemente die Position nicht.

[0065] Es erfolgt somit ein Herausziehen der Kaniile
3 aus dem Gewebe des Patienten, wobei der Sensor 6
durch die Nocke 5a des Haltelementes 5 an einem He-
rausziehen gehindert wird.
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[0066] In Figur 11 ist die Konstellation aus Figur 9 als
Schnittbild dargestellt, wobei die Injektionsachse inner-
halb der Schnittebene liegt und der Schnitt entlang der
Schnittlinie B gemaR Figur 3 verlauft. Hier ist insbeson-
dere die komprimierte Ejektionsfeder 7 ersichtlich, wel-
che an dem Halteelement 8 einerseits und dem Basise-
lement 1 andererseits angreift. Konzentrisch zu der Ejek-
tionsfeder 7, jedoch mit gréRerem Radius ist eine Ge-
genkraftfeder 7a angeordnet, welche an dem Basisele-
ment 1 einerseits und Schiebeelement 2 andererseits
angreift. Auch diese Gegenkraftfeder ist in dieser Kon-
stellation vollstandig komprimiert.

[0067] Die Gegenkraftfeder dient insbesondere dem
Zweck, ein Herabsinken des Schiebeelementes 2 auf-
grund der Schwerkraft zu vermeiden sowie dem Benut-
zer bei dem Injektionsvorgang eine in etwa konstante
Gegenkraft zu bieten, um eine gleichmafige Injektion zu
ermdglichen, insbesondere eine gleichmaRige Ge-
schwindigkeit des Eindringens der Kaniile 3 in den Pati-
enten.

[0068] In Figur 10 ist die Ansicht gemaR Figur 9 dar-
gestellt, jedoch nach Beenden des Ejektionsvorgangs:
Wie zuvor beschrieben, wird am Ende des Injektionsvor-
gangs das Halteelement 8 um die Injektionsachse ge-
dreht, so dass es aus einer Festlegestellung, bei welcher
keine Bewegung des Halteelementes in Ejektionsrich-
tung, d. h. entgegen der Injektionsrichtung | méglich ist
in eine Ejektionsstellung tberfihrt wird, in welcher eine
Bewegung in Ejektionsrichtung erfolgen kann.

[0069] Wie bereits zu Figur 8a beschrieben, weist das
Halteelement 8 an der Innenseite einen Zapfen auf, wel-
cher gemaf der in Figur 8a dargestellten Festlegestel-
lung in einem waagerecht verlaufenden Schlitz des Ba-
siselementes 1 angeordnet ist, so dass keine Bewegung
in Ejektionsrichtung (in Figur 8a nach oben) mdglich ist.
[0070] Am Ende des Injektionsvorgangs erfolgt eine
Drehung des Halteelementes 8 um die Injektionsachse,
gemal Figur 8a im Uhrzeigersinn, so dass der innere
Zapfen des Halteelementes 8 in der Flucht des Fiih-
rungsschlitzes 1a des Basiselementes 1 zu liegen
kommt. Hierdurch ist somit eine Bewegung des Fih-
rungselementes 8 in Ejektionsrichtung (nach oben) még-
lich. Diese Drehung des Halteelementes 8 erfolgt, da am
Ende des Injektionsvorgangs aufgrund der Schragen 1d
und 1c des Basiselementes 1 und der korrespondieren-
den Schragen des Schiebeelementes 2 eine Drehung
des Schiebeelementes um die Injektionsachse (vorlie-
gend im Uhrzeigersinn) erfolgt und durch die Flache 2a
des Schiebeelementes 2, welche an dem aulieren Zap-
fen des Halteelementes 8 angreift, die Drehung auf das
Halteelement 8 Gibertragen wird.

[0071] Befindet sich das Halteelement 8 in Ejektions-
stellung, so ist eine Expansion der Expansionsfeder 7
moglich: Hierdurch wird das Halteelement 8 nach oben
gedrickt und diese Bewegung auf das Kanilenoberteil
4 und somit auch die Kaniile 3 lbertragen, so dass die
Kantle 3 in einem Ejektionsvorgang aus dem Patienten
herausgezogen wird. Aufgrund des zuvor beschriebenen



13 EP 3 513 753 A1 14

Halteelementes 5 verbleibt der Sensor 6 jedoch transku-
tan in dem Patienten.

[0072] Figur 10 zeigt nun die Situation nach Beenden
des Ejektionsvorgangs: Die Ejektionsfeder 7 befindet
sich in einem expandierten Zustand, Halteelement 8 und
Kanulenoberteil 4 (sowie Kaniile 3) sind nach oben ge-
schoben und befinden sich innerhalb des Basiselemen-
tes 1. Die Position des Schiebeelementes 2 ist jedoch
unverandert, so dass nach wie vor die aulenliegende
Gegenkraftfeder sich in einem komprimierten Zustand
befindet.

[0073] In Figur 12 ist ein Schnitt analog zu Figur 11
dargestellt, jedoch am Ende des Ejektionsvorgangs ge-
maf Figur 10.

[0074] Der Injektor gemal dem vorliegenden Ausfiih-
rungsbeispiel weist weiterhin eine Kanilenfiihrung 9 fir
die Kanile 3 auf, wie insbesondere in den Figuren 5 und
6 ersichtlich:

Die Kanllenfiihrung 9 dient dazu, die Kaniile insbeson-
dere wahrend des Injektionsvorgangs, jedoch auch wah-
rend des Ejektionsvorgangs zu fiihren, um ein Verkippen
oder seitliches Verrutschen zu vermeiden. Hierzu ist die
Kanulenfihrung 9 an zwei gegeniiberliegenden Seiten
an dem Basiselement 1 angeordnet und weist mittig eine
elastische Fiihrungsflache mit einer Offnung auf, welche
durch die Kanle 3 durchdrungen wird und die Kantlen-
fuhrung 9 in zwei Halften unterteilt. In Figur 5 ist der Zu-
stand vor Beginn der Injektion dargestellt. Hier wird die
Kanlle 3 in einem proximalen Bereich durch die Kani-
lenfihrung 9 gefiihrt, so dass bei der nachfolgenden In-
jektion ein Verkippen oder seitliches Verschieben ver-
mieden wird.

[0075] Nach Beenden des Injektionsvorgangs erreicht
das Halteelement 5 und das Kanulenoberteil 4 den Be-
reich der Kanilenflihrung 9. Aufgrund der Zweiteilung
der Kanilenfuhrung 9 kénnen die elastischen Elemente
der Kanllenfiihrung 9 durch das Halteelement 5 nach
rechts und links gedriickt werden. Dies ist in Figur 6 er-
sichtlich.

Patentanspriiche

1. Injektor zum transkutanen Einfiihren eines Sensors
in einen Patienten,
mit einer Kanule, einem Basiselement, einem ver-
schiebbar an dem Basiselement angeordneten
Schiebeelement zum transkutanen Einflhren der
Kanile in den Patienten in einer Injektionsrichtung
und mit einem Ejektionselement zum selbsttatigen
Herausziehen der Kanlle aus dem Patienten entge-
gen der Injektionsrichtung mittels des Ejektionsele-
mentes in einem Ejektionsvorgang,
dadurch gekennzeichnet,
dass der Injektor ein Arretierungselement fiir das
Ejektionselement aufweist, so dass in einem Auslie-
ferungszustand das Ejektionselement in einem en-
ergiegeladenen Zustand arretierbar ist und
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dass Schiebeelement und Arretierungselement mit-
telbar oder unmittelbar zusammenwirkend ausgebil-
det sind, um in einem Injektionszustand bei in den
Patienten transkutan eingefiihrter Kaniile die Arre-
tierung des Ejektionselementes zu I6ésen, um den
Ejektionsvorgang automatisch zu starten.

Injektor nach Anspruch 1,

dadurch gekennzeichnet,

dass die Kanile in einem distalen Endbereich an
einem Kanulenoberteil des Injektors angeordnet ist,
dass das Kanilenoberteil in Injektionsrichtung ver-
schiebbar an dem Basiselement angeordnet ist und
dass das Ejektionselement mit dem Kanulenoberteil
zusammenwirkend ausgebildet ist, so dass mittels
des Ejektionselementes das Kanllenoberteil entge-
gen der Injektionsrichtung verschiebbar ist.

Injektor nach einem der vorangegangenen Anspri-
che,

dadurch gekennzeichnet,

dass das Arretierungselementin einer Festlegestel-
lung an dem Basiselement festlegbar ausgebildet ist
und in einer Ejektionsstellung entgegen der Injekti-
onsrichtung an dem Basiselement verschiebbar
ausgebildet ist, bevorzugt entgegen der Injektions-
richtung verschiebbar ausgebildet ist.

Injektor nach Anspruch 3,

dadurch gekennzeichnet,

dass das Arretierungselement drehbar, insbeson-
dere um eine Injektionsachse drehbar an dem Basi-
selement angeordnet ist und mittels Drehung des
Arretierungselements aus der Festlegestellung in
die Ejektionsstellung tUberfihrbar ausgebildet ist.

Injektor nach zumindest den Anspriichen 2 und 3,
dadurch gekennzeichnet,

dass das Arretierungselement zwischen Ejektions-
elementund Kaniilenoberteil angeordnetist, so dass
mittels des Ejektionselements eine Kraft in Ejekti-
onsrichtung Uber das Arretierungselement auf das
Kantlenoberteil Ubertragbar ist.

Injektor nach einem der vorangegangenen Anspri-
che,

dadurch gekennzeichnet,

dass das Ejektionselement als Ejektionsfeder aus-
gebildet ist.

Injektor nach Anspruch 6,

dadurch gekennzeichnet,

dass das die Ejektionsfeder mittels des Arretie-
rungselementes in einem gespannten oder bevor-
zugt komprimierten Zustand festlegbar ist.

Injektor nach Anspruch 2,
dadurch gekennzeichnet,
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dass das Kanulenoberteil ein Zentralelement, an
welchem die Kaniile angeordnet und mindestens ei-
nen Flhrungsfortsatz aufweist und

das Basiselement mindestens eine Fiihrungswand
mit einem Fihrungsschlitz fiir den Fiihrungsfortsatz
des Kanulenoberteil aufweist, zur Fiihrung des Ka-
nilenoberteils in Injektionsrichtung, insbesondere,
dass der Fihrungsfortsatz die Fiihrungswand des
Basiselement durchdringt und das Schiebelement
ander dem Zentralelement des Kantlenoberteils ab-
gewandten Seite der Fiihrungswand an dem Fih-
rungsfortsatz angreifend ausgebildet ist.

Injektor nach Anspruch einem der vorangegange-
nen Anspriche,

dadurch gekennzeichnet,

dass Basiselement und/oder Schiebelement zumin-
dest eine Schrage aufweisen, die derart angeordnet
ist, dass beim Injektionsvorgang in einem proxima-
len Endbereich bei Verschieben des Schiebelemen-
tes in Injektionsrichtung eine Drehung des Schiebe-
lements relativ zu dem Basiselement erfolgt.

Injektor nach Anspruch 9,

dadurch gekennzeichnet,

dass Schiebeelement und Arretierungselement kor-
respondierende Anlageflachen aufweisen, die der-
art angeordnet sind, dass durch Drehung des Schie-
belements das Ejektionselement aus einer Festle-
gestellung I6sbar ist, insbesondere, dass das Arre-
tierungselement einen Fortsatz und das Schiebee-
lement eine korrespondierende Fiihrungsflache auf-
weist.

Injektor nach einem der Anspriiche 9 bis 10,
dadurch gekennzeichnet,

dass Basiselement (1) und Schiebelement korres-
pondierende Fiihrungselemente aufweisen, die der-
artausgebildetund angeordnet sind, dass nurin dem
proximalen Endbereich das Schiebeelement relativ
zu dem Basiselement drehbar ist.

Injektor nach Anspruch 2 und 11,

dadurch gekennzeichnet,

dass das Schiebelement Fiihrungsschlitze fiir den
Fihrungsfortsatz des Kanilenoberteils aufweist die
derart angeordnet sind, dass nach Drehen des
Schiebelementes in dem proximalen Endbereich
das Kanilenoberteil entgegen der Injektionsrichtung
verschiebbar ist.

Injektor nach Anspruch 13,

dadurch gekennzeichnet,

dass die Schrage (1c, 1d) an einem proximalen En-
de der Flhrungsschlitze an dem Schiebelement
ausgebildet ist.

Injektor nach einem der vorangegangenen Anspri-
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che,

dadurch gekennzeichnet,

dass der Injektor eine Gegenkraftfeder aufweist,
welche zwischen Basiselement (1) und Schiebele-
ment einem Verschieben des Schiebelementes in
Injektionsrichtung entgegenwirkend angeordnet ist.
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