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一种真空辅助乳腺旋切系统

(57)摘要

本实用新型提供了一种真空辅助乳腺旋切

系统，包括：触摸屏(1)，采具有触控屏数据传输

端口(1-1)；真空控制系统(2)，提供整个系统所

需的真空压力，驱动手柄接口，控制旋切速率以

及识别探针，通过向下的真空将组织吸入刀槽，

向后的真空吸引运送组织；驱动手柄(3)，包括手

柄驱动连接线(3-1)，配置X线引导下活检支架；

GMT探针(4)，包括7G穿刺旋切针、10G穿刺旋切针

和12G穿刺旋切针，均包括探针总成(4-1)、旋切

穿刺针外壳(4-2)、样品收集盒总成(4-3)以及探

针保护套(4-4)，GMT探针与多种成像兼容；多角

度自动旋切刀(5)，具有程序预设的60°、180°、

240°和360°自动旋切模式；推车；真空管套件及

配件。
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1.一种真空辅助乳腺旋切系统，其特征在于包括：

触摸屏(1)，采用DC12V供电，具有触控屏数据传输端口(1-1)，所述触摸屏(1)尺寸为宽

度300mm×高度230mm，重量为2kg；

真空控制系统(2)，用于提供整个系统所需的真空压力，提供驱动手柄接口，控制旋切

速率以及识别探针，所述真空控制系统(2)包括向下的真空将组织吸入刀槽，向后的真空吸

引运送组织，所述真空控制系统(2)尺寸为宽度321mm×深度435mm×高度496mm，重量为

66kg；

驱动手柄(3)，包括手柄驱动连接线(3-1)，将驱动手柄(3)与真空辅助乳腺旋切系统连

接，所述驱动手柄(3)配置X线引导下活检支架，从而在超声与X线下均可用于驱动真空辅助

乳腺旋切系统；

GMT探针(4)，包括三种规格，7G穿刺旋切针、10G穿刺旋切针和12G穿刺旋切针，每种GMT

探针(4)均包括探针总成(4-1)、旋切穿刺针外壳(4-2)、样品收集盒总成(4-3)以及探针保

护套(4-4)；

多角度自动旋切刀(5)，可实现60°自动旋切模式、180°自动旋切模式、240°自动旋切模

式、360°自动旋切模式；

推车，承载所述真空辅助乳腺旋切系统的主体结构，尺寸为宽度495mm×深度495mm×

高度1295mm，重量为38kg；

真空管套件及配件，包括真空管总成(7-1)、清洗夹管阀(7-2)、真空管夹管阀(7-3)、真

空管套件(7-4)以及真空罐(7-5)、真空管与真空罐接口(7-6)。

2.根据权利要求1所述的一种真空辅助乳腺旋切系统，其特征在于：所述真空辅助乳腺

旋切系统还包括除臭滤器(8)以及空气过滤器(9)。

3.根据权利要求1所述的一种真空辅助乳腺旋切系统，其特征在于：所述真空辅助乳腺

旋切系统还包括标记夹。

4.根据权利要求1所述的一种真空辅助乳腺旋切系统，其特征在于：所述真空辅助乳腺

旋切系统还包括脚踏开关(11)，脚踏开关(11)的启动力不小于10N，即1.02kgf，且不大于

50N，即5.1kgf；在脚踏开关(11)导线的引出处，设置防止导线在接线处被拉脱的夹紧装置

和防止导线被擦伤的保护套。

5.根据权利要求1所述的一种真空辅助乳腺旋切系统，其特征在于：所述多角度自动旋

切刀(5)的刀槽开口大小可调节：对于＜1cm的病灶，刀槽打开一半。

6.根据权利要求5所述的一种真空辅助乳腺旋切系统，其特征在于：所述多角度自动旋

切刀(5)可以全自动旋转刀槽方向。
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一种真空辅助乳腺旋切系统

技术领域

[0001] 本实用新型涉及一种微创旋切术技术领域，尤其涉及真空辅助乳腺旋切系统及其

使用方法。

背景技术

[0002] 外科手术的迅疾发展，以精准切除以获取最大健康保障的观念日渐成为外科发展

方向，对美观的追求，使微创外科在保证了安全可靠的前提下更易于为人们接受和认可。微

创旋切系统应运而生，它由活检诊断发展而来，检诊断在早期多用于传染性疾病的确诊，

1971年以FNA(fine  needle  spirationcytology-  细针吸取细胞学)用于可触及的乳腺肿

物的活检诊断，之后用于在X线的引导下以穿刺诊断不可触及乳腺病变。FNA因取材量少、或

需重复穿刺等缺点而不能满足活检需求。1990年，Parker等首次描述CNB(core  needle 

biopsy- 空芯针活检)，因设备简单、操作方便、对乳腺明显包块取材准确且组织充足，以较

高的敏感度、特异度和准确性，而被作为诊断乳腺癌的主要方法之一，广泛应用于临床。综

上，细针抽吸活检的标本量少，诊断可靠性差，而粗针穿刺活检标本量较大，病理诊断准确

率较高，但是冰冻病理检查可靠性差。VAB  (vacuum-assisted  biopsy-真空辅助活检)是

CNB的粗针变异体。Burbank在空芯针穿刺活检技术基础上于1994年成功研制出微创旋切活

检系统麦默通。  2004年美国FDA正式批准其用于乳腺病灶的活检诊断,后逐渐应用于乳腺

肿物的治疗。该设备对乳腺可疑病灶可进行重复切割，以获取乳腺的组织学标本，为乳腺癌

发现和诊断提供更好的方法，同时为良性肿瘤的为创切除提供技术基础。然而，在实施切除

的时候，该设备仅可以超声引导，无法与多种成像模式兼容，从而无法精准定位切除位置，

手术精度不高。

发明内容

[0003] 为了克服现有技术检测方法中的以上缺陷，本实用新型提供了一种真空辅助乳腺

旋切系统，包括：

[0004] 触摸屏(1)，采用DC12V供电，具有触控屏数据传输端口(1-1)，按下电源开关，点亮

机箱上带灯按钮，按下按钮，设备进入准备状态，随后进入自检流程，所述触摸屏(1)尺寸为

300mm(宽)X230mm(高)，重量为2kg；

[0005] 真空控制系统(2)，用于提供整个系统所需的真空压力，提供驱动手柄接口，控制

旋切速率以及识别探针，所述真空控制系统通过向下的真空将组织吸入刀槽，向后的真空

吸引运送组织，达到完整采集样本的目的，保证了样本规则无碎片，所述真空控制系统(2)

尺寸为321mm(宽)X  435mm(深)X  496mm  (高)，重量为66kg；

[0006] 驱动手柄(3)，包括手柄驱动连接线(3-1)，将驱动手柄(3)与真空辅助乳腺旋切系

统连接，所述驱动手柄(3)配置X线引导下活检支架，从而在超声与X线下均可用于驱动真空

辅助乳腺旋切系统，所述驱动手柄模式下驱动真空辅助乳腺旋切系统的采样流程包括：

[0007] (1)设置采样参数；
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[0008] (2)按下驱动手柄上“SAMPLE”取样键，真空系统开启，打开刀槽；(3)

[0009] 再次按下“SAMPLE”，采集样本组织，检查取样探针尖端有往复的回转切割运动产

生，并将样本抽吸进样本槽，在触控屏上可选择“全样”、“半样”按钮设置取样大小；

[0010] (4)为将组织完全抽吸进样本槽，长按“VAC”4-5S，用于冲洗组织样本或抽吸活检

空腔出血，长按VAC，出现“保持”、“旋转”或“冲洗”按键，

[0011] 选中“保持”，自动冲洗样本槽样本，按下“VAC”恢复正常真空；

[0012] 选中“旋转”，抽吸活检空腔出血，按下“VAC”恢复正常真空；

[0013] 选中“冲洗”，组织样本进行单次冲洗，按下“VAC”恢复正常真空；

[0014] GMT探针(4)，包括三种规格，7G穿刺旋切针、10G穿刺旋切针和12G

[0015] 穿刺旋切针，通过精确的电机控制，使所述GMT探针以180°旋切，  10mm/s的适中速

度前进，完成全自动连续切割确保了获取样品的完整性，每种  GMT探针均包括探针总成(4-

1)、旋切穿刺针外壳(4-2)、样品收集盒总成(4-3) 以及探针保护套(4-4)，所述GMT探针(4)

单次取样量不小于20mg，所述  GMT探针超声可探测性，针头在B超下可探测，所述GMT探针摆

动速率不低于每分钟300次，所述GMT探针与多种成像兼容，包括在超声下应用，X射线立体

定位，以及与核磁共振MRI以及Lorad钼靶定位系统，结合切除手术进行定位，在多种成像模

式引导下，使用局部麻醉，将所述GMT探针穿刺到指定肿块下方，利用负压和多角度自动旋

切刀分次分层将肿块完整切除并吸出体外；

[0016] 多角度自动旋切刀(5)，具有四个自动旋切模式，即程序预设的60°自动旋切模式、

180°自动旋切模式、240°自动旋切模式、360°自动旋切模式。

[0017] 推车，尺寸为495mm(宽)X  495mm(深)X  1295mm(高)，重量为38kg；

[0018] 真空管套件及配件，包括真空管总成(7-1)、清洗夹管阀(7-2)、真空管夹管阀(7-

3)、真空管套件(7-4)以及真空罐(7-5)、真空管与真空罐接口  (7-6)，所述真空管总成(7-

1)在承受制造商标明的最大负压值的作用时在整个长度上的吸扁程度应小于0.5，如未注

明最大负压值，所述最大负压值指  60kPa。

[0019] 优选的，所述真空辅助乳腺旋切系统还包括除臭滤器(8)以及空气过滤器  (9)。

[0020] 优选的，所述真空辅助乳腺旋切系统还包括标记夹，用于术中放置标记物，通过旋

切通道的后端，直接将标记物放入术腔。

[0021] 优选的，所述真空辅助乳腺旋切系统还包括脚踏开关(11)，用于脚踏驱动真空辅

助乳腺旋切系统，所述脚踏开关(11)具有良好的防淋、防溅、不透水性能，对进液的防护程

度为IPX8，脚踏开关的启动力不小于10N，即1.02kgf，且不大于50N，即5.1kgf；所述脚踏开

关的动作灵活，无卡住、阻塞现象，触点良好闭合与断开，脚踏开关的机械构成部分承受

1350N，即138kgf的力，脚踏开关的寿命不小于25000次，在脚踏开关导线的引出处，设置防

止导线在接线处被拉脱的夹紧装置和防止导线被擦伤的保护套，当用夹紧装置把导线夹紧

后，导线承受59N，即6kgf的拉力，且所述脚踏开关放置在平坦地面上是平稳的。

[0022] 优选的，所述真空辅助乳腺旋切系统包括四种工作模式，分别为：

[0023] 采样模式：在操作界面上可进行采样参数设置，然后通过驱动手柄或脚踏开关上

的“SAMPLE”和”VAC”按键进行采集样本；

[0024] 冲洗模式：操作者可使用生理盐水冲洗样本槽内采集的样本，以及抽吸活检空腔

出血；
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[0025] 麻醉模式：操作者可在术中进行补充麻醉，360°略扫样本切口施予麻醉；

[0026] 标记模式：如有需要可在术后置放标记物；

[0027] 其中所述麻醉模式和所述标记模式为可选工作模式。

[0028] 优选的，所述多角度自动旋切刀(5)的刀槽开口大小的调节：对于＜1cm  的病灶，

刀槽可以打开一半，以减少组织创伤。

[0029] 优选的，所述多角度自动旋切刀(5)可以全自动旋转刀槽方向，即采用全自动旋转

刀口方向、全自动连续切割的方式进行活检取样和微创手术，避免了手动旋转刀口方向，而

造成的转多了的漏切、转少了误切正常组织及残留的问题。

[0030] 优选的，所述多角度自动旋切刀(5)选择切割模式，包括：

[0031] (1)致密组织模式：自动加大负压抽吸力度，确保致密型组织吸入刀槽顺畅切割；

和

[0032] (2)正常组织模式：降低真空抽吸的力度和时间，增加切割速度。

[0033] 优选的，所述真空辅助乳腺旋切系统在手术中360度补充麻醉，并且在手术中360

度补充止血药。

[0034] 本实用新型的目的还在于提供一种上述系统的真空辅助旋切方法，包括：

[0035] (1)用三位立体乳腺X光影像机或在超声引导下，确定探针的位置；

[0036] (2)插入探针后，用真空吸引将组织吸入针槽内；

[0037] (3)旋转切割刀以获取标本；

[0038] (4)切割到在完成凹槽内的组织切割后，自动停止运动；

[0039] (5)取出标本后，悬切刀重复采样步骤；

[0040] (6)真空吸引将周围组织吸入针槽内，以备下一次取样。

[0041] 该系统用于乳腺癌大标本活检取样、用于新辅助化疗取样、用于良性肿瘤的微创

手术、用于术中放置标记物，具有如下优点：

[0042] (1)旋切无死角：刀槽大小可调，减少组织损伤；

[0043] (2)节省人力成本：无须多一人收集组织样本；

[0044] (3)避免漏切：全自动旋转刀头、全自动预设连续切割；

[0045] (4)无痛微创旋切：术中360度补充麻醉；

[0046] (5)减少血肿：术中360度补充止血药。

[0047] 根据下文结合附图对本实用新型具体实施例的详细描述，本领域技术人员将会更

加明了本实用新型的上述以及其他目的、优点和特征。

附图说明

[0048] 后文将参照附图以示例性而非限制性的方式详细描述本实用新型的一些具体实

施例。附图中相同的附图标记标示了相同或类似的部件或部分。本领域技术人员应该理解，

这些附图未必是按比例绘制的。本实用新型的目标及特征考虑到如下结合附图的描述将更

加明显，附图中：

[0049] 图1为根据本实用新型实施例的真空辅助乳腺旋切系统结构组成图；

[0050] 图2为根据本实用新型实施例的真空辅助乳腺旋切系统后面板结构视图；

[0051] 图3(a)、图3(b)、图3(c)、图3(d)以及图3(e)为根据本实用新型实施例的真空辅助
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乳腺旋切系统的探针示意图，

[0052] 其中图3(a)-图3(d)分别为该GMT探针的正视图，左视图，后视图和右视图，图3(e)

表示真空管总成示意图；

[0053] 图4为根据本实用新型实施例的真空管及相关套件和配件连接示意图。

具体实施方式

[0054] 参见图1-2，本实施例的真空辅助乳腺旋切系统，包括：触摸屏(1)，采用DC12V供

电，具有触控屏数据传输端口(1-1)，按下电源开关，点亮机箱上带灯按钮，按下按钮，设备

进入准备状态，随后进入自检流程，所述触摸屏(1)  尺寸为300mm(宽)X230mm(高)，重量为

2kg；真空控制系统(2)，用于提供整个系统所需的真空压力，提供驱动手柄接口，控制旋切

速率以及识别探针，所述真空控制系统通过向下的真空将组织吸入刀槽，向后的真空吸引

运送组织，达到完整采集样本的目的，保证了样本规则无碎片，所述真空控制系统(2)尺寸

为321mm  (宽)X  435mm(深)X  496mm(高)，重量为66kg；驱动手柄(3)，包括手柄驱动连接线

(3-1)，将驱动手柄(3)与真空辅助乳腺旋切系统连接，所述驱动手柄(3)配置X线引导下活

检支架，从而在超声与  X线下均可用于驱动真空辅助乳腺旋切系统，所述驱动手柄模式下

驱动真空辅助乳腺旋切系统的采样流程包括：

[0055] (1)设置采样参数；

[0056] (2)按下驱动手柄上“SAMPLE”取样键，真空系统开启，打开刀槽；(3)  再次按下

“SAMPLE”，采集样本组织，检查取样探针尖端有往复的回转切割运动产生，并将样本抽吸进

样本槽，在触控屏上可选择“全样”、“半样”按钮设置取样大小；

[0057] (4)为将组织完全抽吸进样本槽，长按“VAC”4-5S，用于冲洗组织样本或抽吸活检

空腔出血，长按VAC，出现“保持”、“旋转”或“冲洗”按键，

[0058] 选中“保持”，自动冲洗样本槽样本，按下“VAC”恢复正常真空；

[0059] 选中“旋转”，抽吸活检空腔出血，按下“VAC”恢复正常真空；

[0060] 选中“冲洗”，组织样本进行单次冲洗，按下“VAC”恢复正常真空；

[0061] 参见图3(a)-图3(e)，该系统的一个重要工作部件，GMT探针(4)，其中图3(a)、图3

(b)、图3(c)、图3(d)分别为该GMT探针4的正视图，左视图，后视图和右视图，图3(e)表示真

空管总成示意图。其中，GMT探针4包括三种规格，分别为7G穿刺旋切针、10G穿刺旋切针和

12G 穿刺旋切针，通过精确的电机控制，

[0062] 使所述GMT探针以180°旋切，10mm/s的适中速度前进，完成全自动连续切割确保了

获取样品的完整性，每种GMT探针均包括探针总成(4-1)、旋切穿刺针外壳(4-2)、样品收集

盒总成(4-3)以及探针保护套(4-4)，所述GMT  探针(4)单次取样量不小于20mg，所述GMT探

针超声可探测性，针头在B  超下可探测，所述GMT探针摆动速率不低于每分钟300次，所述

GMT探针与多种成像兼容，包括在超声下应用，X射线立体定位，以及与核磁共振MRI以及

Lorad钼靶定位系统，结合切除手术进行定位，在多种成像模式引导下，使用局部麻醉，将所

述GMT探针穿刺到指定肿块下方，利用负压和多角度自动旋切刀分次分层将肿块完整切除

并吸出体外；

[0063] 多角度自动旋切刀(5)，具有四个自动旋切模式，即程序预设的60°自动旋切模式、

180°自动旋切模式、240°自动旋切模式、360°自动旋切模式。
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[0064] 推车，尺寸为495mm(宽)X  495mm(深)X  1295mm(高)，重量为38kg；

[0065] 真空管套件及配件，包括真空管总成(7-1)、清洗夹管阀(7-2)、真空管夹管阀(7-

3)、真空管套件(7-4)以及真空罐(7-5)、真空管与真空罐接口  (7-6)，所述真空管总成(7-

1)在承受制造商标明的最大负压值的作用时在整个长度上的吸扁程度应小于0.5，如未注

明最大负压值，所述最大负压值指  60kPa。

[0066] 除臭滤器(8)以及空气过滤器(9)；

[0067] 标记夹，用于术中放置标记物，通过旋切通道的后端，直接将标记物放入术腔；

[0068] 参见图2，真空辅助乳腺旋切系统还包括脚踏开关(11)，用于脚踏驱动真空辅助乳

腺旋切系统，脚踏开关(11)具有良好的防淋、防溅、不透水性能，对进液的防护程度为IPX8，

脚踏开关的启动力不小于10N，即1.02kgf，且不大于50N，即5.1kgf；所述脚踏开关的动作灵

活，无卡住、阻塞现象，触点良好闭合与断开，脚踏开关的机械构成部分承受1350N，即

138kgf的力，脚踏开关的寿命不小于25000次，在脚踏开关导线的引出处，设置防止导线在

接线处被拉脱的夹紧装置和防止导线被擦伤的保护套，当用夹紧装置把导线夹紧后，导线

承受59N，即6kgf的拉力，且所述脚踏开关放置在平坦地面上是平稳的。

[0069] 本实施例真空系统及其安装的方式

[0070] 1、按照安全使用要求放置真空辅助乳腺旋切系统，将旋切系统上的电源线接入医

院级壁装式插座。

[0071] 2、确定真空系统夹管阀上没有污物，否则可能影响正常工作。安装真空桶、真空管

套件。

[0072] 3、真空桶各接口须紧密连接，否则可能降低真空度或引发报警。确定盖子牢固卡

在真空桶上，且将所有未使用的盖口帽紧紧按在未使用的开口上。将真空桶安置在真空系

统中，将位于盖子中央的孔与机器管路连接。将盖子侧边的孔与T型管的蓝色端连接。

[0073] 完成后的安装图如图4所示。

[0074] 清洗套件的安装(可选)：如果要使用清洗功能，则须安装新的清洗阀管套件和盐

袋。安装时，左手握住清洗阀管套件和盐袋接口，右手握住探针管套件接口，对齐清洗阀上

的中心杆，将清洗管套件拉入清洗阀槽中，直至所有管件滑入清洗阀。连接盐袋接口(已安

装的清洗阀管套件左侧)和盐袋，盐袋可置于真空系统上部的架子上。

[0075] 探针管与真空系统的安装包括：1、连接探针管套件和真空管套件；2、连接探针管

套件和清洗管套件(可选)。

[0076] 主机驱动的连接

[0077] 1、打开真空系统的电源。

[0078] 2、将驱动手柄连接在真空系统侧面的长方形连接器上。

[0079] 3、按照屏幕提示校准一次性旋切装置。

[0080] 4、开始旋切前，“真空就绪”灯须点亮，表明已达到所需真空度。只有安装并校准了

一次性旋切装置后，“真空就绪”灯才会点亮。如果“真空就绪”灯没有点亮，则须检查所有管

件接口和真空桶接口，确保安装正确。

[0081] 5、使用后须拆下一次性装置，按照所属机构要求丢弃。按照清洗和消毒部分要求

进行清洗和消毒。

[0082] 6、如果还要进行类似操作，则无需将器械从主机上断开。将真空系统背面的电源
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开关打到关闭。

[0083] 注意：如果使用过程中系统发生故障，则须检查后面板保险丝是否熔断。必要时须

更换保险丝。发生报警时，系统将尝试找出报警原因。如果能够找出报警原因，则将在显示

屏上显示该信息。根据报警原因不同，须采取不同措施消除报警。如果屏幕没有提示如何消

除报警，则大部分报警出现时可关闭主电源，等待20s，打开主电源，重新启动系统。如果报

警仍然存在，则须联系生产厂商。

[0084] 该系统的真空辅助旋切方法，包括：

[0085] (1)用三位立体乳腺X光影像机或在超声引导下，确定探针的位置；

[0086] (2)插入探针后，用真空吸引将组织吸入针槽内；

[0087] (3)旋转切割刀以获取标本；

[0088] (4)切割到在完成凹槽内的组织切割后，自动停止运动；

[0089] (5)取出标本后，悬切刀重复采样步骤；

[0090] (6)真空吸引将周围组织吸入针槽内，以备下一次取样。

[0091] 真空辅助乳腺旋切系统包括四种工作模式，分别为：

[0092] 采样模式：在操作界面上可进行采样参数设置，然后通过驱动手柄或脚踏开关上

的“SAMPLE”和”VAC”按键进行采集样本；

[0093] 冲洗模式：操作者可使用生理盐水冲洗样本槽内采集的样本，以及抽吸活检空腔

出血；

[0094] 麻醉模式：操作者可在术中进行补充麻醉，360°略扫样本切口施予麻醉；

[0095] 标记模式：如有需要可在术后置放标记物；

[0096] 其中所述麻醉模式和所述标记模式为可选工作模式。

[0097] 其中，多角度自动旋切刀(5)的刀槽开口大小的调节：对于＜1cm的病灶，刀槽可以

打开一半，以减少组织创伤。并且，可以全自动旋转刀槽方向，即采用全自动旋转刀口方向、

全自动连续切割的方式进行活检取样和微创手术，避免了手动旋转刀口方向，而造成的转

多了的漏切、转少了误切正常组织及残留的问题。多角度自动旋切刀(5)选择切割模式，包

括：(1)致密组织模式：自动加大负压抽吸力度，确保致密型组织吸入刀槽顺畅切割；和(2)

正常组织模式：降低真空抽吸的力度和时间，增加切割速度。

[0098] 此外，真空辅助乳腺旋切系统在手术中360度补充麻醉，并且在手术中360  度补充

止血药。

[0099] 该实施例的真空辅助乳腺旋切系统用于乳腺癌大标本活检取样、用于新辅助化疗

取样、用于良性肿瘤的微创手术、用于术中放置标记物，具有如下优点：

[0100] (1)旋切无死角：刀槽大小可调，减少组织损伤；

[0101] (2)节省人力成本：无须多一人收集组织样本；

[0102] (3)避免漏切：全自动旋转刀头、全自动预设连续切割；

[0103] (4)无痛微创旋切：术中360度补充麻醉；

[0104] (5)减少血肿：术中360度补充止血药。

[0105] 虽然本实用新型已经参考特定的说明性实施例进行了描述，但是不会受到这些实

施例的限定而仅仅受到附加权利要求的限定。本领域技术人员应当理解可以在不偏离本实

用新型的保护范围和精神的情况下对本实用新型的实施例能够进行改动和修改。

说　明　书 6/6 页

8

CN 210383937 U

8



图1

图2

说　明　书　附　图 1/2 页

9

CN 210383937 U

9



图3

图4

说　明　书　附　图 2/2 页

10

CN 210383937 U

10



专利名称(译) 一种真空辅助乳腺旋切系统

公开(公告)号 CN210383937U 公开(公告)日 2020-04-24

申请号 CN201820875830.2 申请日 2018-06-07

[标]申请(专利权)人(译) 德迈特医学技术(北京)有限公司

申请(专利权)人(译) 德迈特医学技术(北京)有限公司

当前申请(专利权)人(译) 德迈特医学技术(北京)有限公司

[标]发明人 徐旭
周虎
申平

发明人 徐旭
周虎
申平
白迎晓

IPC分类号 A61B10/02 A61B17/34

代理人(译) 李丽

外部链接  Espacenet SIPO

摘要(译)

本实用新型提供了一种真空辅助乳腺旋切系统，包括：触摸屏(1)，采具
有触控屏数据传输端口(1‑1)；真空控制系统(2)，提供整个系统所需的真
空压力，驱动手柄接口，控制旋切速率以及识别探针，通过向下的真空
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