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(57)摘要

本发明涉及一种内窥镜下自引导球囊导管，

包括导管主体及设置在靠近导管主体远端上的

球囊，所述导管主体中轴向设有一条充气通道，

充气通道的远端与所述球囊联通，所述导管主体

的近端与球囊之间的充气通道中设有防止充气

通道漏气的密封阀，所述导管主体的相对于球囊

的远端部分构成引导头，所述引导头为软硬结合

结构。本球囊导管可以满足大出血时气管镜操作

无须退出气道便可进行球囊封堵，避免了以往需

要反复交换引入球囊导管的复杂操作，把原来的

插入导丝和球囊导管两步骤合二为一，达到更高

效、更精准的止血目的。同时，球囊前段的引导头

结构为软硬结合，可以确保插入性较好，并且可

以避免戳伤气管，提高安全性。
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1.一种内窥镜下自引导球囊导管，包括导管主体及设置在靠近导管主体远端上的球

囊，其特征在于：所述导管主体中轴向设有一条充气通道，所述充气通道进口设置在导管主

体近端上，充气通道的远端与所述球囊联通，所述导管主体的近端与球囊之间的充气通道

中设有防止充气通道漏气的密封阀，所述导管主体的相对于球囊的远端部分构成引导头，

所述引导头前段较软，后段稍硬，形成前软后硬的软硬结合结构。

2.根据权利要求1所述的内窥镜下自引导球囊导管，其特征在于：所述密封阀包括整体

呈圆柱状阀体，所述阀体直径与所述充气通道孔径过盈配合，由弹性材料制成，所述阀体设

有贯通至另一端的通道。

3.根据权利要求2所述的内窥镜下自引导球囊导管，其特征在于：所述阀体进气的端面

设有导向凹槽。

4.根据权利要求3所述的内窥镜下自引导球囊导管，其特征在于：所述通道为设有贯通

至另一端的槽缝，所述槽缝入口端设有三角凹槽构成所述导向凹槽。

5.根据权利要求1所述的内窥镜下自引导球囊导管，其特征在于：所述导管主体的近端

上还设有用于封闭充气通道进口的密封帽，所述密封帽与导管主体的近端之间呈可拆卸密

封连接。

6.根据权利要求5所述的内窥镜下自引导球囊导管，其特征在于：所述密封帽包括前端

开口的管状主体、前端帽及弹性密封环，所述前端帽端面设有与导管主体的近端间隙配合

的导管穿孔，所述弹性密封环设置在前端帽的内腔底部，弹性密封环的中心孔与导管主体

的近端间隙配合，所述导管主体近端穿过所述导管穿孔及导管穿孔至前端帽的内腔，所述

密封帽的开口端插入所述前端帽中并构成螺纹连接，所述密封帽的端部抵压在所述弹性密

封环上构成所述与导管主体的近端之间可拆卸密封连接。
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内窥镜下自引导球囊导管

技术领域

[0001] 本发明属于医疗器械领域，具体涉及一种内窥镜下自引导球囊导管。

背景技术

[0002] 现有的气管镜引导下三腔球囊导管止血的操作：经鼻/口/气管插管通道置入支气

管镜，确定活动性出血部位，经支气管镜活检通道置入引导丝至活动性出血的段/叶支气管

管腔，缓慢退出支气管镜，沿导丝置入球囊导管，再次经鼻/口/气管插管通道置入支气管

镜，直视下观察球囊导管置入出血的段/叶支气管管腔过程，确认球囊位置后，通过近端鲁

尔接头打气充填球囊膨胀固定至出血停止，避免血液从患侧涌向其他正常的健侧段支气

管，可通过球囊导管近端药物注射口注入凝血酶至出血的管腔，确定无出血后再次退出支

气管镜。从上述的过程描述可知，目前的三腔球囊导管止血操作复杂，需要反复交换气管镜

置入，急切需要有一种可以简化上述操作的球囊导管。

发明内容

[0003] 本发明在于为了克服现有三腔球囊导管止血操作复杂，需要反复交换气管镜置入

的不足，而提供一种内窥镜下自引导球囊导管，使用该球囊导管，气管镜操作无须退出气道

便可进行球囊封堵，且置入时无需导丝引导，避免了以往需要反复交换引入球囊导管的复

杂操作。

[0004] 为了实现上述目的，本发明采用的技术方案是：包括导管主体及设置在靠近导管

主体远端上的球囊，其特征在于：所述导管主体中轴向设有一条充气通道，所述充气通道进

口设置在导管主体近端上，充气通道的远端与所述球囊联通，所述导管主体的近端与球囊

之间的充气通道中设有防止充气通道漏气的密封阀，所述导管主体的相对于球囊的远端部

分构成引导头，所述引导头前段较软，后段稍硬，形成前软后硬的软硬结合结构。

[0005] 作为本发明进一步设置，所述密封阀包括整体呈圆柱状阀体，所述阀体直径与所

述充气通道孔径过盈配合，由弹性材料制成，所述阀体设有贯通至另一端的通道。

[0006] 作为本发明进一步设置，所述阀体进气的端面设有导向凹槽。

[0007] 作为本发明进一步设置，所述通道为设有贯通至另一端的槽缝，所述槽缝入口端

设有三角凹槽构成所述导向凹槽。

[0008] 作为本发明进一步设置，所述导管主体的近端上还设有用于封闭充气通道进口的

密封帽，所述密封帽与导管主体的近端之间呈可拆卸密封连接。

[0009] 作为本发明进一步设置，所述密封帽7包括前端开口的管状主体、前端帽及弹性密

封环，所述前端帽端面设有与导管主体的近端间隙配合的导管穿孔，所述弹性密封环设置

在前端帽的内腔底部，弹性密封环的中心孔与导管主体的近端间隙配合，所述导管主体近

端穿过所述导管穿孔及导管穿孔至前端帽的内腔，所述密封帽的开口端插入所述前端帽中

并构成螺纹连接，所述密封帽的端部抵压在所述弹性密封环上构成所述与导管主体的近端

之间可拆卸密封连接。
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[0010] 与现有技术相比，使用本发明的内窥镜下自引导球囊导管进行止血的操作时，经

鼻/口/气管插管通道置入支气管镜，通过气管镜活检通道置入本内窥镜下自引导球囊导

管，在气管镜的观察下，通过引导头的引导作用，使球囊导管到达出血的位置，因此置入时

无需导丝引导。然后在所述充气通道的进口上，用充气装置如不带针（或带针）的注射器通

过的充气通道给球囊充气，使球囊充盈紧贴气道，锚固在段支气管，然后撤去充气装置，由

于在充气通道的近端设有密封阀，因此球囊不会泄气，然后退出气管镜。因此可以满足大出

血时气管镜操作无须退出气道便可进行球囊封堵，避免了以往需要反复交换引入球囊导管

的复杂操作，在操作上具有简便、快捷的到达出血部位，把原来的插入导丝和球囊导管两步

骤合二为一，达到更高效、更精准的止血目的。同时，球囊前段的引导头结构为软硬结合，可

以确保插入性较好，并且可以避免戳伤气管，提高安全性。

[0011] 下面将结合附图及具体实施例对本发明作进一步描述。

附图说明

[0012] 附图1为本发明具体实施例外观示意图；

附图2为本发明具体实施例内部结构剖视图；

附图3为附图2  I  部局部放大图；

附图4为本发明配有密封帽具体实施例（未充气状态）外观示意图；

附图5为本发明配有密封帽具体实施例（充气状态）外观示意图；

附图6为本发明配有密封帽具体实施例主视图；

附图7为附图6  A-A 结构剖视图；

附图8为附图7  I  部局部放大图；

附图9为附图7  II  部局部放大图；

附图10为本发明密封帽具体实施例外观示意图；

附图11为本发明密封帽具体实施例主视图；

附图12为附图11  B-B结构剖视图；

附图13为本发明密封阀具体实施例外观示意图；

附图14为本发明密封阀具体实施例主视图；

附图15为附图14  C-C 结构剖视图。

具体实施方式

[0013] 如图1-3所示，本发明的内窥镜引导下球囊导管包括导管主体1，所述导管主体1的

远端设有引导头3。所述导管主体1为轴向设有一条充气通道5的管状构件，采用材料及直径

可以与现有导管相同，可以有不同规格，直径以不大于2.8mm为宜，所述导管主体1上靠近远

端的位置设有球囊2。为了防止远端的引导头3意外退出预定位置，球囊2之前的引导头3（远

段）软硬结合部分不易过短，通常长度应在10cm以上，以10-30cm为宜，引导头前段301较软

（长度约为5-20cm），引导头后段302稍硬（长度约为10-20cm），形成前软后硬的软硬结合结

构，较软部分可以由略有弹性和柔性材料，采用如硅胶、TPU聚氨酯、PEBAX嵌段聚醚酰胺树

脂等制成，硬度约在邵氏硬度50A-50D之间，以防止戳伤气管；稍硬部分同样可以采用硬度

较高的TPU（聚氨酯）、PEBAX（嵌段聚醚酰胺树脂）、PE、PA等制成，硬度约在邵氏硬度50D-90D
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之间。所述充气通道进口501设置在导管主体1近端上，充气通道的远端（即充气通道出口

502）与所述球囊2联通，所述导管主体1的近端与球囊2之间的充气通道5中设有密封阀4防

止充气通道5漏气。球囊2可以与现有球囊2导管上的相同，球囊2鼓起后优选为圆柱状，可以

降低及均匀对气管壁的压力，并有利于提高封堵效果，球囊2的轴向长度以8-15mm为宜，充

气后球囊2的直径以10-30mm为宜，优选为15-25mm。

[0014] 本具体实施例中，如图13-15所示，所述密封阀4包括整体呈圆柱状阀体401，所述

阀体401直径与所述充气通道5孔径过盈配合，由弹性材料制成，所述阀体401进气的端面设

有凹槽402，所述凹槽402底部设有贯通至另一端（即出气端）的槽缝403，设置所述凹槽402，

所述凹槽402优选为三角凹槽402，是为了对球囊2进行充气时，将气流汇聚在槽缝403的入

口处使槽缝403扩张开，有利于气流经过槽缝403，也可以通过针头插入穿过槽缝402对球囊

3进行充气。这样的密封阀4适合在导管这种狭小空间中应用，且结构较为简单，便于制作。

[0015] 所述密封阀4设置在充气通道5的近端，所述充气通道5的近端口（即充气通道进口

501）中固定设置有环形挡圈6，防止所述密封阀4脱出。具体地，在充气通道5的近端设置一

段直径及长度与密封阀4的阀体401及环形挡圈6相适配的容腔，容腔的直径较充气通道5其

余部分直径略大使得内侧端形成限位肩阶，所述阀体401和环形挡圈6依次置入固定。

[0016] 为了进一步提高密封性能，以提高止血效果，如图4-9所示，所述导管主体1的近端

上优选还设有用于封闭充气通道进口501的密封帽7，所述密封帽7与导管主体1的近端之间

呈可拆卸密封连接。

[0017] 如图10-12所示，所述密封帽7包括前端开口的管状主体701、前端帽702及弹性密

封环703，所述前端帽702端面设有与导管主体1的近端间隙配合的导管穿孔704，所述弹性

密封环703设置在前端帽702的内腔底部，弹性密封环703的中心孔与导管主体1的近端间隙

配合，所述导管主体1近端穿过所述导管穿孔704及弹性密封环703的中心孔至前端帽702的

内腔，所述密封帽7的开口端插入所述前端帽702中并构成螺纹连接，所述密封帽7的端部抵

压在所述弹性密封环703上，使得所述弹性密封环703弹性变形而箍紧导管主体1，由此构成

所述与导管主体1的近端之间可拆卸密封连接。

[0018] 作为优选方案，所述球囊2后段的导管主体1优选依次由一段略有刚性的导管和一

段柔软的导管相连接组成，使球囊2之后的导管主体1为软硬结合结构，这样既确保略有刚

性插入效果，又降低对病人造成鼻腔异物感，柔软部分导管的长度略长于两倍气管镜的钳

道长度，以方便气管镜退出。其中所述导管主体1的略有刚性部分同样可以采用硬度较高的

TPU（聚氨酯）、PEBAX（嵌段聚醚酰胺树脂）、PE、PA等制成，硬度约在邵氏硬度50D-90D之间，

而柔软部分导管采用如硅胶、TPU聚氨酯、PEBAX嵌段聚醚酰胺树脂等制成，硬度约在邵氏硬

度50A-50D之间。

[0019] 本发明的内窥镜引导下球囊2导管的使用方法如下：以止血的操作为例，使用本发

明的可拆卸球囊2导管进行止血的操作时，经鼻/口/气管插管通道置入支气管镜，通过气管

镜活检通道置入本球囊2导管，在气管镜的观察下，引导球囊2导管到达出血的位置后，此时

在所述充气通道进口501上，用充气装置如不带针（或带针）的注射器通过的充气通道5给球

囊2充气，使球囊2充盈紧贴气道，锚固在段支气管，然后撤去充气装置，由于在充气通道5的

近端设有密封阀4，因此球囊2不会泄气，然后退出气管镜。因此可以满足大出血时气管镜操

作无须退出气道便可进行球囊2封堵，避免了以往需要反复交换引入球囊2导管的复杂操
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作，在操作上具有简便、快捷的到达出血部位，把原来的插入导丝和球囊2导管两步骤合二

为一，达到更高效、更精准的止血目的。

[0020] 本发明不局限于上述具体实施方式，本领域普通技术人员根据本发明公开的内

容，可以采用其他多种具体实施方式实施本发明的，或者凡是采用本发明的设计结构和思

路，做简单变化或更改的，都落入本发明的保护范围。

说　明　书 4/4 页

6

CN 110339463 A

6



图1
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图9
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图11
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专利名称(译) 内窥镜下自引导球囊导管
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摘要(译)

本发明涉及一种内窥镜下自引导球囊导管，包括导管主体及设置在靠近
导管主体远端上的球囊，所述导管主体中轴向设有一条充气通道，充气
通道的远端与所述球囊联通，所述导管主体的近端与球囊之间的充气通
道中设有防止充气通道漏气的密封阀，所述导管主体的相对于球囊的远
端部分构成引导头，所述引导头为软硬结合结构。本球囊导管可以满足
大出血时气管镜操作无须退出气道便可进行球囊封堵，避免了以往需要
反复交换引入球囊导管的复杂操作，把原来的插入导丝和球囊导管两步
骤合二为一，达到更高效、更精准的止血目的。同时，球囊前段的引导
头结构为软硬结合，可以确保插入性较好，并且可以避免戳伤气管，提
高安全性。
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