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一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械

(57)摘要

本实用新型提供了一种腹腔镜下tapp疝囊

抓持牵引专用器械，包括连接杆、固定把手和夹

板，连接杆的一端插接有固定把手，连接杆的另

一端设置有夹板，连接杆包括固定板和连接管，

连接杆的外侧滑动连接固定板，固定板的一侧设

置有吸盘，固定板的中部贯穿有固定孔，连接杆

的外侧嵌入有连接管，夹板的上端嵌入有固定

管。连接管分别与吸引装置和清洗装置对接，能

够使工作人员在不需要抽出连接杆对患者的体

内进行清洗和清除多余的液体，避免了工作人员

需要反复在连接杆、吸引装置和清洗装置之间进

行切换，从而降低了手术的难度，适用于腹腔镜

手术领域，具有良好的发展前景。

权利要求书1页  说明书3页  附图2页

CN 209301295 U

2019.08.27

CN
 2
09
30
12
95
 U



1.一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械，包括连接杆(1)、固定把手(2)和夹板

(3)，连接杆(1)的一端插接有固定把手(2)，连接杆(1)的另一端设置有夹板(3)；

其特征在于：连接杆(1)包括固定板(6)、连接管(7)、吸盘(11)和固定孔(12)，连接杆

(1)的外侧滑动连接固定板(6)，固定板(6)的一侧设置有吸盘(11)，固定板(6)的中部贯穿

有固定孔(12)，连接杆(1)的外侧嵌入有连接管(7)；

夹板(3)包括挂钩(4)、固定管(5)、突起(8)、凹槽(9)、连接孔(10)和接触口(13)，夹板

(3)的左端螺纹连接有挂钩(4)，且挂钩(4)设置呈“半圆弧”形状，夹板(3)的上端嵌入有固

定管(5)，且固定管(5)的另一端嵌入连接杆(1)的内部，并与连接管(7)对接，夹板(3)的底

部设置有突起(8)，且突起(8)设置呈“半圆柱”形状，夹板(3)的底部中部嵌入有凹槽(9)，夹

板(3)的左端贯穿有连接孔(10)，且连接孔(10)的一端与固定管(5)对接，挂钩(4)的一侧贯

穿有接触口(13)，且接触口(13)与连接孔(10)的另一端对接。

2.根据权利要求1所述的一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械，其特征在于：所述

固定板(6)与连接杆(1)的滑动阻力为2KG-3KG。

3.根据权利要求1所述的一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械，其特征在于：所述

夹板(3)和挂钩(4)均设置有两个，且两个挂钩(4)设置为上下错位对应。

4.根据权利要求1所述的一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械，其特征在于：所述

固定管(5)、连接管(7)、连接孔(10)和接触口(13)均设置有两个，且单个固定管(5)、连接管

(7)、连接孔(10)和接触口(13)形成一组配套使用。

5.根据权利要求1所述的一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械，其特征在于：所述

连接管(7)设置有两个，并两个连接管(7)分别与吸引装置和清洗装置对接。
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一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械

技术领域

[0001] 本实用新型涉及腹腔镜手术技术领域，具体为一种抓持牵引专用器械。

背景技术

[0002] 腹腔镜手术发展越来越成熟，其巨大的优势，以及其适用范围的逐步扩大，使得腹

腔镜手术在医学界被广泛使用，配套腹腔镜手术的器械也应运而生，抓持牵引专用器械便

是其中最为重要的一类器械。

[0003] 现有的技术中有很多研究腹腔镜手术的期刊和文献，其中，一篇专利号为

CN201720264750.9的实用新型申请，该种发明提供一种双头腹腔镜抓钳，利用两个可独立

控制开合的抓钳爪实现对器官更稳固的操作，防止滑脱，利用控制钮可以锁住抓钳，避免术

者因长时间按压控制钮导致手指僵硬，但是该种双头腹腔镜抓钳，并不能够在工作人员进

行手术时，需要清洗患者内体的液体或清除液体时，依然需要工作人员将该种双头腹腔镜

抓钳抽出，切换成吸引装置或清洗装置，不能够有效的降低手术的难度，为此本实用新型提

供一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械以此解决上述提出的问题。

实用新型内容

[0004] 本实用新型的目的于解决现在抓持牵引专用器械，手术难度高的技术问题，提供

一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械，通过设置连接管部件，能够使该种抓持牵引专

用器械与吸引装置和清洗装置进行对接，在需要清洗或去除患者体内的液体时，不需要重

复切换吸引装置或清洗装置，具有广泛的实用性，以解决上述背景技术中提出的现有的抓

持牵引专用器械，手术难度高的问题。

[0005] 为实现上述目的，本实用新型提供如下技术方案：一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵

引专用器械，包括连接杆、固定把手和夹板，连接杆的一端插接有固定把手，连接杆的另一

端设置有夹板；

[0006] 连接杆包括固定板、连接管、吸盘和固定孔，连接杆的外侧滑动连接固定板，固定

板的一侧设置有吸盘，固定板的中部贯穿有固定孔，连接杆的外侧嵌入有连接管；

[0007] 夹板包括挂钩、固定管、突起、凹槽、连接孔和接触口，夹板的左端螺纹连接有挂

钩，且挂钩设置呈“半圆弧”形状，夹板的上端嵌入有固定管，且固定管的另一端嵌入连接杆

的内部，并与连接管对接，夹板的底部设置有突起，且突起设置呈“半圆柱”形状，夹板的底

部中部嵌入有凹槽，夹板的左端贯穿有连接孔，且连接孔的一端与固定管对接，挂钩的一侧

贯穿有接触口，且接触口与连接孔的另一端对接。

[0008] 优选的，固定板与连接杆的滑动阻力为2KG-3KG。

[0009] 优选的，夹板和挂钩均设置有两个，且两个挂钩设置为上下错位对应。

[0010] 优选的，固定管、连接管、连接孔和接触口均设置有两个，且单个固定管、连接管、

连接孔和接触口形成一组配套使用。

[0011] 优选的，连接管设置有两个，并两个连接管分别与吸引装置和清洗装置对接。
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[0012] 本实用新型的旨在于解决手术难度高的技术问题，提供一种腹腔镜下tapp疝囊抓

持牵引专用器械，其有益效果：

[0013] 1、该种通过固定板和吸盘，能够使固定把手在工作人员不手持的情况下，依然保

持在患者的身上，防止工作人员松开固定把手后，连接杆被抽出患者的体内，避免工作人员

长时间在手术时，长时间手持固定把手造成劳累。

[0014] 2、通过挂钩，能够使夹板夹住患者体内的部位时，将夹板的一端进行封闭，使患者

体内的部位不会脱离夹板，避免夹板抓住的部位脱离后，增加手术难度。

[0015] 3、连接管分别与吸引装置和清洗装置对接，能够使工作人员在不需要抽出连接杆

对患者的体内进行清洗和清除多余的液体，避免了工作人员需要反复在连接杆、吸引装置

和清洗装置之间进行切换，从而降低了手术的难度。

附图说明

[0016] 图1为本实用新型的整体结构示意图。

[0017] 图2为本实用新型的夹板局部图。

[0018] 图3为本实用新型的夹板局部平面图。

[0019] 图4为本实用新型的固定板局部图。

[0020] 图5为本实用新型的挂钩局部平面图。

[0021] 图1-5中：1-连接杆，2-固定把手，3-夹板，4-挂钩，5-固定管，6-固定板，7-连接管，

8-突起，9-凹槽，10-连接孔，11-吸盘，12-固定孔，13-接触口。

具体实施方式

[0022] 下面将结合本实用新型实施例中的附图，对本实用新型实施例中的技术方案进行

清楚、完整地描述，显然，所描述的实施例仅仅是本实用新型一部分实施例，而不是全部的

实施例。基于本实用新型中的实施例，本领域普通技术人员在没有做出创造性劳动前提下

所获得的所有其他实施例，都属于本实用新型保护的范围。

[0023] 本实用新型中使用的连接杆1和固定把手2均可以通过市场购买或私人订制所得。

[0024] 请参阅图1至5，本实用新型提供一种技术方案：一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引

专用器械，包括连接杆1、固定把手2、夹板3、挂钩4、固定管5、固定板6、连接管7、突起8、凹槽

9、连接孔10、吸盘11、固定孔12、接触口13，连接杆1的一端插接有固定把手2，连接杆1的另

一端设置有夹板3；

[0025] 连接杆1包括固定板6和连接管7，连接杆1的外侧滑动连接固定板6，且固定板6与

连接杆1的滑动阻力为2KG-3KG，通过固定板6和吸盘11，能够使固定把手2在工作人员不手

持的情况下，依然保持在患者的身上，防止工作人员松开固定把手2后，连接杆1被抽出患者

的体内，避免工作人员长时间在手术时，长时间手持固定把手2造成劳累，固定板6的一侧设

置有吸盘11，固定板6的中部贯穿有固定孔12，连接杆1的外侧嵌入有连接管7；

[0026] 夹板3包括挂钩4、固定管5、突起8、凹槽9和连接孔10，夹板3的左端螺纹连接有挂

钩4，且挂钩4设置呈“半圆弧”形状，夹板3和挂钩4均设置有两个，且两个挂钩4设置为上下

错位对应，通过挂钩4，能够使夹板3夹住患者体内的部位时，将夹板3的一端进行封闭，使患

者体内的部位不会脱离夹板3，避免夹板3抓住的部位脱离后，增加手术难度，夹板3的上端
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嵌入有固定管5，且固定管5的另一端嵌入连接杆1的内部，并与连接管7对接，连接管7设置

有两个，并两个连接管7分别与吸引装置和清洗装置对接，夹板8的底部设置有突起8，且突

起8设置呈“半圆柱”形状，夹板3的底部中部嵌入有凹槽9，夹板3的左端贯穿有连接孔10，且

连接孔10的一端与固定管5对接，挂钩4的一侧贯穿有接触口13，且接触口13与连接孔10的

另一端对接，固定管5、连接管7、连接孔10和接触口13均设置有两个，且单个固定管5、连接

管7、连接孔10和接触口13形成一组配套使用。

[0027] 在使用本实用新型一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械时，先需要工作人员

将两根连接管7分别与吸引装置和清洗装置的端口对接，而工作人员将连接杆1伸入到患者

体内后，发现患者体内需要进行清洗时，工作人员直接开启清洗装置，使清洗的液体通过连

接管7流入固定管5，随后通过连接孔10流入接触口14，而接触口14喷出的清洗液会对患者

体内需要清洗的部位进行清洗，随后需要工作人员打开吸引装置，使患者体内的清洗液被

另一个接触口14通过另一个连接管7、固定管5和连接孔10抽出患者体内进入吸引装置，而

工作人员在使用夹板3抓住患者需要治疗的部位时，两个挂钩4会将夹板3的一端封闭，使抓

住的部位无法脱落，且工作人员固定好夹板3后，将固定板6向下安，使吸盘11与患者的腹部

吸附，将连接杆1进行固定。

[0028] 尽管已经示出和描述了本实用新型的实施例，对于本领域的普通技术人员而言，

可以理解在不脱离本实用新型的原理和精神的情况下可以对这些实施例进行多种变化、修

改、替换和变型，本实用新型的范围由所附权利要求及其等同物限定。
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图5
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摘要(译)

本实用新型提供了一种腹腔镜下tapp疝囊抓持牵引专用器械，包括连接
杆、固定把手和夹板，连接杆的一端插接有固定把手，连接杆的另一端
设置有夹板，连接杆包括固定板和连接管，连接杆的外侧滑动连接固定
板，固定板的一侧设置有吸盘，固定板的中部贯穿有固定孔，连接杆的
外侧嵌入有连接管，夹板的上端嵌入有固定管。连接管分别与吸引装置
和清洗装置对接，能够使工作人员在不需要抽出连接杆对患者的体内进
行清洗和清除多余的液体，避免了工作人员需要反复在连接杆、吸引装
置和清洗装置之间进行切换，从而降低了手术的难度，适用于腹腔镜手
术领域，具有良好的发展前景。
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