
(19)中华人民共和国国家知识产权局

(12)实用新型专利

(10)授权公告号 

(45)授权公告日 

(21)申请号 201821551602.6

(22)申请日 2018.09.21

(73)专利权人 合肥美迪普医疗卫生用品有限公

司

地址 230012 安徽省合肥市新站区新站工

业园星火路8号（合肥普尔德医疗用品

有限公司厂房内）

(72)发明人 李海波　张珺　梁宇　

(74)专利代理机构 北京和信华成知识产权代理

事务所(普通合伙) 11390

代理人 胡剑辉

(51)Int.Cl.

A61B 17/02(2006.01)

 

(54)实用新型名称

腹腔镜体外辅助抓钩

(57)摘要

本实用新型公开一种腹腔镜体外辅助抓钩，

包括刺穿针，刺穿针的一端套接有手持胶套，所

述刺穿针内滑动设置有调节杆，调节杆的一端连

接有抓钩；所述调节杆远离抓钩的一端连接有挡

板，调节杆内设置有牵引通孔，牵引通孔内设置

有牵引绳，牵引绳的一端连接有端块，牵引绳的

另一端连接抓钩；所述抓钩包括调节轴与抓臂，

抓臂的一端与调节杆的一端铰接，调节轴的一端

与抓臂的中部位置铰接，调节轴的另一端转动连

接在一起并与牵引绳连接。本实用新型通过穿刺

针将抓钩送入人体内部，并通过抓钩将组织器官

夹住来暴露出组织器官的背面位置，方便手术人

员进行手术，相较于通过加大开刀创口来进行手

术的方法更加安全，损伤更小，减少了患者的回

复时间。
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1.腹腔镜体外辅助抓钩，其特征在于，包括刺穿针(1)、手持胶套(2)、调节杆(3)与抓钩

(4)，所述刺穿针(1)的一端套接有手持胶套(2)，刺穿针(1)的另一端为尖锐结构，所述刺穿

针(1)内滑动设置有调节杆(3)，调节杆(3)的一端连接有抓钩(4)；

所述调节杆(3)远离抓钩(4)的一端连接有挡板(31)，调节杆(3)内设置有牵引通孔

(34)，牵引通孔(34)内设置有牵引绳(32)，牵引绳(32)的一端连接有端块(33)，牵引绳(32)

的另一端连接抓钩(4)；

所述抓钩(4)包括调节轴(42)与抓臂(41)，每一个抓臂(41)对应设置有一个调节轴

(42)，抓臂(41)的数量为两个，抓臂(41)的一端与调节杆(3)的一端铰接，两个调节轴(42)

的一端分别与两个抓臂(41)的中部位置铰接，两个调节轴(42)的另一端转动连接在一起并

与牵引绳(32)连接，当两个抓臂(41)抓紧时，两个抓臂(41)之间的横向的最大距离小于刺

穿针(1)的针孔直径。

2.根据权利要求1所述的腹腔镜体外辅助抓钩，其特征在于，所述手持胶套(2)的表面

设置有花纹凸起。

3.根据权利要求1所述的腹腔镜体外辅助抓钩，其特征在于，所述调节杆(3)的外壁上

套接有橡胶圈(35)，橡胶圈(35)与刺穿针(1)过盈连接。

4.根据权利要求1所述的腹腔镜体外辅助抓钩，其特征在于，所述端块(33)的尺寸大于

牵引通孔(34)的尺寸。

5.根据权利要求1所述的腹腔镜体外辅助抓钩，其特征在于，所述抓臂(41)的数量不少

于两个。
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腹腔镜体外辅助抓钩

技术领域

[0001] 本实用新型属于医疗器械技术领域，具体的，涉及一种腹腔镜体外辅助抓钩。

背景技术

[0002] 腹腔镜是一种带有微型摄像头的器械，而利用腹腔镜及其相关器械来完成的手术

则被称为腹腔镜手术，手术人员通过将腹腔镜送入体内对手术部位进行照明观察，并通过

手术器械对手术部位进行手术，由于整个手术过程中能够通过腹腔镜进行指引，无需大面

积创口来方便医师观察与操作，因此腹腔镜手术创口一般都比较小，减轻了患者开刀的痛

楚，降低了患者手术后的回复周期，是现代手术中的一种常见的手术方法。

[0003] 在手术过程中，由于一些手术的位置处于组织器官的背面，由于腹腔镜手术的特

性，手术创口较小，手术人员无法方便的对组织器官的位置进行调整，以方便手术人员对组

织器官的背面位置进行手术，如果从创口再伸入一个手术器械来进行位置调整的话，就需

要加大创口的尺寸，这不利于患者的恢复，为了能够对腹腔镜手术中手术部位的组织气管

进行位置调整，以方便对组织器官背面的位置进行手术，本实用新型提供了以下技术方案。

实用新型内容

[0004] 本实用新型的目的在于提供一种腹腔镜体外辅助抓钩。

[0005] 本实用新型的目的可以通过以下技术方案实现：

[0006] 腹腔镜体外辅助抓钩，包括刺穿针、手持胶套、调节杆与抓钩，所述刺穿针的一端

套接有手持胶套，刺穿针的另一端为尖锐结构，所述刺穿针内滑动设置有调节杆，调节杆的

一端连接有抓钩；

[0007] 所述调节杆远离抓钩的一端连接有挡板，调节杆内设置有牵引通孔，牵引通孔内

设置有牵引绳，牵引绳的一端连接有端块，牵引绳的另一端连接抓钩；

[0008] 所述抓钩包括调节轴与抓臂，每一个抓臂对应设置有一个调节轴，抓臂的数量为

两个，抓臂的一端与调节杆的一端铰接，两个调节轴的一端分别与两个抓臂的中部位置铰

接，两个调节轴的另一端转动连接在一起并与牵引绳连接，当两个抓臂抓紧时，两个抓臂之

间的横向的最大距离小于刺穿针的针孔直径。

[0009] 作为本实用新型的进一步方案，所述手持胶套的表面设置有花纹凸起。

[0010] 作为本实用新型的进一步方案，所述调节杆的外壁上套接有橡胶圈，橡胶圈与刺

穿针过盈连接。

[0011] 作为本实用新型的进一步方案，所述端块的尺寸大于牵引通孔的尺寸。

[0012] 作为本实用新型的进一步方案，所述抓臂的数量不少于两个。

[0013] 本实用新型的有益效果:

[0014] 1、本实用新型通过穿刺针将抓钩送入人体内部，并通过抓钩将对应的组织器官夹

住来改变组织器官的位置以暴露出组织器官的背面位置，方便手术人员进行手术，整个过

程除穿刺针的刺穿口之外不会额外添加伤口，相较于通过加大开刀创口来进行手术的方法
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更加安全，损伤更小，减少了患者的回复时间；

[0015] 2、调节杆的外壁上套接有橡胶圈，橡胶圈与刺穿针过盈连接，调节杆只有在手术

人员对其施加一定力的作用时才会与刺穿针发生相对滑动，调节杆的位置更加稳定，防止

在手术过程中，调节杆的位置不断发生改变而导致手术无法顺利进行。

附图说明

[0016] 下面结合附图对本实用新型作进一步的说明。

[0017] 图1是本实用新型的外观示意图；

[0018] 图2是本实用新型的结构示意图；

[0019] 图3是抓钩的结构示意图。

具体实施方式

[0020] 为了使本实用新型的目的、技术方案及优点更加清楚明白，以下结合附图及实施

例，对本实用新型进行进一步详细说明。应当理解，此处所描述的具体实施例仅用以解释本

实用新型，并不用于限定本实用新型。

[0021] 腹腔镜体外辅助抓钩，如图1、图2所示，包括刺穿针1、手持胶套2、调节杆3与抓钩

4，所述刺穿针1的一端套接有手持胶套2，刺穿针1的另一端为尖锐结构，能够刺穿人体组

织，医务人员通过手持胶套2拿持刺穿针1，手持胶套2的表面设置有花纹凸起，起到防滑的

效果，使医务人员能够拿稳刺穿针1，所述刺穿针1内滑动设置有调节杆3，调节杆3的一端连

接有抓钩4。

[0022] 所述调节杆3远离抓钩4的一端连接有挡板31，防止在手术时调节杆3连接抓钩4的

一端过度深入对人体组织器官造成伤害，同时还能够方便手术人员对调节杆33的位置进行

调整，所述调节杆3的外壁上套接有橡胶圈35，橡胶圈35与刺穿针1过盈连接，即调节杆3只

有在手术人员对其施加一定力的作用时才会与刺穿针1发生相对滑动，防止在手术过程中，

调节杆3的位置不断发生改变而导致手术无法顺利进行，调节杆3内设置有牵引通孔34，牵

引通孔34内设置有牵引绳32，牵引绳32的一端连接有端块33，牵引绳32的另一端连接抓钩

4，端块33的尺寸大于牵引通孔34的尺寸，防止牵引绳32滑入牵引通孔34内无法取出，同时

方便手术人员抓住牵引绳32。

[0023] 如图3所示，所述抓钩4包括调节轴42与抓臂41，每一个抓臂41对应设置有一个调

节轴42，抓臂41的数量不少于两个，在本实用新型的一个实施例中，抓臂41的数量为两个，

抓臂41的一端与调节杆3的一端铰接，两个调节轴42的一端分别与两个抓臂41的中部位置

铰接。两个调节轴42的另一端转动连接在一起并与牵引绳32连接，操作时，向下推动牵引绳

32使两个调节轴42之间的夹角变大，可以张开两个抓臂41，当向上拉动牵引绳32时，两个调

节轴42之间的夹角变小，两个抓臂41相互靠近达到夹紧达到效果，当两个抓臂41抓紧时，两

个抓臂41之间的横向的最大距离小于刺穿针1的针孔直径，保证抓钩4能够自由进出刺穿针

1。

[0024] 本实用新型在使用时，将抓钩4收缩进入刺穿针1内，通过刺穿针1刺穿人体组织进

入腹腔，此时再通过向下推动挡板31使抓钩4暴露出来，将抓钩4移动至待手术的组织器官

的位置，通过拉紧牵引绳32使两个抓臂41靠近并夹紧对应组织器官，此时移动刺穿针1的位
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置能够将对应组织器官的背面暴露出来，方便手术人员进行腹腔镜手术。

[0025] 本实用新型通过穿刺针将抓钩送入人体内部，并通过抓钩将对应的组织器官夹住

来改变组织器官的位置以暴露出组织器官的背面位置，方便手术人员进行手术，整个过程

除穿刺针的刺穿口之外不会额外添加伤口，相较于通过加大开刀创口来进行手术的方法更

加安全，损伤更小，减少了患者的回复时间。

[0026] 以上内容仅仅是对本实用新型结构所作的举例和说明，所属本技术领域的技术人

员对所描述的具体实施例做各种各样的修改或补充或采用类似的方式替代，只要不偏离实

用新型的结构或者超越本权利要求书所定义的范围，均应属于本实用新型的保护范围。
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图1
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图2
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图3
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摘要(译)

本实用新型公开一种腹腔镜体外辅助抓钩，包括刺穿针，刺穿针的一端
套接有手持胶套，所述刺穿针内滑动设置有调节杆，调节杆的一端连接
有抓钩；所述调节杆远离抓钩的一端连接有挡板，调节杆内设置有牵引
通孔，牵引通孔内设置有牵引绳，牵引绳的一端连接有端块，牵引绳的
另一端连接抓钩；所述抓钩包括调节轴与抓臂，抓臂的一端与调节杆的
一端铰接，调节轴的一端与抓臂的中部位置铰接，调节轴的另一端转动
连接在一起并与牵引绳连接。本实用新型通过穿刺针将抓钩送入人体内
部，并通过抓钩将组织器官夹住来暴露出组织器官的背面位置，方便手
术人员进行手术，相较于通过加大开刀创口来进行手术的方法更加安
全，损伤更小，减少了患者的回复时间。
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