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一种给药的方法，将流体导入盛放药剂的容

器，使流体沿着泄压腔道流动，至容器的泄压通

孔排出，待流体的流速稳定后，使用时，将泄压通

孔封闭，流体进入受压腔道，沿受压腔道流动，自

受压腔道的出口处排出，并推动药剂向容器出口

处输送。本发明提供的方法能以更稳定及持续均

衡的推进方式和更缓和的形式对容器内的药剂

实施输送，有效避免压力突然释放而使药剂受靶

组织的反作用而布满腔镜视野，使给药(如：止血

剂)更精确，同时改善了腔镜手术操作的连续性，

提高了止血效果，缩短了手术操作时间。
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1.一种给药的方法，其特征在于将流体导入盛放药剂的容器，使流体沿着泄压腔道流

动，至容器的泄压通孔排出，待流体的流速稳定后，将泄压通孔封闭，流体进入受压腔道，沿

受压腔道流动，自受压腔道的出口处排出，并推动药剂向容器出口处输送。

2.一种给药的方法，其特征在于将流体导入盛放药剂的容器，使流体沿着泄压腔道流

动，至容器的泄压通孔排出，待流体的流速稳定后，将泄压通孔封闭，流体进入受压腔道后，

其流动方向至少发生2次改变后，朝向受压腔道的出口流动，在受压腔道的出口处排出后，

推动药剂向容器出口处输送。

3.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述容器的内腔体积为10cm3～

200cm3。

4.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述容器的内腔体积为10cm3～

100cm3。

5.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述容器的内腔体积为30cm3～

80cm3。

6.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述容器的内腔体积为40cm3、

41cm3、42cm3、43cm3、44cm3、45cm3、46cm3、47cm3、48cm3、49cm3、50cm3、51cm3、52cm3、53cm3、

54cm3、55cm3、56cm3、57cm3、58cm3、59cm3、60cm3、61cm3、62cm3、63cm3、64cm3、65cm3、66cm3、

67cm3、68cm3、69cm3、70cm3、71cm3、72cm3、73cm3、74cm3、75cm3、76cm3、77cm3、78cm3、79cm3或

80cm3。

7.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的流体流速为0.3L/min～7L/

min。

8.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的流体流速为0.5L/min～4L/

min。

9.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的流体在受压腔道出口处的作

用截面积为10mm2～200mm2。

10.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的流体在受压腔道出口处的

作用截面积为10cm2～100cm2。

11.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的流体在受压腔道出口处的

作用截面积30cm2～80cm2。

12.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的流体在受压腔道出口处的

作用截面积40cm2、41cm2、42cm2、43cm2、44cm2、45cm2、46cm2、47cm2、48cm2、49cm2、50cm2、

51cm2、52cm2、53cm2、54cm2、55cm2、56cm2、57cm2、58cm2、59cm2、60cm2、61cm2、62cm2、63cm2、

64cm2、65cm2、66cm2、67cm2、68cm2、69cm2、70cm2、71cm2、72cm2、73cm2、74cm2、75cm2、76cm2、

77cm2、78cm2、79cm2或80cm2。

13.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的药剂呈粉末状。

14.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的药剂呈粉末状，90％以上粉

末颗粒的粒径≤100μm。

15.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的药剂呈粉末状，90％以上粉

末颗粒的粒径≤50μm。

16.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的流体进入受压腔道后，其流
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动方向至少发生1次90°～180°的改变。

17.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于所述的流体进入受压腔道后，其流

动方向至少发生2次180°的改变。

18.根据权利要求1或2所述的给药方法，其特征在于将75％以上的药剂限制在半径

0.5cm～1.5cm的面积内，提高药剂给予靶组织的集中度。

19.一种实施权利要求1～18之一所述的给药方法的器件。

20.一种实施权利要求1～18之一所述的给药方法的装置。

21.一种实施权利要求1～18之一所述的给药方法的组件。

22.一种器件，其特征在于包括

容器，用于容纳药剂；

腔体，其包括腔道、腔体入口和腔体出口，所述的腔体出口朝向所述容器的底部；

阀体，其将腔道分割为泄压腔道和受压腔道，所述的泄压腔道与腔体入口连通，所述的

受压腔道与腔体出口连通。

23.根据权利要求22所述的器件，其特征在于还包括接口，其设置于所述的容器上，用

于连接压力源，所述的腔体入口与所述的接口连通。

24.根据权利要求22所述的器件，其特征在于所述的阀体使置于所述的受压腔道内移

动的流体至少发生1次方向改变。

25.根据权利要求22所述的器件，其特征在于所述的阀体使置于所述的受压腔道内移

动的流体至少发生2次方向改变。

26.根据权利要求22所述的器件，其特征在于所述的阀体使置于所述的受压腔道内移

动的流体发生2次方向改变后，所述的受压腔道内的流体朝向所述的腔体出口移动。

27.根据权利要求22所述的器件，其特征在于具有压力的流体于所述的腔体内流动，所

述的流体为气体或液体。

28.根据权利要求22所述的器件，其特征在于所述的药剂呈粉末状，90％以上粉末颗粒

的粒径≤100μm。

29.根据权利要求22所述的装置，其特征在于所述的药剂呈粉末状，90％以上粉末颗粒

的粒径≤50μm。

30.根据权利要求22所述的装置，其特征在于所述的药剂为止血剂。

31.一种装置，其特征在于包括权利要求22～30之一所述的器件。

32.根据权利要求31所述的装置，其特征在于还包括导管，所述的导管设置于所述容器

的出口处。

33.根据权利要求31所述的装置，其特征在于还包括导管和调压部件，所述的导管设置

于所述容器的出口处，所述的调压部件设置于所述的导管一端。

34.一种装置，其特征在于包括权利要求22～30之一所述的器件、导管和调压部件，所

述的调压部件包括调压腔，所述的调压腔一端开口与所述的导管相连，另一端开口处的腔

壁与所述调压腔的轴向所成夹角为3°～10°。

35.一种装置，其特征在于包括权利要求22～30之一所述的器件、导管和调压部件，所

述的调压部件包括调压腔，其调压入口与所述的导管相连，调压出口的腔壁与所述调压腔

的轴向所成夹角为10°～12.5°。
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36.根据权利要求35所述的装置，其特征在于所述的调压部件还包括出射腔，其出射入

口与所述的调压出口装配，所述出射出口的腔壁与所述出射腔的轴向所成夹角为5°～6°。

37.根据权利要求35所述的装置，其特征在于沿所述调压腔的径向，在所述调压腔的腔

壁上设置若干槽体。

38.根据权利要求35所述的装置，其特征在于出射入口的口径和调压出口的口径相同。

39.根据权利要求35所述的装置，其特征在于在所述的出射入口和所述的出射出口之

间，还设置缓冲腔，其轴向长度为0.5mm～2mm。

40.根据权利要求35所述的装置，其特征在于在所述的出射入口和所述的出射出口之

间，还设置缓冲腔，其轴向长度为0.5mm～1.5mm。

权　利　要　求　书 3/3 页

4

CN 109674495 A

4



给药方法及其装置

技术领域

[0001] 本发明涉及一种给药方法，尤其涉及一种将容器中的药剂进行输送的方法，以及

输送的装置，以利于药剂在靶组织发挥治疗作用。

背景技术

[0002] 具有疾病治疗和预防作用的化合物和聚合物，只有按适当的技术方式给予病患，

才能在体内实现良好的药效。口服给药是将具有疾病治疗和预防作用的化合物和聚合物给

予病患最常见的技术，此外还有注射给药、经皮给药、肺部给药和鼻腔给药等诸多方式。为

了延长给药间隔，提高病患的顺应性，而产生了还将化合物或聚合物以化学偶联或包埋的

技术，提高药物的生物利用度，以及在治疗窗内保持更长时间，降低药物的毒副作用等。

[0003] 将化合物和聚合物溶解于溶剂制成溶液，再采用注射的方式给予病患或者通过起

雾装置，将溶液雾化为小液滴，经肺部给药。亦或将药液涂覆于敷料上，敷料贴附于组织表

面，实现经皮给药。在个别的治疗手段中，并不需要药剂，比如：皮肤、腔道和体内创伤出血

治疗中，通常采用压迫止血的方式实现，或者采用缝合与压迫止血相结合的方式。

[0004] 止血凝胶的出现，使得创伤止血得到了改善。但对于出血量较大的创口，止血凝胶

难以在短时间内粘附于创口，不然难以实现及时止血的目的。

[0005] 市场上，也有以喷雾方式将药剂喷于伤处的产品，这种喷雾方式的目的是均匀喷

撒粉剂方式并不是一种止血方法。如：云南白药气雾剂，其主要用于扭伤，对于搓伤和刀伤

等仍有必要采用粉剂止血，也必须使用压迫止血的方式(根据气雾剂使用说明书)。

[0006] 中国实用新型专利ZL201420372934.3公开了一种用于创伤的止血装置及其组件，

包括用于盛放止血剂的容器，用于控制外接压力源与容器连通或断开的阀门，一端折弯形

成弯折部的作用导管，三通件分别与容器、阀门和作用导管连通。该装置能够对出血靶组织

进行快速止血，但是由于在开启阀门的瞬间，存在瞬间泄压——使射出的流体压力瞬间升

高，使得治疗剂在压力驱动下对组织产生瞬间冲击的止血粉，对组织冲击力而产生的作用

部位反作用力，使得止血粉布满了视野，无法继续观察，同时手术腹腔镜也被止血粉粘附导

致无法观察，影响止血剂对组织止血效果及时观察，也影响了腔镜手术操作的持续性。

发明内容

[0007] 本发明的一个目的在于提供一种给药的方法，采用更稳定的具有持续均衡压力的

流体对药剂施以持续均衡的作用力，推进药剂的输送。

[0008] 本发明的另一个目的在于提供一种给药的方法，使得采用具有压力的流体对药剂

进行输送更可控，避免对药剂受到来自流体突然性的作用，使得药剂被流体持续均衡的推

进。

[0009] 本发明的另一个目的在于提供一种给药的方法，以持续均衡的推进方式在输送粉

末药剂中的应用。

[0010] 本发明的再一个目的在于提供一种给药装置，受压力源驱动而将药剂输送至靶组
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织，以利于药剂在靶组织发挥治疗作用。

[0011] 本发明的另一个目的在于提供一种给药装置，对装置的内的药剂施以稳定压力，

避免对靶组织造成冲击而产生损害。

[0012] 本发明的又一个目的在于提供一种给药装置，受压力源驱动而将止血剂精准输送

至出血组织，避免对出血组织多次止血，利于适量止血剂在出血组织发挥止血作用。

[0013] 本发明的又一个目的在于提供一种给药装置，避免输送至靶组织的药剂对该部位

及组织产生冲击及反作用力，造成视野区域的雾化，使止血粉粘附在器械表面(如：腹腔镜

镜面)，而影响观察。

[0014] 一种给药的方法，将流体导入盛放药剂的容器，使流体沿着泄压腔道流动，至容器

的泄压通孔排出，待流体的流速稳定后，使用时，将泄压通孔封闭，流体进入受压腔道，沿受

压腔道流动，自受压腔道的出口处排出，并推动药剂向容器出口处输送。

[0015] 另一种给药的方法，将流体导入盛放药剂的容器，使流体沿着泄压腔道流动，至容

器的泄压通孔排出，待流体的流速稳定后，使用时，将泄压通孔封闭，流体进入受压腔道后，

其流动方向至少发生2次改变后，朝向受压腔道的出口流动，在受压腔道的出口处排出后，

推动药剂向容器出口处输送。

[0016] 本发明提供的给药方法，药剂呈粉末状。90％以上粉末颗粒的粒径≤100μm，如：

90％以上粉末颗粒的粒径≤50μm。

[0017] 本发明提供的给药方法，流体进入受压腔道后，其流动方向至少发生1次90°～

180°的改变，如：但不仅限于2次、3次、4次或更多次。

[0018] 本发明提供的给药方法，容器的内腔体积为10cm3～200cm3。为便于操作(如：手持)

优先选择10cm3～100cm3，尤其是30cm3～80cm3，如：但不仅限于40cm3、41cm3、42cm3、43cm3、

44cm3、45cm3、46cm3、47cm3、48cm3、49cm3、50cm3、51cm3、52cm3、53cm3、54cm3、55cm3、56cm3、

57cm3、58cm3、59cm3、60cm3、61cm3、62cm3、63cm3、64cm3、65cm3、66cm3、67cm3、68cm3、69cm3、

70cm3、71cm3、72cm3、73cm3、74cm3、75cm3、76cm3、77cm3、78cm3、79cm3和80cm3。

[0019] 本发明提供的给药方法，流体流速为0.3L/min～7L/min，优先选择0.5L/min～4L/

min。流体在受压腔道出口处的作用截面积为10mm2～200mm2，以使流体对药剂实现输送，优

先选择10cm2～100cm2，尤其是30cm2～80cm2，如：但不仅限于40cm2、41cm2、42cm2、43cm2、

44cm2、45cm2、46cm2、47cm2、48cm2、49cm2、50cm2、51cm2、52cm2、53cm2、54cm2、55cm2、56cm2、

57cm2、58cm2、59cm2、60cm2、61cm2、62cm2、63cm2、64cm2、65cm2、66cm2、67cm2、68cm2、69cm2、

70cm2、71cm2、72cm2、73cm2、74cm2、75cm2、76cm2、77cm2、78cm2、79cm2和80cm2。

[0020] 一种器件，用于输送药剂，包括

[0021] 容器，用于容纳药剂；

[0022] 腔体，其包括腔道、腔体入口和腔体出口，腔体出口朝向容器的底部；

[0023] 阀体，其将腔道分隔为泄压腔道和受压腔道，泄压腔道与腔体入口连通，受压腔道

与腔体出口连通。

[0024] 在容器上设置接口，以利于与压力源相连，便于具有压力的流体导入腔体内。

[0025] 另一种器件，包括

[0026] 容器，用于容纳药剂；

[0027] 接口，其设置于容器上，用于连接压力源；
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[0028] 腔体，其设置于容器内，包括腔道、腔体入口和腔体出口，腔体入口与接口连通，腔

体出口朝向容器的底部；

[0029] 阀体，其置于腔体内，将腔道分隔为泄压腔道和受压腔道，泄压腔道与腔体入口连

通，受压腔道与腔体出口连通。

[0030] 本发明提供的器件，阀体使置于受压腔道内移动的流体至少发生1次方向改变，

如：但不仅限于2次、3次、4次或更多次。

[0031] 本发明提供的器件，阀体还包括第一换向件，其设置于受压腔道内，使得于受压腔

道内移动的流体发生第一次移动方向的改变。

[0032] 本发明提供的器件，阀体还包括第二换向件，其设置于受压腔道内，使得于受压腔

道内移动的流体发生第二次移动方向的改变。

[0033] 本发明提供的器件，阀体使置于受压腔道内移动的流体至少发生2次方向改变后，

受压腔道内的流体朝向腔体出口移动。

[0034] 本发明提供的器件，压力源提供所希望压力的流体，如：气体或液体，优先选择气

体，如：但不限于空气、N2、O2、CO2或惰性气体等。

[0035] 另一种器件，还包括药剂，其置于容器内，呈粉末状。90％以上粉末颗粒的粒径≤

100μm，如：90％以上粉末颗粒的粒径≤50μm。

[0036] 药剂受自腔体出口而出的物质作用，自容器的出口而排出。

[0037] 为便于药剂直接作用于靶组织，还在容器的出口处设置导管，其内径如：2.2mm。与

本发明提供的输送药剂的器件相组合。通过安装导管对药剂的输送路径进行引导，也利于

将药剂在接近靶组织的情况下作用于靶组织。导管的长度如：13cm～45cm。对于不同的靶组

织，导管的长度亦需要调整，比如：作用于鼻腔组织时，导管长度为13cm，用于腹腔内的组

织，导管长度则可以调整为38cm。和本发明提供的器件通过铸模或3D打印的方式一体成型

而制成给药的装置。

[0038] 本发明提供一种给药装置，包括输送药剂的器件和导管。

[0039] 为了有利于腔镜手术的进行，避免输送至靶组织的药剂对手术区域及组织产生冲

击的反作用，而使药剂布满整个腔镜视野，影响腔镜观察，本发明还提供一种调压部件与本

发明提供的输送药剂的器件相组合。调压部件、导管和本发明提供的器件通过铸模或3D打

印的方式一体成型而制成给药的装置。

[0040] 另一种给药装置，包括输送药剂的器件、导管和调压部件。

[0041] 本发明提供的一种调压部件，包括

[0042] 调压腔，其一端开口与导管相连，另一端开口处的腔壁与调压腔的轴向所成夹角

为3°～10°。

[0043] 药剂自另一端开口而出，并直接作用于靶组织。

[0044] 为了进一步改善作用于靶组织的压力，另一种调压部件，包括

[0045] 调压腔，其调压入口与导管相连，调压出口的腔壁与调压腔的轴向所成夹角为10°

～12.5°；

[0046] 出射腔，其出射入口与调压出口装配，出射出口的腔壁与出射腔的轴向所成夹角

为5°～6°。

[0047] 沿调压腔的径向，在调压腔的腔壁上设置若干槽体。
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[0048] 出射入口的口径和调压出口的口径相同。在出射入口和出射出口之间，还设置缓

冲腔，其轴向长度为0.5mm～2mm，尤其是0.5mm～1.5mm。

[0049] 药剂自另一端开口而出，并直接作用于靶组织。

[0050] 本发明提供的各种器件、导管和调压部件互相装配而成，或者通过3D打印或铸模

的方式，将器件、导管和调压部件一体成型制造输送药剂的装置。这些装置均为一次性使用

医疗耗材，便于制造和使用。

[0051] 本发明所带来的有益效果是：

[0052] 本发明提供的方法，能以更稳定及持续均衡的推进方式，实现对容器内的药剂实

施更缓和精准输送至出血组织，避免对出血组织多次止血，利于适量止血剂在出血组织发

挥止血作用。

[0053] 本发明提供的方法，能以更稳定及持续均衡的推进方式，实现对容器内的药剂实

施更缓和地输送，有效避免药剂受靶组织的反作用而布满腔镜视野，改善了腔镜手术的连

续性。

[0054] 本发明提供的方法，使得受压力源驱动的药剂更集中作用于靶组织。尤其是对出

血组织，对止血给药面积控制更精确，可将75％以上的药剂限制在半径0.5cm～1.5cm的面

积内。

[0055] 本发明提供的方法，使得受压力源驱动的药剂更集中作用于靶组织，尤其是对出

血组织，使得更多的药剂作用与出血创面，受药剂的作用能在20秒内实现止血，显著缩短止

血时间。

[0056] 本发明提供的装置，与压力源相连后，能以更稳定及持续均衡的推进方式，实现对

容器内的药剂实施更缓和地输送，有效避免药剂受靶组织的反作用而布满腔镜视野，或粘

附于腔镜表面，导致无法及时观察药剂对靶组织的作用情况(尤其是止血剂对靶组织的止

血情况的了解)，改善了腔镜手术的连续性。

[0057] 本发明提供的装置，与调压部件向配合，使得受压力源驱动的药剂更集中作用于

靶组织。尤其是对出血组织，对止血给药面积控制更精确，可将75％以上的药剂限制在半径

0.5cm～1.5cm的面积内。

[0058] 本发明提供的装置，使得受压力源驱动的药剂更集中作用于靶组织，尤其是对出

血组织，使得更多的药剂作用与出血创面，受药剂的作用能在20秒内实现止血，显著缩短止

血时间，利于适量止血剂在出血组织发挥止血作用。

[0059] 与中国实用新型专利ZL201420372934.3公开的技术方案相比，本发明提供的装置

输送止血粉至出血组织，避免了止血剂粉末受反作用造成腔镜视野区域雾化，也不粘附于

腔镜的镜面上，以利于腔镜手术操作的进行，能对出血组织实施更直观和精准的止血措施，

缩短了手术时间。

附图说明

[0060] 图1为用于实施本发明方法的器件一实施例的结构示意图；

[0061] 图2为图1所示器件一角度的剖面示意图；

[0062] 图3为一端装配调压部件的导管一实施例的剖面示意图；

[0063] 图4为本发明装置一实施例的剖面示意图；
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[0064] 图5为调压部件一实施例的剖面示意图；

[0065] 图6为调压部件另一实施例的剖面示意图；

[0066] 图7为使用现有装置输送药剂在靶组织形成的作用区域一实施例的示意图；

[0067] 图8为本发明的装置输送药剂在靶组织形成的作用区域一实施例的示意图；

[0068] 图9为本发明的装置输送药剂在靶组织形成的作用区域另一实施例的示意图；

[0069] 图10为本发明的装置另一实施例的剖面示意图。

具体实施方式

[0070] 以下结合附图详细描述本发明的技术方案。本发明实施例仅用以说明本发明的技

术方案而非限制，尽管参照较佳实施例对本发明进行了详细说明，本领域的普通技术人员

应当理解，可以对本发明的技术方案进行修改或者等同替换，而不脱离本发明技术方案的

精神和范围，其均应涵盖在本发明的权利要求范围中。

[0071] 图1为用于实施本发明方法的器件一实施例的结构示意图，图2为图1所示器件一

角度的剖面示意图。图1和图2所示，本实施例的器件包括容器100和腔体200。接口300设置

于容器100上，用于连接压力源。本实施例中，压力源提供所希望压力的流体，如：气体或液

体，优先选择气体，如：但不限于空气、N2、O2、CO2或惰性气体等。接口300还与腔体200连通，

将具有压力的流体导入腔体200内。

[0072] 腔体200设置于容器100内，包括腔道230、腔体入口210和腔体出口220，腔体入口

210与接口300连通，腔体出口220朝向容器的底部。具有压力的流体自腔体入口210处导入

腔道230，于腔道230内流动，并于腔体出口220流出后，作用于容器内的药剂。药剂受到流体

的压力作用而被向着容器出口处输送。

[0073] 在开启压力源阀门后，来自压力源的流体进入腔体200后迅速从腔体出口220流

出，而使得处于腔体出口220的药剂产生突然的作用力驱动药剂快速向容器出口110移动，

当具有较大动量的药剂作用于靶组织后，受靶组织的反作用，而扩大了药剂所作用的面积

(参见图7)，分散了药剂，降低药剂在靶组织的集中度。对于在腔镜手术中使用时，受靶组织

的反作用，药剂布满整个视野，无法继续手术，需要取出腔镜擦拭后再进行手术，影响了手

术的连续性，不利于手术的进行。

[0074] 为了避免此种情况的发生，本实施例的器件还包括阀400，其包括第一通孔410和

阀体420，第一通孔410分别与腔体入口210和腔体出口220连通，阀体420置于腔体200内，将

腔道230分隔为泄压腔道231和受压腔道232。

[0075] 在开启压力源阀门后，来自压力源的流体经腔体入口210进入腔体200后经泄压腔

道231后，由第一通孔410排出，待压力源的流体流量稳定后，使用盖体500将第一通孔410封

闭，使得自压力源的流体进入受压腔道232后，由腔体出口220排出，而作用于置于容器底部

的药剂。此时，来自压力源的流体能以更稳定的流量作用与药剂，使得药剂受力更均匀，当

药剂作用于靶组织后，降低受靶组织的反作用，使得药剂于靶组织上更集中。

[0076] 对于腔镜手术，本实施例的器件减少了药剂作用于靶组织的反作用，药剂不再影

响腔镜的视野，使得手术实现连续进行。可以根据应用场景选择封闭第一通孔410的比如方

式。比如：在手术中，操作者使用拇指对第一通孔410进行按压就能实现对第一通孔410的封

闭，从而将来自压力源的流体导入受压腔道232内，并由腔体出口220排出，使得装置的操作
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更便捷。再如：对于产品包装，使用盖体500封闭第一通孔410以保持产品运输和存储的无菌

状态。

[0077] 为了有效控制来自压力源的流体的流量，还可以通过流量计等装置对接入的流体

进行调整，以预设流量的手段对流体的压力进行预先调整。

[0078] 为了避免来自压力源的流体在进入腔道230起初而使输送中的药剂产生瞬间的高

动量，本实施例的阀体420还包括导向件423，该导向件423使泄压腔道231和受压腔道232朝

向第一通孔410延伸。

[0079] 经验证，改变来自压力源的流体的流动方向，也能较好的解决流体进入腔道230初

期阶段而使输送中的药剂产生瞬间的高动量，使得药剂受到来自具有压力流体更稳定和更

持续的作用力。本实施例的器件，在阀体420内设置换向件，使置于受压腔道内移动的流体

在至少发生1次90°～180°方向上的改变，如：但不仅限于2次、3次、4次或更多次。

[0080] 本实施例中，阀体420还包括第一换向件421，其设置于受压腔道232内，使得于受

压腔道内移动的流体发生180°第一次移动方向的改变。还在流体流动的路径上设置第二换

向件422，其设置于受压腔道232内，使得于受压腔道内移动的物质发生180°第二次移动方

向的改变后，受压腔道内的物质朝向腔体出口移动。药剂的粒径越小，还可以借助换向件的

设置多次改变流体的流动方向，以有助于降低流体在首次接触药剂施以作用力更为适宜，

避免靶组织因受到具有较大动量的药剂后，施以药剂反作用，而扩大了药剂所作用的面积

(参见图7)，分散了药剂，降低药剂在靶组织的集中度。

[0081] 作用于靶组织的药剂，呈粉末状，90％以上粉末颗粒的粒径≤100μm，如：90％以上

粉末颗粒的粒径≤50μm。流体自腔体出口220而出推动药剂而向容器的出口110方向移动，

使得药剂作用于靶组织。

[0082] 为便于药剂直接作用于靶组织，还在容器的出口处设置导管，与本实施例的装置

相组合。通过安装导管对药剂自容器出口的输送路径进行引导，也利于将药剂在接近靶组

织的情况下作用于靶组织。

[0083] 为了有利于腔镜手术的进行，进一步避免输送至靶组织的药剂对组织产生冲击的

反作用，而使药剂布满整个腔镜视野，影响腔镜观察，本实施例还提供一种调压部件与本实

施例的装置和导管相组合使用。

[0084] 图3为一端装配调压部件的导管一实施例的剖面示意图，图5为调压部件一实施例

的剖面示意图。结合图3，如图5所示，本实施例的调压部件700包括调压腔710，其一端开口

与导管600相连，另一端开口处的腔壁711与调压腔的轴向夹角a为3°～10°。经导管引导的

药剂自夹角a为3°～10°开口处而出，并直接作用于靶组织，药剂在靶组织上形成的作用面

参见图8。

[0085] 图6为调压部件另一实施例的剖面示意图。图6所示，本实施例的调压部件700包括

调压腔710，其调压入口712与导管600相连，调压出口713的腔壁714与调压腔的轴向夹角b

为10°～12.5°。沿调压腔710的径向，在调压腔的腔壁上设置若干槽体715。

[0086] 还在调压腔710的前部设置出射腔720，其出射入口721与调压出口713装配，出射

出口722的腔壁与出射腔的轴向夹角c为5°～6°。经导管引导的药剂自夹角c的开口处而出，

并直接作用于靶组织，药剂在靶组织上形成的作用面参见图9。

[0087] 本实施例中，出射入口721的口径和调压出口713的口径相同。在出射入口和出射
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出口之间，还设置缓冲腔730，其轴向长度d为0.5mm～2mm，尤其是0.5mm～1.5mm。

[0088] 图4为本发明装置一实施例的剖面示意图。结合图1，如图4所示，本实施例的装置

减压部件700装配于导管600一端、导管600另一端与器件组装。将止血药剂(参见

ZL2015100443818)装载于本实施例的装置中，对出血组织进行止血试验。将接口300与气源

相连，通入具有压力的气体。将导管600对准出血的靶组织，按压第一通孔410，使得具有压

力的气体进入受压腔道232，经2次180°方向上的改变，向腔体出口移动，并在腔体出口处与

药剂相遇。在气体的推动下，容器100底部的药剂由导管的出口排出，作用于出血创面。对气

体流量进行调节，观察止血情况。

[0089] 图10为本发明的装置另一实施例的剖面示意图，如图10所示，本发明的装置减压

部件700(如图6所示)装配于导管600一端、导管600另一端与器件组装。器件所用容器的内

腔体积为15cm3。具有压力的气体通入泄压腔道231，待气流稳定，按压第一通孔410，使得具

有压力的气体进入受压腔道232，经1次90°方向上的改变，向腔体出口移动，并在腔体出口

处与药剂相遇。在气体的推动下，容器100底部的药剂由导管的出口排出，作用于出血创面，

药剂在靶组织上形成的作用面参见图9。

[0090] 本实施例提供的方法及其装置，能以更稳定及持续均衡的推进方式，实现对容器

内的药剂实施更缓和地输送，有效避免药剂受靶组织的反作用而布满腔镜视野，或粘附于

腔镜表面，导致无法及时观察药剂对靶组织的作用情况(尤其是止血剂对靶组织的止血情

况的了解)，改善了腔镜手术操作的连续性。

[0091] 对大鼠肝中叶切口后出血活跃。模型组经止血纱布按压止血过程中，出血现象仍

很严重，仅一例完全止血外，其余均为不完全止血，出血量相对较多，出血时间较长。使用本

实施例的装置对出血靶组织给药后，肝脏出血量显著下降，与模型组有显著差异(p＜

0.001)；该组肝脏出血时间与模型组相比，显著降低(p＜0.01)。结果见表1。

[0092] 表1

[0093]

[0094] 注：与模型组相比，“*”表示p＜0.05，“***”表示p＜0.001

[0095] 大鼠股动脉切口后出血活跃。模型组纱布吸血及按压后，仍大量出血，其中3例为

止血失败，其余均为不完全止血，该组出血时间均较长。使用本实施例的装置给药后，手术

部位出血量下降(p＜0.05)，出血时间明显减少，与对照组相比具有非常显著的统计学差异

(p＜0.001)，本组大多数动物为不完全止血，结果见表2。

[0096] 表2

[0097]
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