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(57)摘要

本发明公开一种单孔腹腔镜多功能通道，与

切口保护套相连接，包括一端开口，且内设中空

部的本体，设在本体上且与中空部相连通的供手

术使用的通道及存储空间，存储空间内储存有一

手术组织取出袋。本发明多功能通道，能够实现

手术器械的入路和手术切除物的存放功能，减少

手术时间，一体化设计减少患者费用。
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1.一种单孔腹腔镜多功能通道，与切口保护套相连接，其特征在于：包括一端开口，且

内设中空部的本体，设在本体上且与中空部相连通的供手术使用的通道及存储空间，所述

存储空间内储存有一手术组织取出袋。

2.根据权利要求1所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述手术组织取出袋与

存储空间可拆卸地连接。

3.根据权利要求2所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述手术组织取出袋与

存储空间上分别设有磁性机构，二者通过磁性机构可拆卸地连接。

4.根据权利要求3所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述磁性机构设置在所

述手术组织取出袋的袋口，所述手术组织取出袋的袋口能够通过磁性机构打开闭合。

5.根据权利要求1所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述通道包括进气通

道、出气通道、手术器械通道和腹腔镜通道。

6.根据权利要求5所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述手术器械通道上设

有硬性接口，所述硬性接口内设有单向阀。

7.根据权利要求5所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述进气通道和出气通

道上分别设有流量控制阀。

8.根据权利要求5所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述手术器械通道为1-

3个。

9.根据权利要求1所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述本体与通道一体成

型，均由橡胶材料制成。

10.根据权利要求9所述的单孔腹腔镜多功能通道，其特征在于：所述本体通过束线带

安装在切口保护套的上端。
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单孔腹腔镜多功能通道

技术领域

[0001] 本发明属于医疗器械技术领域，具体涉及一种单孔腹腔镜多功能通道。

背景技术

[0002] 一直以来，对患者实施外科手术就意味着患者必须接受手术的巨大创伤及手术瘢

痕。然而，医生及患者都期盼在解除患者病痛的同时尽可能减小创伤。以此为背景，无痕、无

痛成为外科发展的方向，单孔腹腔镜手术是近五年来，国内外迅速开展的更微创的腔镜手

术，单孔多通道装置是单孔腹腔镜手术的必需器械。

[0003] 目前，国内企业尚未生产此类腹腔镜通道装置，从国外进口的腹腔镜通道装置存

在以下不足：1、价格昂贵，一次性使用价格高达5000-8000元人民币；2、安装复杂、费时，操

作起来不灵活；3、不能适应临床各种手术不同部位、不同切口大小及患者腹壁厚度不同的

情况。

[0004] 公告号为CN  206303875U的实用新型专利具体公开了一种自制腹腔镜单孔多通道

装置，包括腹腔镜穿刺器、切口保护套和医用手套，在人体腹部切口中置入切口保护套，切

口保护套的下圈与腹壁紧密贴合，医用手套蒙于切口保护套的上圈且翻卷上圈将医用手套

绷紧并使上圈贴合皮肤保证良好气密性，医用手套的小拇指套及大拇指套根部采用丝线结

扎，腹腔镜穿刺器分别置于医用手套的食指套、中指套、无名指套的通孔内并用丝线固定。

该专利使用现有的医疗用品自制腹腔镜单孔多通道装置，取材方便，成本低廉，能够顺利完

成手术。但是该装置在实际操作中功能单一，且手术前还要进行翻卷操作，不能实现快速拆

装，浪费时间。

发明内容

[0005] 本发明所要解决的技术问题是克服现有技术的不足，提供一种单孔腹腔镜多功能

通道，能够实现手术器械的入路和手术切除物的存放功能，减少手术时间，一体化设计减少

患者费用。

[0006] 为解决以上技术问题，本发明采取的一种技术方案是：

一种单孔腹腔镜多功能通道，与切口保护套相连接，包括一端开口，且内设中空部的本

体，设在本体上且与中空部相连通的供手术使用的通道及存储空间，存储空间内储存有一

手术组织取出袋。

[0007] 优选地，手术组织取出袋与存储空间可拆卸地连接。

[0008] 进一步优选地，手术组织取出袋与存储空间上分别设有磁性机构，二者通过磁性

机构可拆卸地连接。

[0009] 进一步优选地，磁性机构设置在手术组织取出袋的袋口，手术组织取出袋的袋口

能够通过磁性机构打开闭合。

[0010] 优选地，通道包括进气通道、出气通道、手术器械通道和腹腔镜通道。

[0011] 进一步优选地，手术器械通道上设有硬性接口，硬性接口内设有单向阀。
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[0012] 进一步优选地，进气通道和出气通道上分别设有流量控制阀。

[0013] 进一步优选地，手术器械通道为1-3个。

[0014] 优选地，本体与通道一体成型，均由橡胶材料制成。

[0015] 进一步优选地，本体通过束线带安装在切口保护套的上端。本体还可以通过其他

结构，例如快拆结构紧固在切口保护套的上端。

[0016] 由于以上技术方案的采用，本发明与现有技术相比具有如下优点：

1、本发明在本体上设有通道及存储空间，存储空间内储存有一手术组织取出袋，能够

实现手术器械的入路和手术切除物的存放功能，减少手术时间，一体化设计减少患者费用；

2、本发明手术组织取出袋与存储空间上分别设有磁性机构，二者通过磁性机构可拆卸

地连接，便于对手术组织取出袋的固定，同时，手术组织取出袋的袋口能够通过磁性机构打

开闭合，有效防止切除的手术组织等溢流污染腹腔环境；

3、本发明在通道上设置单向阀，增加了手术通口的密封口，避免由于更换手术器械造

成的压力变化；

4、本发明由橡胶材料制成，手术器械在患者体内的空间位置关系可以根据手术需要而

被医生自由调节，从而减小甚至避免了器械相互之间的空间干涉，提高了手术操作的便利

程度，大大减少了手术时间；

5、本发明通道与切口保护套的连接方式可以实现快速拆装，节约手术时间。

附图说明

[0017] 图1为本发明实施例1的结构示意图；

图2为实施例1中手术组织取出袋的结构示意图；

图3为本发明实施例2在建立气腹后的结构示意图；

图4为实施例2中束线带的结构示意图；

图5为本发明实施例3在建立气腹后的结构示意图；

其中：1、切口保护套；11、套管；12、上环；121、卡环；13、下环；14、卡环；2、多功能通道；

21、本体；211、卡块；22、通道；221、进气通道；222、出气通道；223、手术器械通道；224、腹腔

镜通道；23、存储空间；3、手术组织取出袋；4、磁性层；5、硬性接口；6、单向阀；61、阀体；62、

阀瓣；7、流量控制阀；8、束线带；81、束线座；82、带体；83、凸齿；84、卡齿。

具体实施方式

[0018] 下面结合附图及实施例对本发明作进一步描述。

[0019] 实施例1

如附图1至附图2所示，目前，单孔腹腔镜手术使用的切口保护套1的结构包括套管11和

位于套管11上下两端的上环12和下环13，本实施例单孔腹腔镜多功能通道2，与切口保护套

1的上环12相连接。

[0020] 本实施例单孔腹腔镜多功能通道2包括一端开口，且内设中空部的本体21，设在本

体21上且与中空部相连通的供手术使用的通道22及存储空间23，存储空间23内储存有一手

术组织取出袋3，能够实现手术器械的入路和手术切除物的存放功能，减少手术时间，一体

化设计减少患者费用。
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[0021] 为了方便快速的拿取，及实现手术组织取出袋的固定，手术组织取出袋3与存储空

间23可拆卸地连接，可拆卸连接的方式有多种，综合考虑成本及便利等条件，本实施例在手

术组织取出袋3与存储空间23上分别设有磁性层4，来实现二者的可拆卸连接。

[0022] 为了有效防止切除的手术组织等溢流污染腹腔环境，在手术组织取出袋3的袋口

处也设有磁性层4，手术组织取出袋3的袋口通过磁性层4打开闭合。

[0023] 在本实施例中，通道22包括进气通道221、出气通道222、手术器械通道223和腹腔

镜通道224，进气通道221和出气通道222上分别设有流量控制阀7，手术器械通道223为2个，

另一个在背向，图中未示出。

[0024] 在本实施例中，手术器械通道223上设有硬性接口5，便于手术器械等的插入，在硬

性接口5内设有单向阀6，增加了手术通口的密封口，避免由于更换手术器械造成的压力变

化。具体的，单向阀6包括阀体61，阀体61上设有至少两个阀瓣62，本实施例为4个阀瓣62，相

邻阀瓣62之间相互抵触胀紧，且所有阀瓣62向阀体61内凹进从而形成弧面。单向阀6由于阀

瓣62的存在还可以适用不同直径的手术器械。

[0025] 在本实施例中，本体21与通道22及存储空间23一体成型，由定型的医用材料制作，

在本体21的下方设有卡块211，卡块211为上大下小的圆台形状，切口保护套1的上环12内设

有卡环121，卡块211与卡环121的卡接配合使用实现本实施例多功能通道及切口保护套的

密封连接。

[0026] 实施例2

本实施例在实施例1的基础上做进一步的改进。

[0027] 如附图3至附图4所示，本实施例中本体21与通道22及存储空间23一体成型，均由

弹性较好的软质的橡胶材料制成。在使用时，由进气通道221连接气腹装置建立气腹，本体

21与通道22及存储空间23被撑开，由通道22进入的手术器械的角度空间位置关系可以根据

需要任意调节，从而减小甚至避免了器械相互之间的空间干涉，提高了手术的便利程度，大

大减少了手术时间。

[0028] 本实施例通道22包括进气通道221、出气通道222、手术器械通道223和腹腔镜通道

224，手术器械通道223为1个。本实施例本体21、通道22及存储空间23做成手套形状，即本体

21做成手掌部位，通道22及存储空间23做成手指部位，更甚者，本实施例可以直接使用现有

医用手套进行改装。

[0029] 本实施例在本体21设有开口的一端通过束线带8紧固安装在切口保护套1的上环

12上。束线带8的具体结构包括束线座81、与束线座81一端连接的带体82，束线座81上设有

供带体82穿过的通孔，通孔延伸方向与带体82的延伸方向相垂直，带体82上设有多个凸齿

83，凸齿83由一斜面和一竖直平面组成，束线座81内设有一卡齿84，卡齿84也由一斜面和一

水平面组成，凸齿83与卡齿84通过二者斜面的配合实现带体82相对于束线座81的滑动，通

过二者平面的限定，进而实现锁紧的功能。

[0030] 本实施例其他结构与实施例1相同。

[0031] 实施例3

如附图5所示，本实施例与实施例2的区别在于，本实施例通道22包括进气通道221、出

气通道222、手术器械通道223和腹腔镜通道224，手术器械通道223为2个。本体21在建立气

腹撑开后为弧面结构，通道22及存储空间23沿本体21周向排布，且2个手术器械通道223为
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对向设置，便于建立手术中的筷子效应。其中一个手术器械通道223和腹腔镜通道224在附

图中未示出。

[0032] 本实施例其他结构与实施例2相同。

[0033] 以上对本发明做了详尽的描述，实施例的说明只是用于帮助理解本发明的方法及

其核心思想，其目的在于让熟悉此领域技术的人士能够了解本发明的内容并据以实施，并

不能以此限制本发明的保护范围。凡根据本发明精神实质所作的等效变化或修饰，都应涵

盖在本发明的保护范围之内。
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图1

图2
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图3

图4
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图5
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摘要(译)

本发明公开一种单孔腹腔镜多功能通道，与切口保护套相连接，包括一
端开口，且内设中空部的本体，设在本体上且与中空部相连通的供手术
使用的通道及存储空间，存储空间内储存有一手术组织取出袋。本发明
多功能通道，能够实现手术器械的入路和手术切除物的存放功能，减少
手术时间，一体化设计减少患者费用。
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