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(57)摘要

动态感测方法和设备使用微机电系统

（MEMS）和纳机电（NEMS）手术传感器来收集和报

告流体流的手术参数和术野的其他特征。医疗装

置将手术传感器用在或附接在外科手术期间传

输的流体的流体流动路径内。外科手术将医疗装

置布置在术野内以响应流体流，例如布置在套管

或被插入由外科手术限定或利用的手术空位内

的其他内窥镜器械内。手术传感器的减小尺寸允

许在术野内的非介入放置，以致传感器不干扰或

不良地影响试图要测量的流体流。减少尺寸也有

利于制造成本以及用于单次使用且一次性的器

械（在患者使用后被丢弃）的耗损。
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1.一种用于提供动态手术反馈的设备，包括：

第一集成微机械装置和第二集成微机械装置，每个集成微机械装置被编码成具有功

率、感测和传输能力；

至探头的外部表面的第一附接件，其用于将所述第一集成微机械装置附接到所述探

头，所述探头经由手术插件被内窥镜地放置在手术空位内，所述第一集成微机械装置响应

于被泵送盐水以感测手术参数；以及

至盒组件的第二附接件，其用于附接所述第二集成微机械装置，所述盒组件被构造成

接合手术泵并且可操作以与单次使用的管套件和所述手术泵交接以便感测所述手术参数，

其中所述手术空位是骨骼关节区域，

每个集成微机械装置包括：

接收器，其用于经由来自管理系统的无线信号激活所述集成微机械装置以发送指示出

所测量的手术参数的返回信号；以及

发射器，其用于发射返回信号至所述管理系统，所述管理系统被构造成接收所述返回

信号以确定所测量的手术参数，

其中，每个集成微机械装置是无源的，以致通过来自外部无线信号的激励来初始化感

测能力，其中每个集成微机械装置被编码成具有功率、感测和传输能力以响应于外部无线

信号，且每个集成微机械装置响应于所述无线信号向所述管理系统返回感测的手术参数，

其中，盐水被泵送至所述手术空位内以便从手术部位清除手术材料，且所述手术参数

包括盐水的压力、流量和温度中的至少一者。

2.根据权利要求1所述的设备，其中，所述管套件被构造成联接到内窥镜器械。
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动态手术流体感测

背景技术

[0001] 自从Intel ® 公司的共同创始人戈登摩尔在1965提出每24个月给定芯片面积的晶

体管密度（因此，计算功率）将翻一番（该断言被广泛地公知为"摩尔定律"），电子器件的设

计和发展已经稳定地沿袭了小型化的趋势。医疗装置和设备没有例外地跟随电子器件小型

化的趋势。微电子器件通常作为传感器被使用，以提供对常规患者状态的诊断反馈，例如用

于感测分娩期间的脉搏、氧饱和、体温和胎动。

[0002] 在外科手术期间，感测通常延及到患者和医疗设备之间的流体传输。在手术期间

通常涉及各种流体交换，例如血液、盐水和药物（仅列出一些），以用于诸如流体损失补偿、

术野冲刷和自动药物输送的目的。用于感测流体参数的电子器件通常被用于感测患者的属

性，例如流体压力、流量和温度。

发明内容

[0003] 动态感测方法和设备使用微机电系统（MEMS）和纳机电（NEMS）手术传感器来收集

和报告流体流的手术参数和术野的其他特征。医疗装置将手术传感器附接在外科手术期间

输送的流体的流体流动路径上或周围。外科手术将医疗装置布置在术野内以响应流体流，

例如布置在套管或被插入由外科手术限定或利用的手术空位内的其他内窥镜器械内。手术

传感器的减小尺寸允许在术野内的非介入放置，以致传感器不干扰或不良地影响试图要测

量的流体流。减少尺寸也有利于制造成本以及用于在单次使用且一次性的器械（在单个患

者上使用后被丢弃）的耗损。例如压力、流量和温度的手术参数在手术部位被测量而不是经

由远程流体源被间接测量，从而在响应于使用常规RFID装置不可测量的动态条件的同时获

得手术参数的更准确读数。

[0004] 在手术环境中，通常贯穿外科手术（操作）的过程来交换各种流体。这些流体包括

血液、盐水、药物、冲刷废物、麻醉气体、氧气和其他。监测和取回与各种流体相关的手术参

数会向医生和医疗人员提供诊断反馈。在内窥镜外科手术期间，例如流体管理系统经常向

内部手术部位提供盐水以用于冲刷和扩展术野。

[0005] 在下文公开的构造中，手术流体管理系统使用MEMS或者NEMS（微机电或者纳机电

系统）传感器，以便在外科手术期间向流体管理系统的处理器提供性能数据和统计结果，以

响应传感器在逻辑指令中使用传感器数据。进一步有益的是，如果这样的传感器是小型的

且是一次性的，则允许无障碍放置和减轻不可重复使用的手术器械的消耗和成本。手术流

体数据通常是动态的并且因此可修改成规则的监测和响应。例如，有价值的但是通常被不

当使用的数据项是对关节内流体数据的准确判定以便允许这个信息在外科手术期间被使

用。所提出方法的构造允许通过将MEMS传感器经由与其他外科器械附接或作为专用装置被

放置在关节内来利用这种数据。

[0006] 本文的构造部分地基于如下观察，即常规方法在外科手术期间使用在外科工具和

器械上的用于跟踪的RFID（无线射频识别）标签。虽然RFID能够被制造成是小型且无源的

（即由触发信号从外部来提供功率），但是计算和执行功率是有限的。因此，不幸的是，至装
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置互连的常规方法具有如下缺点，即响应通常受限于对附接有RFID的装置或器械的识别，

并且由于能够被编码在RFID上的有限计算能力的原因，除了识别之外的信息是不可用的。

[0007] 因此，通过提供被置于术野内的用于直接感测手术参数的无障碍传感器装置以及

将感测的参数传送到流体管理系统的传输能力，本文的构造基本克服了上述缺点。与利用

被集成到流体管理系统中的非介入（外部）传感器或换能器的常规方法相对比，本文提出的

流体管理系统使用被置于手术部位的传感器。通过本文提出的方法所提供的直接、非介入

评估得到压力、流量和其他测量值的准确传感器读数，从而提供例如比来自附接到流体管

理系统的管套件的间接换能器测量更好的准确性。使用MEMS和NEMS装置允许设置在手术部

位内，例如设置在铰接骨骼构件之间的膝关节内，并且无线接口允许在不干涉外科手术的

其他方面或器械的情况下进行流体数据的传输。

[0008] 在进一步细节中，通过将集成微机械装置（例如MEMS装置）编码成具有适当功率、

感测和传输能力并且将该集成微机械装置放置在由治疗过程得到的流体路径中，本方法在

外科手术或治疗期间提供了动态手术反馈。例如流体管理系统的外部控制或诊断系统经由

无线信号激活集成微机械装置，该无线信号用于传输指示出测量的手术参数的返回信号，

并且控制系统接收返回信号以确定测量的手术参数。

[0009] 在具体构造中，要求保护的方法特别有用于内窥镜过程，例如膝关节外科手术，如

在本文作为示例性应用所讨论的。在医疗装置环境中，测量手术参数的方法包括：响应接收

治疗过程的流体流来识别手术空位，以致空位与用于执行治疗过程的内窥镜器械通信。在

所示示例中，手术空位是铰接骨骼构件（胫骨和股骨）之间的骨骼关节区域。集成微机械装

置（微机械装置）被编码成具有一定功率、感测和传输能力，其中微机械装置适于非介入地

附接到内窥镜器械。外科医生将微机械装置经由内窥镜器械引入到手术空位中，并且引导

流体流动到手术空位内以便维持正压力并清除由手术过程得到的手术材料。手术器械将微

机械装置经由内窥镜器械设置在治疗过程的流体路径内。流体管理系统激活微机械装置以

测量手术参数，手术参数通常包括手术空位内的流体流的压力、流量和温度中的至少一者，

并且管理系统或控制器从微机械装置经由无线传输接收测量的手术参数。

[0010] 本发明的替代性构造包括多道程序设计或多重处理的计算装置（例如多处理器、

控制器或专用计算装置等），其被构造成借助软件和/或电路（例如上面总结的处理器）来处

理作为本发明实施例在本文公开的任意或全部方法操作。本发明的又一些实施例包括软件

程序，例如Java虚拟机和/或操作系统，其能够单独地操作或与多重处理的计算装置彼此结

合地操作，以便执行上述总结且下文详细地公开的方法实施例的步骤和操作。一种这样的

实施例包括计算机程序产品，其具有非瞬态计算机可读存储介质，包括在其上被编码为指

令的计算机程序逻辑，当在具有存储器和处理器的联接的多重处理的计算装置中被执行

时，所述逻辑给处理器编程以便执行作为本发明实施例在本文公开的执行数据访问请求的

操作。本发明的这样设置通常被提供成软件、代码和/或其他数据（例如，数据结构），其被配

置或编码在计算机可读介质上，所述计算机可读介质例如是光学介质（例如，CD-ROM）、软盘

或硬盘或其他介质，例如在一个或更多个ROM、RAM或PROM芯片、现场可编程门阵列（FPGA）中

或作为专用集成电路（ASIC）的固件或微代码。软件或固件或者其他这样的构造能够被安装

到计算装置（例如，在操作系统执行期间或者在环境安装期间）上，以便导致计算装置执行

作为本发明的实施例在本文被解释的技术。
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附图说明

[0011] 从如附图所示的本发明的具体实施例的下述描述中，将显而易见到本发明的上述

和其他目标、特征和优点，附图中贯穿不同视图相同的附图标记指代相同的部件。附图不必

要成比例绘制，相反重点在于示出本发明的原理。

[0012] 图1是适用于本文公开的构造的医疗装置环境的背景图；

[0013] 图2是如本文公开的动态参数感测的流程图；

[0014] 图3是图1环境中的传感器部署的视图；以及

[0015] 图4-6是在外科手术期间内窥镜传感布置的流程图。

具体实施方式

[0016] 下文描述的是使用如本文公开的动态手术流体感测的医疗装置环境的示例性构

造。在具体设置中，所提出的方法可以使用在套管或其他手术器械上的传感器来捕获限定

手术部位的骨骼关节内的实时数据。独立的传感器也可以被置于或附接在关节内以用于类

似操作。其他的使用包括将传感器置于至或来自手术部位的管输送手术流体内、或者在装

纳在手术过程中使用的可反复使用和/或一次性器械的盒组件或外罩内。传感器的尺寸和

布置允许传感器被用于在手术过程期间探测策略部位内的实时数据，并且允许由流体管理

系统的逻辑以及外科医生或临床大夫来使用该数据，以作出与手术过程有关的临床判断。

[0017] 图1是适用于本文公开的构造的医疗装置环境的背景图。参考图1，医疗装置环境

100使用集成微机械装置（微机械装置）110，其被放置在手术环境内。在具体构造方面，微机

械装置110是MEMS或NEMS装置并且维持至流体管理系统120或其他中央控制器的无线连接

112，以响应至（122-1）和来自（122-2）无线天线124的信号122。微机械装置110包括响应于

来自天线124的信号122-2以实现感测手术参数的接收器115以及被构造成将感测的手术参

数经由信号122-1发送回流体管理系统120的发射器113。微机械装置110可以是无源的，以

致信号122-2还提供功率至传感器110。微机械装置110足够小，以致接收的信号122-2允许

操作和传输感测的参数122-1，并且微机械装置110可以具有响应于信号122-2的其他传感

区域、处理功能或机械特征。

[0018] 微机械装置110的放置使得其直接感测例如压力、流量和温度的手术参数，并且所

述微机械装置可以包括至套管130内部的附接（如微机械装置110-1所示的）、可能经由内窥

镜探头而被插入到患者132的手术空位或空腔内（如110-2所示）、或者其被置于（110-3）用

于泵送盐水到手术部位的管套件136的盒134内。一旦被放置，则微机械装置110由来自流体

管理系统120的信号122-2激活，并且执行感测、计算和传输任务以便返回感测的手术参数

122-1。套管130构造将微机械装置110-1附接到管道140内部，该管道140之后被插入到手术

空位或空腔内并且盐水被输送通过其中，如下文参考图3所进一步讨论的。探头138设置允

许微机械装置110-2被布置成通过任意适当的内窥镜孔口，并且基于盒134的微机械装置

110-3被置于盒134内，这与常规方法形成对比，常规方法使用在盒134与流体管理系统上的

匹配装置142之间的脆弱换能器，这被示出为易于进行重复插入。

[0019] 图2是如本文公开的动态参数感测的流程图。参考图1和图2，在步骤200，提供动态

手术反馈的方法包括将集成微机械装置编码成具有一定功率、感测和传输能力以便收集和

返回传感数据。如步骤201所示的，方法将微机械装置110置于由治疗过程导致的流体路径
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内。微机械装置110是微型机器，例如MEMS或NEMS结构，并且包括用于接收处理和传输的电

子器件以及用于传感和机械操作的物理结构。来自流体管理器120的无线信号122-2经由被

编码发射器113/接收器115来激活集成微机械装置，以发射指示出测量的手术参数的返回

信号（如步骤202所公开的），并且流体管理器120接收返回信号122-1以用于确定测量的手

术参数（如步骤203所示的）。测量的参数可以包括来自手术部位的各种感测属性或特征，例

如来自变阻传感器的压力、与挡流板或流体捕集传感器相关的流量或者例如从双金属传感

器结构得到的温度。

[0020] 图3是图1环境中的传感器部署的视图。参考图1和图3，示出了在内窥镜膝部手术

过程中的微机械装置110部署的示例性设置。外科医生将套管130设置成通过患者的膝部

152内的内窥镜孔150。套管130延伸通过皮肤和软组织而进入股骨156和胫骨158之间的手

术空位154。被附接到套管130的输送管160的内部上的微机械装置110-1借助于定位在套管

130的输送端162处的流体路径内而感测被泵送通过套管输送管160的盐水的压力、流量和

温度。供应嘴164附接到管套件136以用于从流体管理系统120经由盒134来供应盐水。盒134

还可以包括在盒134内的另一微机械装置110-3，以用于在从流体管理装置120泵送时感测

盐水源处的手术参数。

[0021] 在所示示例中，集成微机械装置110-1、110-3被定位在来自流体管理系统120的流

体流中，以用于直接感测手术参数，例如压力、流率和温度。微机械装置110可以在使用后随

套管130和管套件134被丢弃（单次使用物品），因此集成微机械装置110的低成本制造避免

了过高成本。在具体设置中，通过在手术部位内直接感测所提供的改进精度避免了需要额

外医疗装置来感测手术参数，因此维持或降低了单次使用物品的整体每次手术成本。可以

想到MEMS和NEMS装置110的替代性设置被附接到在第二套管上的其他医疗装置（例如专用

探头138）以用于评估手术空位154，或具有其他原生和引入的手术流体（即药物、血液等）。

在示例性设置中，例如套管130和管套件136的医疗装置是单次使用的或者间歇使用的物

品，并且不试图或需要比预期手术过程更长久地被维持在流体流内。因此，作为单次使用物

品的制造削减了生产成本，因为微机械装置不需要像被永久植入的物品那样承受长期流体

暴露。

[0022] 图4-6是外科手术期间的内窥镜传感布置的流程图。示出了在膝关节152上的内窥

镜外科手术的示例性布置，并且其使用流体管理系统120以便在外科手术期间输送盐溶液

来冲刷封闭的内部关节区域。参考图1和图3-6，在医疗装置环境100中，本文公开的测量手

术参数的方法包括：响应接收用于治疗过程的流体流来识别手术空位154，其中空位154与

用于执行治疗过程的至少一个内窥镜器械130、138通信，如步骤300所示的。在所示的公开

布置中，手术空位154是铰接骨骼构件（胫骨158和股骨156）之间的骨骼关节区域，如步骤

301所示的。其他手术空位或区域可以使用类似手术器械。初始化过程将集成微机械装置

110（例如MEMS或NEMS装置）编码成具有一定功率、感测和传输能力，以致微机械装置适于非

介入地附接到内窥镜器械1390、138，如步骤302所示的。如下所述，可以使用将微机械装置

110联接到手术或内窥镜器械的各种装置。这样的装置110可以被粘附或附接到承载手术流

体的管件、管或容器的内部环形表面，或者可以被附接到被插入到空位154或手术部位内的

探头138的外部表面。在具体布置中，集成微机械装置110可以是无源的，以致通过来自外部

无线信号122-2的激励来初始化感测能力，其中微机械装置110响应于外部无线信号122-2
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被编码成具有一定功率、感测和传输能力，如步骤303所示的。这样的装置110是足够小的，

以致RF控制信号或者其他的电磁波形足以使得装置110汲取操作功率。可选地，例如电池元

件的有源电源可以被用在装置110上。

[0023] 附接有装置110的内窥镜器械将集成微机械装置110经由内窥镜器械130、138引入

到手术空位154内，如步骤304所示的，这通常将所述集成微机械装置引入通过内窥、腹腔镜

和其他微创手术所常见的一个或更多个手术孔150。内窥镜器械130、138被引入到空位154

中以便将集成微机械装置110经由内窥镜器械130、138置于治疗过程的流体路径内，如步骤

305所示的。

[0024] 在步骤306执行检查以便确定微机械装置110是被置于手术部位内部还是被集成

到外部器具或装置中。当流体路径是可经由内窥镜器械通达的手术空位时，探头138或套管

130将集成微机械装置110设置在作为流体流的目的地的手术空位154内，如步骤309所示

的。放置微机械装置110包括：将集成微机械装置附接到套管130、探头138或类似手术器械，

并且经由手术插件150放置套管130以使其与手术空位154流体连通以响应于流体流，如步

骤310所公开的。环氧树脂、胶粘夹或其他附接机构将集成微机械装置110附接到套管130的

内表面，并且套管130被内窥镜地放置在手术空位154内，如步骤311所示的。微机械装置110

直接感测手术参数，因为在封闭的内部内窥镜手术部位内的流体特征会不同于在流体流中

的其他部位所感测的参数。

[0025] 所公开的方法还可以包括：将集成微机械装置附接在流体管理管套件136的流体

路径内，其中管套件136被构造成联接到如套管130的内窥镜器械，如步骤307所公开的。管

套件136通常被用于输送例如盐水的手术流体到手术部位以便冲刷、清创或维持手术空位

154内的正压力以便最大化用于内窥镜器械的空隙。这样的构造可以还包括将集成微机械

装置110附接到盒134或筒组件，所述盒组件被构造成接合手术泵并且可操作以与管套件

136和泵交接以便感测手术参数，如步骤308所示的。盒134通常被用于容易地从包括泵的流

体管理系统120附接和拆卸管套件136，以便将一个患者的流体系统（管套件）与在多个患者

身上重复使用的流体管理系统120分开。常规方法使用被联接到盒134组件的换能器以便捕

获手术参数，但是这种换能器装置是脆弱的且易于因在流体管理系统120内重复插入盒134

而损坏。

[0026] 流体管理系统120引导流体流到手术空位154内以便维持正压力并清除由治疗过

程得到的手术材料（碎屑），如步骤312所示的。通常，这包括泵送盐水到手术空位154内以便

从手术部位清除手术材料，以致集成微机械装置110响应于被泵送盐水来感测手术参数，如

步骤313所示的。由于装置110的微机械性质，其存在性不会妨碍或不良地影响流体流，并且

无线接口避免了将额外系绳（线缆）引入到术野内。

[0027] 流体管理系统120激活集成微机械装置110以测量手术参数，包括下述中的至少一

者：手术空位内的流体流的压力、流量和温度，如步骤314所公开的。激活包括发送无线信号

122-2至集成微机械装置110，以致集成微机械装置110响应于无线信号122-2从而在返回无

线消息122-1中返回感测的手术参数，如步骤315所示的。在无源装置的情况下，操作微机械

装置110的功率需求源自于接收的信号122-2，并且开始感测、计算和传输手术参数。

[0028] 流体管理系统120经由无线传输122-1从微机械装置110接收测量的手术参数，如

步骤316所示的，以便被流体管理系统120用作诊断反馈和控制信息。在示例性设置中，手术
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参数包括压力、流量和温度中的至少一者，以致集成微机械装置110被构造成基于手术空位

154中感测的可变阻抗或流体压力中的至少一者来提供信号，如步骤317所描述的。在替代

性设置中可以使用其他手术参数和感测特征。

[0029] 常规方法例如由Voto的美国专利公开号2007/0007184示出，其示出了具有与透析

回路结合的一次性传感器的血液透析系统。一次性传感器本身可以几乎或完全地是生化惰

性的。在所提出且要求保护的方法中，传感器被置于手术部位，在血管外部并且不在再循环

到患者的流体路径内。因此，Voto'184不同于本文提出的方法之处在于，传感器是不可知或

不可再进入血液接触，以致感测的流体不能重复地循环流过同一传感器。

[0030] 转让给伊利诺伊州的芝加哥的K&L  Gates  LLP的美国专利公开号2010/0051552

（Rohde'552）示出了用于监测透析的水质量、透析流体和透析流体所处理的体液的系统。在

Rohde'552中，传感器被置于各种位置，并且能够探测各种含水流体中的大量性质和物质，

所述流体包括水、透析流体、耗用透析流体以及甚至血液（[0029]）。但是，与本文提出的方

法相比，其没有示出、教导或公开将MEMS或NEMS传感器放置在例如骨关节的手术部位内，以

用于监测手术部位处的流体性质。

[0031] Varadan的美国专利公开号2006/0212097公开了在治疗帕金森氏症（PD）时使用

MEMS技术。公知为深部脑刺激（DBS）的手术过程被用于治疗震颤、动作障碍和PD的其他关键

运动特征。Varadan'097教导了，提供用于微制造可植入装置和系统的可生物兼容材料。因

此，Varadan方法使用了水溶、无毒且非免疫性的聚合物（例如聚乙二醇（PEG）/聚环氧乙烷

（PEO）），能够用作生物应用的硅涂层的公知聚合物，以用于提供生物相容性。因为所提出的

方法使用MEMS传感器以用于手术过程，所以不需要长期植入和相应的生物相容性。相比之

下，本文提出的方法在手术过程期间在流体路径中使用临时传感器，而不使用需要用于微

制造可植入装置和系统的生物相容性材料的长期脑部植入物。

[0032] 本领域的技术人员应该容易地意识到，用于测量本文所限定的手术参数的程序和

方法可以以许多形式传输到用户处理和翻译装置，包括但不限于：a）永久性地存储在例如

ROM装置的非可写存储介质上的信息，b）可改变地存储在可写非瞬态存储介质（例如软盘、

磁带、CD、RAM装置和其他磁性和光学介质）上的信息，或c）通过如互联网或电话线调制解调

线的电子网络的通信介质输送到计算机的信息。操作和方法可以被实现成软件可执行对象

或者作为一组编码指令以便由响应于指令的处理器来执行。替代性地，本文公开的操作和

方法可以通过使用硬件部件被整体或部分地实现，所述硬件部件例如是专用集成电路

（ASIC）、现场可编程门阵列（FPGA）、状态机、控制器或其他硬件部件或装置、或者硬件、软件

和固件部件的组合。

[0033] 虽然已经参考其实施例具体示出且描述了用于测量手术参数的系统和方法，但是

本领域技术人员将理解，在不背离由所附权利要求涵盖的本发明的范围的情况下可以在形

式和细节方面对本文做出各种修改。
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图 3
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图 4
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