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(57)摘要

一种腹腔镜腹壁切口缝合器，包括中空手

柄，在中空手柄的下端设有两个转轴，在转轴上

设有齿轮及第一转动杆，在第一转动杆的下端铰

接有第二转动杆，在第二转动杆的外侧固定设有

缝针放置腔，缝针放置腔的上端开口；所述中空

手柄内设有用于带动齿轮转动的推拉杆，在推拉

杆的下部设有与齿轮相配合的齿。通过齿条带动

齿轮转动，从而带动第一转动杆旋转。本发明的

缝合在卡槽内，在安全放入腹腔后，旋转展开向

腹腔外刺出，保护腹腔内脏器,确保不会出现损

伤和误操作。
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1.一种腹腔镜腹壁切口缝合器，其特征在于：包括中空手柄（1），在中空手柄（1）的下端

设有两个转轴（2），在转轴（2）上设有齿轮（3）及第一转动杆（4），在第一转动杆（4）的下端铰

接有第二转动杆（5），在第二转动杆（5）的外侧固定设有缝针放置腔（6），缝针放置腔（6）的

上端开口；

所述中空手柄（1）内设有用于带动齿轮（3）转动的推拉杆（7），在推拉杆（7）的下部设有

与齿轮（3）相配合的齿（8）。

2.根据权利要求1所述一种腹腔镜腹壁切口缝合器，其特征在于：所述转轴（2）的两端

套设于轴承套（9）中转动，轴承套（9）设于中空手柄（1）的侧壁上；

在第一转动杆（4）的上端设有用于设置齿轮（3）的齿轮放置槽（10），齿轮（3）固定连接

于转轴（2）上。

3.根据权利要求1所述一种腹腔镜腹壁切口缝合器，其特征在于：所述推拉杆（7）贯穿

中空手柄（1），在推拉杆（7）的上端设有推拉手柄（11）；中空手柄（1）的下端开口，上端设有

供推拉杆（7）穿过的通孔。

4.根据权利要求3所述一种腹腔镜腹壁切口缝合器，其特征在于：所述推拉杆（7）上设

有第一限位止挡（12）及第二限位止挡（13），第一限位止挡（12）设于中空手柄（1）内，第二限

位止挡（13）设于中空手柄（1）外，第一限位止挡（12）及第二限位止挡（13）用于对推拉杆（7）

的推拉范围进行限制。

5.根据权利要求1所述一种腹腔镜腹壁切口缝合器，其特征在于：所述第一转动杆（4）

的内侧设有限位板（14）。

6.根据权利要求1所述一种腹腔镜腹壁切口缝合器，其特征在于：所述中空手柄（1）的

下端设有用于供第一转动杆（4）转动的开槽（15）。

7.根据权利要求1所述一种腹腔镜腹壁切口缝合器，其特征在于：所述缝针放置腔（6）

的长度为缝针（16）长度的1/3至1/2。

8.根据权利要求1-7任意一项所述一种腹腔镜腹壁切口缝合器的使用方法，其特征在

于，包括以下步骤：

步骤一，将缝线的两端分别连接于两个缝针（16）的尾端，然后将两个缝针（16）的针头

朝上，分别放置于两个缝针放置腔（6）中；

步骤二，将推拉杆（7）向上拉，使第一转动杆（4）及第二转动杆（5）均处于竖直状态，然

后将本装置从腹腔镜的切口处伸入腹腔内；

步骤三，中空手柄（1）的下端伸入腹腔之后，将推拉杆（7）向下推，使第一转动杆（4）向

两侧张开，然后保持中空手柄（1）与推拉杆（7）的相对位置不变，并将本装置向上提升，直至

缝针（16）的针头刺出皮肤，再用持针器钳夹住缝针（16）；

步骤四，向下移动本装置，使缝针（16）从缝针放置腔（6）中滑出，然后向上拉推拉杆（7）

使第一转动杆（4）及第二转动杆（5）均处于竖直状态，再将本装置从腹腔镜的切口处取出；

步骤五，使用持针器钳分别夹住两个缝针（16）带出缝合线，打结完成次缝合。
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一种腹腔镜腹壁切口缝合器及其使用方法

技术领域

[0001] 本发明涉及医疗设备领域，特别是一种腹腔镜腹壁切口缝合器及其使用方法。

背景技术

[0002] 目前，有多种腹腔镜腹壁切口缝合器，多数都需要在腹腔镜头监视下由细针带线

刺入腹壁，再重复一次，最后将线结打在切口底端。实际操作中有切口暴露困难，打结不紧

的难题。目前腹腔手术充分满足患者对切口美观要求，常常操作孔为5mm，肚脐部位腹腔镜

头孔为10mm。如果缝合肚脐孔则会出现没有10mm孔提供腹腔镜头监视的尴尬。而且细针由

腹壁带线刺向腹腔有损伤腹腔脏器的风险，造成不必要的医疗事故。

发明内容

[0003] 本发明所要解决的技术问题是提供一种腹腔镜腹壁切口缝合器及其使用方法，能

够克服现有缝合器的缺陷，无须腹腔镜镜头监视即可进行缝合。

[0004] 为解决上述技术问题，本发明所采用的技术方案是：一种腹腔镜腹壁切口缝合器，

包括中空手柄，在中空手柄的下端设有两个转轴，在转轴上设有齿轮及第一转动杆，在第一

转动杆的下端铰接有第二转动杆，在第二转动杆的外侧固定设有缝针放置腔，缝针放置腔

的上端开口；

所述中空手柄内设有用于带动齿轮转动的推拉杆，在推拉杆的下部设有与齿轮相配合

的齿。

[0005] 优选的，所述转轴的两端套设于轴承套中转动，轴承套设于中空手柄的侧壁上；

在第一转动杆的上端设有用于设置齿轮的齿轮放置槽，齿轮固定连接于转轴上。

[0006] 优选的，所述推拉杆贯穿中空手柄，在推拉杆的上端设有推拉手柄；中空手柄的下

端开口，上端设有供推拉杆穿过的通孔。

[0007] 优选的，所述推拉杆上设有第一限位止挡及第二限位止挡，第一限位止挡设于中

空手柄内，第二限位止挡设于中空手柄外，第一限位止挡及第二限位止挡用于对推拉杆的

推拉范围进行限制。

[0008] 优选的，所述第一转动杆的内侧设有限位板。

[0009] 优选的，所述中空手柄的下端设有用于供第一转动杆转动的开槽。

[0010] 所述缝针放置腔的长度为缝针长度的1/3至1/2。

[0011] 一种腹腔镜腹壁切口缝合器的使用方法，包括以下步骤：

步骤一，将缝线的两端分别连接于两个缝针的尾端，然后将两个缝针的针头朝上，分别

放置于两个缝针放置腔中；

步骤二，将推拉杆向上拉，使第一转动杆及第二转动杆均处于竖直状态，然后将本装置

从腹腔镜的切口处伸入腹腔内；

步骤三，中空手柄的下端伸入腹腔之后，将推拉杆向下推，使第一转动杆向两侧张开，

然后保持中空手柄与推拉杆的相对位置不变，并将本装置向上提升，直至缝针的针头刺出
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皮肤，再用持针器钳夹住缝针；

步骤四，向下移动本装置，使缝针从缝针放置腔中滑出，然后向上拉推拉杆使第一转动

杆及第二转动杆均处于竖直状态，再将本装置从腹腔镜的切口处取出；

步骤五，使用持针器钳分别夹住两个缝针带出缝合线，打结完成次缝合。

[0012] 本发明提供一种腹腔镜腹壁切口缝合器及其使用方法，具有以下有益效果：

1  、本发明的缝合在卡槽内，在安全放入腹腔后，旋转展开向腹腔外刺出，保护腹腔内

脏器,确保不会出现损伤和误操作。

[0013] 2  、本发明在气腹状态下操作，使腹壁远离腹腔内脏器，在安全距离上展开缝合

针。

[0014] 3  、本发明适合于更小的切口，适应目前操作孔均为5mm切口，镜头孔为10mm切口

的发展趋势。

[0015] 4  、本发明特别适合缝合肚脐切口，彻底将最难缝合的切口实现简单化、简捷化、

安全化。

[0016] 5  、本发明适合妇科、胃肠外科、泌尿外科等腹腔镜手术使用。

附图说明

[0017] 下面结合附图和实施例对本发明作进一步说明：

图1为本发明的结构示意图；

图2为本发明第一转动杆与转轴相连接的侧视图；

图3为本发明推拉杆拉起后的结构示意图；

图4为本发明使用时的外部结构示意图。

具体实施方式

[0018] 如图1所示，一种腹腔镜腹壁切口缝合器，包括中空手柄1，在中空手柄1的下端设

有两个转轴2，在转轴2上设有齿轮3及第一转动杆4，在第一转动杆4的下端铰接有第二转动

杆5，在第二转动杆5的外侧固定设有缝针放置腔6，缝针放置腔6的上端开口；

所述中空手柄1内设有用于带动齿轮3转动的推拉杆7，在推拉杆7的下部设有与齿轮3

相配合的齿8。通过齿条带动齿轮转动，从而带动第一转动杆旋转。

[0019] 优选的，所述转轴2的两端套设于轴承套9中转动，轴承套9设于中空手柄1的侧壁

上；

在第一转动杆4的上端设有用于设置齿轮3的齿轮放置槽10，齿轮3固定连接于转轴2

上。

[0020] 优选的，所述推拉杆7贯穿中空手柄1，在推拉杆7的上端设有推拉手柄11；中空手

柄1的下端开口，上端设有供推拉杆7穿过的通孔。

[0021] 优选的，所述推拉杆7上设有第一限位止挡12及第二限位止挡13，第一限位止挡12

设于中空手柄1内，第二限位止挡13设于中空手柄1外，第一限位止挡12及第二限位止挡13

用于对推拉杆7的推拉范围进行限制。上拉推拉杆7时，当第一转动杆4及第二转动杆5均处

于竖直状态时，第一限位止挡12与中空手柄1的上端相接触；下推拉推拉杆7时，当第一转动

杆4向两侧转动一定角度后，第二限位止挡13与中空手柄1的上端相接触；从而进行限位。
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[0022] 优选的，所述第一转动杆4的内侧设有限位板14。限位板14为弯折结构，当推拉杆7

完成下压后限位板14对第二转动杆5的竖直状态进行限位。

[0023] 优选的，所述中空手柄1的下端设有用于供第一转动杆4转动的开槽15。

[0024] 所述缝针放置腔6的长度为缝针16长度的1/3至1/2。

[0025] 一种腹腔镜腹壁切口缝合器的使用方法，包括以下步骤：

步骤一，将缝线的两端分别连接于两个缝针16的尾端，然后将两个缝针16的针头朝上，

分别放置于两个缝针放置腔6中；

步骤二，将推拉杆7向上拉，使第一转动杆4及第二转动杆5均处于竖直状态，然后将本

装置从腹腔镜的切口处伸入腹腔内；

步骤三，中空手柄1的下端伸入腹腔之后，将推拉杆7向下推，使第一转动杆4向两侧张

开，然后保持中空手柄1与推拉杆7的相对位置不变，并将本装置向上提升，直至缝针16的针

头刺出皮肤，再用持针器钳夹住缝针16；

步骤四，向下移动本装置，使缝针16从缝针放置腔6中滑出，然后向上拉推拉杆7使第一

转动杆4及第二转动杆5均处于竖直状态，再将本装置从腹腔镜的切口处取出；

步骤五，使用持针器钳分别夹住两个缝针16带出缝合线，打结完成次缝合。

[0026] 手术开始前，本发明缝合器与10mm穿刺器中穿过测试。腹腔镜手术结束后，保持气

腹状态，腹腔镜镜头往腹腔外撤，同时将其外的穿刺器外拔至穿刺器的前端刚到腹膜，以腹

腔镜镜头杆标记腹壁腹膜层到穿刺器外口的距离，将2个直针连带缝合线放入缝针放置腔

16，连同线将缝合器推入穿刺器孔中，推拉杆7向下推使第一转动杆4向两侧张开，将本装置

向上提升，直至2个缝合针16头刺出皮肤，再用持针器夹住缝针向外连带缝线拔出，进行打

结，完成缝合。

[0027] 上述的实施例仅为本发明的优选技术方案，而不应视为对于本发明的限制，本发

明的保护范围应以权利要求记载的技术方案，包括权利要求记载的技术方案中技术特征的

等同替换方案为保护范围。即在此范围内的等同替换改进，也在本发明的保护范围之内。
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图1
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图2
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图3
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图4
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