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(57)摘要

本实用新型公开一种骨科手术用椎间盘软

骨终板刮勺，包括放置件，所述放置件内开设有

圆弧状的放置凹槽，此放置凹槽从所述放置件的

后端至前端分布，放置件的后部通过连接球连接

有握持杆位于所述放置件的下方，并且所述握持

杆垂直于所述放置件分布，所述放置件前端通过

连接杆连接有勺体，所述勺体内开设有椭圆形刮

槽，将椎间孔镜的内窥镜放置在放置凹槽内，位

于放置凹槽内的内窥镜通过镜头，将刮除位置和

过程传输至内窥镜主机上进行影像显示，整个过

程进行实时监控，相当于整个操作过程都是在可

视环境先完成，能够进行准确刮除以及方便判断

是否刮除彻底，避免出现误伤神经、硬膜的情况

出现。
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1.一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺，其特征在于：包括放置件(100)，所述放置件

(100)内开设有圆弧状的放置凹槽(110)，此放置凹槽(110)从所述放置件(100)的后端至前

端分布，所述放置件(100)的后部通过连接球(200)连接有握持杆(210)位于所述放置件

(100)的下方，并且所述握持杆(210)垂直于所述放置件(100)分布，所述放置件(100)前端

通过连接杆(300)连接有勺体(400)，所述勺体(400)内开设有椭圆形刮槽(410)。

2.根据权利要求1所述的一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺，其特征在于：所述连接

球(200)与所述放置件(100)焊接固定，并且所述连接球(200)与所述放置件(100)的后端端

面之间的间距为10mm～15mm。

3.根据权利要求2所述的一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺，其特征在于：所述连接

杆(300)还固接有手柄(211)位于所述连接杆(300)下方。

4.根据权利要求1所述的一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺，其特征在于：所述放置

件(100)的前端固接有限位片(500)，并且此连接端的端面为第一倾斜面(111)，此第一倾斜

面(111)与所述连接杆(300)表面的夹角为130°～150°。

5.根据权利要求1所述的一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺，其特征在于：所述勺体

(400)的上端面为第二倾斜面(420)，此第二倾斜面(420)为外沿高内沿低结构。
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一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺

技术领域

[0001] 本实用新型属于医疗器械技术领域，具体涉及一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮

勺。

背景技术

[0002] 椎间盘的软骨终板会随年龄的增加而变薄、钙化和不完整，并产生囊性变和软骨

细胞坏死，纤维环的附着点松弛，伴随髓核水分减少，软骨终板不能再生修复。软骨终板的

退变会使椎间盘体液交换的半透明膜作用减少，加速腰椎间盘退变。腰椎间盘退变可能出

现腰椎间盘突出症、腰椎管狭窄症和腰椎滑脱症等症状，这些症状严重时往往需要手术治

疗。传统的开放手术损伤大、恢复慢以及并发症多，随着脊柱内镜技术发展,现通常采用脊

柱内镜下椎间融合。椎间融合关键步骤是将退变终板软骨刮除彻底。传统的终板刮勺就是

直杆固接勺体，盲视环境下进行刮除操作，容易损伤神经、硬膜。

实用新型内容

[0003] 针对现有技术存在的技术问题，本实用新型提供一种骨科手术用椎间盘软骨终板

刮勺。

[0004] 为了实现上述目的，本实用新型采用如下技术方案：

[0005] 一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺，包括放置件，所述放置件内开设有圆弧状

的放置凹槽，此放置凹槽从所述放置件的后端至前端分布，所述放置件的后部通过连接球

连接有握持杆位于所述放置件的下方，并且所述握持杆垂直于所述放置件分布，所述放置

件前端通过连接杆连接有勺体，所述勺体内开设有椭圆形刮槽。

[0006] 进一步地，所述连接球与所述放置件焊接固定，并且所述连接球与所述放置件的

后端端面之间的间距为10mm～15mm。

[0007] 进一步地，所述连接杆还固接有手柄位于所述连接杆下方。

[0008] 进一步地，所述放置件的前端固接有限位片，并且此连接端的端面为第一倾斜面，

此第一倾斜面与所述连接杆表面的夹角为130°～150°。

[0009] 进一步地，所述勺体的上端面为第二倾斜面，此第二倾斜面为外沿高内沿低结构。

[0010] 综上所述，本实用新型的有益效果是：终板铰刀将软骨终板切除后，将椎间孔镜的

内窥镜放置在放置凹槽内，圆弧状放置凹槽满足椎间孔镜能够非常贴合内窥镜与放置件的

贴合，椎间孔镜的内窥镜镜头置于与连接杆连接的此端，并且保持邻近连接杆放置，勺体伸

入椎间隙中，利用勺体上的刮槽刮除椎间隙两侧的软骨终板残留，使软骨终板处理更彻底，

有效帮助椎间融合，增加融合率。位于放置凹槽内的内窥镜通过镜头，将刮除位置和过程传

输至内窥镜主机上进行影像显示，整个过程进行实时监控，相当于整个操作过程都是在可

视环境先完成，能够进行准确刮除以及方便判断是否刮除彻底，避免出现误伤神经、硬膜的

情况出现。内窥镜放入放置凹槽后，由于连接杆与放置件之间的夹角为直角，因此才能将握

持杆和内窥镜一起握持进行刮除操作，两者的配合效果更佳。
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附图说明

[0011] 图1是本实用新型提供的一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺的结构示意图。

[0012] 图2是图1的局部放大图侧视图。

[0013] 图3是图1的侧视图。

[0014] 图中，100-放置件、110-放置凹槽、111-第一倾斜面、200-连接球、210-握持杆、

211-手柄、300-连接杆、400-勺体、410-刮槽、420-第二倾斜面、500-限位片。

具体实施方式

[0015] 为了使本实用新型实现的技术手段、创作特征、达成目的与功效易于明白了解，下

面结合具体图示，进一步阐述本实用新型。

[0016] 如图1所示，本实用新型提供一种骨科手术用椎间盘软骨终板刮勺，包括放置件

100，所述放置件100内开设有圆弧状的放置凹槽110，此放置凹槽110从所述放置件100的后

端至前端分布。所述放置件100的后部通过连接球200连接有握持杆210位于所述放置件100

的下方，并且所述握持杆210垂直于所述放置件100分布。所述放置件100前端通过连接杆

300连接有勺体400，所述勺体400内开设有椭圆形刮槽410。俯视勺体400时，勺体400呈椭圆

形。

[0017] 采用以上结构，终板铰刀将软骨终板切除后，将椎间孔镜的内窥镜放置在放置凹

槽110内，圆弧状放置凹槽110满足椎间孔镜能够非常贴合内窥镜与放置件100的贴合，椎间

孔镜的内窥镜镜头置于与连接杆300连接的此端，并且保持邻近连接杆300放置，勺体400伸

入椎间隙中，利用勺体400上的刮槽410刮除椎间隙两侧的软骨终板残留，使软骨终板处理

更彻底，有效帮助椎间融合，增加融合率。位于放置凹槽110内的内窥镜通过镜头，将刮除位

置以及过程传输至内窥镜主机上进行影像显示，整个过程能够实时监控，相当于整个刮除

操作过程都是在可视环境下完成，能够进行准确刮除以及方便判断是否刮除彻底，避免出

现误伤神经、硬膜的情况出现。内窥镜放入放置凹槽110后，由于连接杆300与放置件100之

间的夹角为直角，因此才能将握持杆210和内窥镜一起握持进行刮除操作，两者的配合效果

更佳。

[0018] 作为其中一种可选实施方式，所述连接球200与所述放置件100焊接固定，使本终

板刮勺的使用寿命更长。所述连接球200与所述放置件100的后端端面之间的间距为10mm～

15mm，放置件100长度为160mm～180mm之间，通过连接球200连接的握持杆210，与内窥镜配

合的刮除效果最好。

[0019] 如图1和图3所示，所述连接杆300还固接有手柄211位于所述连接杆300下方，手柄

211可以采用木质材料制成，握持手柄211再进行刮除操作，更方便本终板刮勺的使用。

[0020] 如图2所示，所述放置件100的前端固接有限位片500，并且此连接端的端面为第一

倾斜面111，此第一倾斜面111与所述连接杆300表面的夹角为130°～150°。内窥镜放置进放

置凹槽110内后，直至内窥镜的镜头端与放置凹槽110中限位片500相抵，内窥镜的镜头才到

达最佳图像采集点，而且不会出现干涉勺体400刮除的情况出现，而且有了限位片500的限

制，只有内窥镜镜头端持续与限位片500相抵，便能减少内窥镜镜头的位移，才能持续稳定

的监控操作过程。当内窥镜与放置件100配合后，第一倾斜面111是斜面，以及第一倾斜面

111与连接杆300表面的夹角为130°～150°，均是为了减少部件对内窥镜镜头的遮挡、干扰，
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可采集更全面的影像，提高监控效果。

[0021] 如图2所示，所述勺体400的上端面为第二倾斜面420，此第二倾斜面420为外沿高

内沿低结构。在勺体400内开设刮槽410后，此结构的第二倾斜面420外沿高内沿低的设置，

勺体400的外沿就会成为锋利的边沿，刮除操作时，外沿首先接触残留，锋利的边沿可以进

行快速刮除，然后残留物沿着第二倾斜面420很容易进到刮槽410内，提高了工作效率，刮除

操作更彻底、方便。

[0022] 以上仅为本实用新型的实施方式，并非因此限制本实用新型的专利范围，凡是利

用本实用新型说明书及附图内容所作的等效结构，直接或间接运用在其他相关的技术领

域，均同理在本实用新型的专利保护范围之内。
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