
(57)【特許請求の範囲】
【請求項１】
ａ）ｉ）患者に接触する底面、
ｉｉ）配置の後、患者の反対を向く上面、
ｉｉｉ）上面上の連結受手段（ａｔｔａｃｈｍｅｎｔ  ｒｅｃｅｐｔｏｒｍｅａｎｓ）、
及び
ｉｖ）窓を含む患者の上に配置するための底部シート
ｂ）ｉ）底部シートに面している底面及び底部シートの反対を向く上面、
ｉｉ）底部シート上の受手段に連結して底部シートに上部シートを取外し可能に固定する
底面上の連結手段、及び
ｉｉｉ）底部シートの窓より小さく、それと整合している窓を含む上部シート、ならびに
ｃ）ｉ）側縁部及び底縁部が密閉されている、２つの向き合った側縁部により連結された
上縁部及び底縁部、
ｉｉ）袋を開けた時に液を受け取り、その後袋を閉じた時に液の漏れを防ぐことができる
、上縁部を開閉可能に密閉するための手段から成る、手術の間に流出液を集めるための、
上部シートの上面の、窓の近辺にある袋から成る多要素サージカルドレープ。
【請求項２】
ａ）ｉ）患者に接触する底面、
ｉｉ）配置の後、患者の反対を向く上面、
ｉｉｉ）上面上の第１連結手段、
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ｉｖ）上面上のあらかじめ選択された位置を示すガイド手段、及び
ｖ）窓を含む患者の上に配置するための底部シート、及び
ｂ）ｉ）底部シートに面している底面及び底部シートの反対を向く上面、
ｉｉ）底部シート上の第１連結手段に連結して底部シートに上部シートを取外し可能に固
定するための底面上の第２連結手段、及び
ｉｉｉ）底部シートの窓より小さく、上部シートがあらかじめ選択位置に配置された時に
底部シートの窓と整合する窓を含む、あらかじめ選択された位置で底部シート上に配置さ
れる上部シートを備えた多要素サージカルドレー
【発明の詳細な説明】
【０００１】
【産業上の利用分野】
本発明はサージカルドレープ、さらに特定すると使用後に汚染された要素と非汚染の要素
に分離することができる多要素ドレープに関する。
【０００２】
【従来技術及びその課題】
サージカルドレープは感染又は汚染を防ぐために手術部位の近辺に無菌の領域を保持する
ために用いられる。使用の過程でサージカルドレープは血液及び他の体液で汚染される。
汚染したドレープは、環境に病原体を広げないように注意深く隔離しなければならない。
使用済みの使い捨てドレープは“赤い袋に入れる（ｒｅｄ－ｂａｇｇｅｄ）”、すなわち
非汚染廃棄物と分離しておかなければならない。汚染医療廃棄物によって起こり得る環境
問題及び廃棄物処理の問題に関心が高まり、許容し得る方法で赤袋廃棄物を処理すること
は益々高価になっている。かくして手術法により生まれる汚染廃棄物の量を減少させる動
機がある（例えばＴｉｅｓｚｅｎ　ＭＥ　ａｎｄ　Ｇｒｕｅｎｂｅｒｇ　ＪＣ，“Ａ　Ｑ
ｕａｎｔｉｔａｔｉｖｅ，Ｑｕａｌｉｔａｔｉｖｅ，ａｎｄ　Ｃｒｉｔｉｃａｌ　Ａｓｓ
ｅｓｓｍｅｎｔ　ｏｆ　Ｓｕｒｇｉｃａｌ　Ｗａｓｔｅ，”ＪＡＭＡ　 ，２７６５
［１９９２年５月２７日］を参照）。多くの特許が本発明に関連する発明を開示している
。１９７７年５月２４日発行のＲ．Ｆ．Ｃｏｌｉｎｓの米国特許第４，０２４，８６２号
は補助要素を含むドレープを開示している。特に従来のサージカルドレープは広範囲の手
術法を行うのに十分な窓を含むが、窓は窓の回りのドレープの上面に可動的に固定された
１つ又はそれ以上の“枠シート”に覆われている。枠シートはドレープ中の大きな窓と並
ぶそれより小さい窓を有する。かくして枠シートの窓を介して狭い範囲の手術法を行うこ
とができ、あるいは別の場合広範囲の手術法を行うために枠シートを取り除くことができ
る。
【０００３】
１９８２年２月２３日発行のＷ．Ｋ．Ｓｔｏｎｅｂａｃｋの米国特許第４，３１６，４５
５号及び第４，３１６，４５６号は、病院が保存しなければならない在庫品を減少させる
ために設計されたドレープ系を開示している。その系はまず、患者と接して置かれ、手術
部位上に配置するための窓を含む小さいドレープを用いる。その後底部ドレープの上に大
きな“標準化された”上部シートを置く。底部ドレープの窓より大きいが底部ドレープの
外周より小さい窓を有する大きな上部ドレープを、窓が並ぶように配置する。その後上部
ドレープを底部ドレープに固定する。
【０００４】
１９８４年１０月１６日発行のＲ．Ｆ．Ｃｏｌｌｉｎｓの米国特許第４，４７６，８６０
号は、器具を入れ体液を集めるためのポケットを含む透明シートがその上面（患者から離
れて）に取り付けられた主シート及び強化シートを含むドレープを開示している。窓は主
シート、透明シート及び強化シートを通って広がっている。
【０００５】
１９９１年１２月２４日発行のＲ．Ｃ．Ｄｏｗｄｙの米国特許第５，０７４，３１６号は
、上腕血管造影法のためのドレープ及び手術部位の近辺でドレープに可動的に固定するこ
とができる器具袋を開示している。
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【０００６】
手術法の間に生ずる液を集めるための、液収集袋を窓の近辺に含むサージカルドレープは
既知である。そのようなドレープは例えばＮｅｕｒｏｍｅｄｉｃｓ，Ｉｎｃ．，Ｓｕｇａ
ｒ　Ｌａｎｄ，ＴＸ及びＡｌｃｏｎ　Ｓｕｒｇｉｃａｌ，Ｆｏｒｔ　Ｗｏｒｔｈ，ＴＸか
ら入手可能である。これらのドレープ上の袋には漏れを防ぐために用いた後にそれを閉じ
るための備えはない。
【０００７】
これらの特許のいずれも使用後に汚染された要素を非汚染の要素から分離することができ
る多要素ドレープを示唆していない。又、先行技術のドレープはそのような多要素ドレー
プを示唆していない。
【０００８】
【課題を解決するための手段】
本発明に従い、多要素サージカルドレープは
ａ）ｉ）患者に接触する底面、
ｉｉ）配置の後、患者の反対を向く上面、
ｉｉｉ）上面上の連結受手段、及び
ｉｖ）窓を含む患者の上に配置するための底部シート
ｂ）ｉ）底部シートに面している底面及び底部シートの反対を向く上面、
ｉｉ）底部シート上の受手段に連結して底部シートに上部シートを取外し可能に固定する
底面上の連結手段、及び
ｉｉｉ）底部シートの窓より小さく、それと整合した窓を含む上部シート、ならびに
ｃ）ｉ）側線部及び底縁部が密閉されている、２つの向き合った側縁部により連結された
上縁部及び底縁部、
ｉｉ）袋を開けた時に液体を受け取り、その後袋を閉じた時に液体の漏れを防ぐことがで
きる、上縁部を開閉可能に密閉するための手段から成る、手術の間に流出液を集めるため
の、上部シートの、上面の窓の近辺にある袋を含む。
【０００９】
ドレープは方法が完了した後に除去することができる上部シート及び液収集手段に汚染を
制限する。その後底部シートを非汚染廃棄物として処理するか、リサイクルするか、ある
いは再利用のために加工することができる。
【００１０】
本発明の他の実施態様の場合、多要素サージカルドレープは、
ａ）ｉ）患者に接触する底面、
ｉｉ）配置の後、患者の反対を向く上面、
ｉｉｉ）上面上の第１連結手段、
ｉｖ）上面上のあらかじめ選択された位置を示すガイド手段、及び
ｖ）窓を含む患者の上に配置するための底部シート、及び
ｂ）ｉ）底部シートに面している底面及び底部シートの反対を向く上面、
ｉｉ）底部シート上の第１連結手段に連結して底部シートに上部シートを取外し可能に固
定するための底面上の第２連結手段、及び
ｉｉｉ）底部シートの窓より小さく、上部シートがあらかじめ選択位置に配置された時に
底部シートの窓と整合する窓を含む、あらかじめ選択された位置で底部シート上に配置さ
れる上部シートを含む。
【００１１】
この実施態様も同様に汚染を上部シートに制限し、特定の方法のために設計された使い捨
て上部シートを底部シートに固定することにより多様な手術法のいずれの場合にも標準的
底部シートを用いることができる、及び必要なら再利用することができる調整系（ｍｏｄ
ｕｌａｒ　ｓｙｓｔｅｍ）を与える。
【００１２】
本発明に従う手術患者を覆う、及び覆いを取り除く方法は、
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（ａ）底部シートに上部シートを固定し、ここで
（ｉ）底部シートは窓及び窓を囲む連結受手段を含み、
（ｉｉ）上部シートは
（１）底部シートに面している底面及び底部シートの反対を向く上面、
（２）底部シート上の受手段に連結してシートを共に固定する底面上の連結手段、及び
（３）底部シートの窓より小さく、それと整合した窓を含み、
（ｂ）患者が手術を受けた後に底部シートから上部シートを分離して除去し、
（ｃ）患者から底部シートを除去し、
（ｄ）上部シートを廃棄のために確認し、底部シートを再利用又はリサイクルのために確
認する段階を含む。
【００１３】
【実施例】
サージカルドレープは無菌性を保持し、汚染を防ぐために手術部位を隔離する。その目的
に役立つため、ドレープは典型的に患者のほとんど又は全体を覆うのみでなく、手術台、
アームボード、麻酔領域の壁なども覆う。かくしてサージカルドレープは何平方フィート
もの多くの材料を含み、使用した後に実質的に医療廃棄物処理の問題の一因となる。
【００１４】
医療廃棄物及びその処理によって起こり得る健康及び環境の問題に関する関心が起こって
いる。医療廃棄物の体積を減少させる努力は主に、正しい取り扱い及び処理に関して制限
基準が開発された汚染（“赤袋”）廃棄物に向けられている。
【００１５】
本発明は使用後に、隔離及び処理に比較的費用がかかる赤袋要素、及び従来の埋め土中に
処理する、リサイクルできる又は再利用のために加工することができる“茶袋”要素に容
易に分離することができる多要素ドレープを提供することによりこの問題を解決する。
【００１６】
図１は、血液、多の体液、洗浄液などを含むことができる大量の液を生ずる手術法に適応
させた本発明のドレープの分解図である。ドレープ１０は底部シート１２及び上部シート
１４を含む。シート１４の反対の端を自身上に折り畳み、例えば熱により縁Ａ及びＢを密
閉して袋１６及び１６’を形成することができる。別の場合、シート１４の各端上にシー
トを置き、連続シートの縁Ａ、Ｂ及びＣを密閉することにより袋を形成することができる
。別の場合１つだけの袋を形成することができ、袋要素は一般的に袋１６に関してのみ上
記及び下記にて議論する。袋１６の上部パネル１８は非密閉縁Ｄの近辺に場合により曲げ
られるストリップ２０を有する。図３に示す通り、ストリップは曲げることができ、手術
の間に液を集めるために解放位置に袋を保持することができる。
【００１７】
袋１６及び１６’の上縁部Ｄ及びＤ’の間の上部シート１４の中心領域２２は窓２４、及
び上部シートを底部シートに取り付けるためにその底面に塗布された剥離及び再固定の可
能な接着剤２６を有する。切開断片２８が上部シート１４の窓２４の回りの領域に接着さ
れ、それに窓３０が切断されている。窓３０は製造過程で切断することができ、あるいは
別の場合、手術の準備においてヘルスケアワーカー（ｈｅａｌｔｈｃａｒｅ　ｗｏｒｋｅ
ｒ）が切断することができる。切開断片２８中の窓３０は上部シート１４の窓２４より小
さく、切開断片２８の下側に患者の皮膚の手術部位の回りの領域に接着するための接着剤
３２が塗布してある。
【００１８】
原則的に切開断片２８は必要でなく、窓３０を単に上部シート１４中に切断することがで
きる。しかし（上部シート１４を底部シート１２に剥離可能な方法で接着するための）接
着剤２６の役割は接着剤３２の役割（患者の皮膚を刺激せずに手術部位の回りの領域で患
者にドレープを接着固定する）と異なるので、切開断片２８があるのが好ましい。
【００１９】
底部シート１２は切開断片２８の窓３０より大きく、それと並ぶ窓３４を有する。接着剤
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２６は上部シート１４を場合により受手段層３６に固定し、それが今度は底部シート１２
に永久的に取り付けられているか、又はそれが単に底部シート１２の上面となっている。
場合によってあるガイドライン３８は上部シートを底部シート１２と合わせるための中心
領域２２の正しい配置を導く。剥離裏紙４０は切開断片２８の下側にある接着剤３２を覆
う。剥離裏紙を除去した後、窓３０が手術部位を囲み、接着剤３２が手術部位の回りの領
域で患者にドレープを接着するようにしてドレープを患者上に置く。
【００２０】
図２は、シート１４の周囲上の連結層２６Ａ及びシート１２上の対応する受器層３６Ａが
フックアンドループ（ベルクロ（ｖｅｌｃｒｏ））固定系を形成する図１のドレープの別
の実施態様の分解図である。
【００２１】
図３は患者上に置かれた本発明のドレープ１０の斜視図である。示されているドレープは
眼部ドレープ（ｏｐｈｔｈａｌｍｉｃ　ｄｒａｐｅ）であるが、この種のドレープを適当
に修正して多様な方法に用いることができる。袋１６の上部パネル１８は隆起４２を有し
、それはその表面から縁Ｄの近くを平行に外に伸びている。袋１６の底部パネル４４は、
それが隆起４２とかみ合って上部パネル１８を底部パネル４４に対して押した時に袋１６
を密閉することができるように置かれた溝構造４６を有する。密閉機構は、下記で議論す
る図６の断面図で示す。図４は手術の完了後に袋１６が密閉され、袋及び上部シート１４
が底部シート１２から除去されることを示す斜視図である。上部シート１４及び袋１６は
汚染、赤袋廃棄物となる。底部シート１２は汚染されておらず、その材料に依存して埋め
土中に処理するための茶袋となることができ、リサイクルすることができ、あるいは再利
用のために洗濯して滅菌することができる。シート１２としていずれの使い捨て又は再利
用可能材料を用いることもできる。再利用可能な場合、材料はそのライフサイクルを通し
て体液及び病原体遮蔽性を保たねばならない。リサイクルできる好ましい材料はポリエチ
レン不織布である。
【００２２】
図５は密閉可能な排水口４８を含み、液を袋１１６から排水することができる本発明のド
レープの上部シート１１４の平面図である。
【００２３】
図６は図５のシートの断面図である。
【００２４】
多様なサージカルドレープの構造は、ドレープの手術部位から遠い部分がかなり類似した
ものである。これらのドレープの間の差は大部分が手術部位の回りの比較的小さい領域内
にある。本発明の別の実施態様は、多様な上部シートの１つと組み合わせて用いる“普遍
的”底部シートを与えることによりこの事実を利用している。上部シートは、行われる特
定の方法に適するように選ばれる。上部シートは手術の準備に底部シートに連結され、手
術が完了した後に処理のために底部シートから除去される。
【００２５】
図７は本発明のサージカルドレープのための普遍的底部シート５０を示す。シート５０の
ある領域はその上面に面上の位置を示すためのガイド５２を有する。図７に示す通りガイ
ド５２は剥離テープ５４の模様を含む。窓５６はシートが患者の上にある時に手術部位へ
の入り口となる。底部位シート５０は当該技術分野で既知のいずれの適した使い捨て又は
再利用可能ドレープ材料であることもできる。ポリエチレン不織布などのリサイクル可能
な材料から成ることが好ましい。図８は図７の底部シート５０に固定され、内視鏡腹部手
術のためのドレープを形成する上部シート６０を示す。接着剤６２がシート６０の外周領
域６４の底面を環状に取り巻き、接着剤はシートを合わせる前、剥離裏紙で覆われている
のが好ましい。その後シート６０の外周領域６４をシート５０のガイド５２と並べ、接着
剤６２から剥離裏紙を除去し、剥離テープ５４に外周領域を剥離可能なように固定するこ
とにより正しい配置を行う。剥離可能な接着剤の簡便な形態は反対面に非－剥離（すなわ
ち永久）接着剤を塗布した両面テープである。底部シートは再利用又はリサイクルされる
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ことになるので、剥離可能な接着剤が底部シート５０上にある場合、繰り返し再加工（洗
濯及び滅菌など）に耐え、あるいはリサイクルできなければならない。このような要求は
示されている通り上部シート６０上にある場合の接着剤には適用されない。かくして剥離
可能な接着剤６２は上部シート６０の底面上にあるのが必要ではないが好ましい。接着剤
を持たないシートは接着剤層に接触し、シートの分離を容易にする剥離層を有するのが好
ましい。本発明の実行に適した剥離可能な接着剤及び剥離層は、Ｍｅｄｉｃａｌ　Ｓｐｅ
ｃｉａｌｔｉｅｓ　Ｄｉｖ．ｏｆ　３Ｍ　Ｈｅａｌｔｈ　Ｃａｒｅ，Ｓｔ．Ｐａｕｌ，Ｍ
Ｎから入手可能である。
【００２６】
窓６６の外周は全体が窓５６の外周内に含まれる。上部シート５０の要素は、Ｊｏｈｎｓ
ｏｎ　＆　Ｊｏｈｎｓｏｎ　Ｍｅｄｉｃａｌ，Ｉｎｃ．Ａｒｌｉｎｇｔｏｎ，ＴＸから入
手可能なＢａｒｒｉｅｒ＊　Ｌａｐａｒｏｓｃｏｐｉｃ　Ａｂｄｏｍｉｎａｌ　Ｓｈｅｅ
ｔなどの内視鏡手術のための従来のドレープの窓の回りの要素と実質的に同一である。こ
れらの従来の要素には、コード及びチューブをシートに固定するベルクロ固定具６８、器
具パッド７０、器具を締め付けることができるユーティリティーフラップ７２が含まれる
。ユーティリティーフラップの穴７４もコード及びチューブを保持することができる。窓
６６の回りは患者にシートを接着するための接着剤７８の支持層となるノンリンティング
層（ｎｏｎ－ｌｉｎｔｉｎｇ　ｌａｙｅｒ）７６及び抗バクテリア／強化布８０である。
【００２７】
窓を囲む要素の構造は、図９に示す断面図を参照するとさらに良く理解することができる
。剥離裏紙８２はノンリンティング支持層７６上に塗布された接着剤層７８を覆っている
。抗バクテリア布８０は強化を与え、感染予防を向上させる。
【００２８】
図１０は患者の上に置かれた図８の内視鏡腹部（“腹腔鏡”）ドレープを示す。底部シー
ト５０を、適した窓及び窓の回りの領域の要素を含む上部シートに固定することにより、
多様な手術法のいずれのためのドレープも形成できることに注意されたい。それぞれの場
合に上部シートの要素は、この同じ方法に用いられる従来のドレープの窓の回りの領域に
ある要素と実質的に類似している。多様な内視鏡法のためのドレープの他に、本発明の多
要素ドレープが取って代わることができるドレープには無菌切片（ｃａｅｓａｒｅａｎ　
ｓｅｃｔｉｏｎ）、手足、臀部及び小児が含まれる。これらの方法のための従来のドレー
プに関する詳細はＪｏｈｎｓｏｎ　＆　Ｊｏｈｎｓｏｎ　Ｍｅｄｉｃａｌ，Ｉｎｃ．Ａｒ
ｌｉｎｇｔｏｎ，ＴＸから入手可能な製品カタログ及び製品パンフレットにある。すべて
ではないが多くの場合に１つの普遍的設計の底部シートを用いることができる。
【００２９】
図１１は手術が終了した時の底部シート５０からの上部シート６０の除去を示す。それに
付属する要素を含む上部シート６０は赤袋汚染廃棄物を構成する。底部シート５０はシー
ト５０の材料に依存して再利用、リサイクル、又は非汚染茶袋廃棄物として処理すること
ができる。
【００３０】
図１２はベルクロ固定系５４Ａ及び６２Ａを用いて上部及び底部シートを共に固定してい
る本発明の実施態様の場合の底部シート５０Ａからの上部シート６０Ａの除去を示す。
【００３１】
本発明をある特定のその実施態様と組み合わせて説明してきたが、上記の説明を見ると多
くの変更、修正及び変化が当該技術分野における熟練者に明らかとなることは明白である
。従ってそのような実施態様はすべて添付の特許請求の範囲の精神及び広い範囲内に含ま
れるもとする。
【００３２】
本発明の主たる特徴及び態様は以下の通りである。
【００３３】
１．ａ）ｉ）患者に接触する底面、
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ｉｉ）配置の後、患者の反対を向く上面、
ｉｉｉ）上面上の連結受手段（ａｔｔａｃｈｍｅｎｔ　ｒｅｃｅｐｔｏｒｍｅａｎｓ）、
及び
ｉｖ）窓を含む患者の上に配置するための底部シート
ｂ）ｉ）底部シートに面している底面及び底部シートの反対を向く上面、
ｉｉ）底部シート上の受手段に連結して底部シートに上部シートを取外し可能に固定する
底面上の連結手段、及び
ｉｉｉ）底部シートの窓より小さく、それと整合している窓を含む上部シート、ならびに
ｃ）ｉ）側縁部及び底縁部が密閉されている、２つの向き合った側縁部により連結された
上縁部及び底縁部、
ｉｉ）袋を開けた時に液体を受け取り、その後袋を閉じた時に液体の漏れを防ぐことがで
きる、上縁部を開閉可能に密閉するための手段から成る、手術の間に流出液を集めるため
の、上部シートの上面の、窓の近辺にある袋から成る多要素サージカルドレープ。
【００３４】
２．底部シートがポリエチレン不織布から成ることを特徴とする上記１項に記載のサージ
カルドレープ。
【００３５】
３．連結受手段が剥離層であり、連結具が剥離可能接着剤であることを特徴とする上記１
項に記載のサージカルドレープ。
【００３６】
４．連結受手段及び連結手段が組み合わされてフックアンドループ固定系を形成すること
を特徴とする上記１項に記載のサージカルドレープ。
【００３７】
５．底部シートがさらに上面上のあらかじめ選択された位置を示すためのガイドを含み、
上部シートをあらかじめ選択された位置に置くことを特徴とする上記１項に記載のサージ
カルドレープ。
【００３８】
６．袋の上縁部がそれが面している表面に押すことができる柔軟性の表面を有し、開閉可
能な密閉のための手段が他の表面上の対応する溝と密閉的にかみ合う１つの表面上の隆起
を含むことを特徴とする上記１項に記載のサージカルドレープ。
【００３９】
７．袋が、それを通って液を袋から排水することができる密閉可能な排水口をさらに含む
ことを特徴とする上記１項に記載のサージカルドレープ。
【００４０】
８．ａ）ｉ）患者に接触する底面、
ｉｉ）配置の後、患者の反対を向く上面、
ｉｉｉ）上面上の第１連結手段、
ｉｖ）上面上のあらかじめ選択された位置を示すガイド手段、及び
ｖ）窓を含む患者の上に配置するための底部シート、及び
ｂ）ｉ）底部シートに面している底面及び底部シートの反対を向く上面、
ｉｉ）底部シート上の第１連結手段に連結して底部シートに上部シートを取外し可能に固
定するための底面上の第２連結手段、及び
ｉｉｉ）底部シートの窓より小さく、上部シートがあらかじめ選択位置に配置された時に
底部シートの窓と整合する窓を含む、あらかじめ選択された位置で底部シート上に配置さ
れる上部シートを備えた多要素サージカルドレープ。
【００４１】
９．底部シートがポリエチレン不織布から成ることを特徴とする上記８項に記載のサージ
カルドレープ。
【００４２】
１０．連結受手段が剥離層であり、連結具が剥離可能接着剤であることを特徴とする上記
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８項に記載のサージカルドレープ。
【００４３】
１１．連結受手段及び連結手段が組み合わされてフックアンドループ固定系を形成するこ
とを特徴とする上記８項に記載のサージカルドレープ。
【００４４】
１２．（ａ）底部シートに上部シートを固定し、ここで
（ｉ）底部シートは窓及び窓を囲む連結受手段を含み、
（ｉｉ）上部シートは
（１）底部シートに面している底面及び底部シートの反対を向く上面、
（２）底部シート上の受手段に連結してシートを共に固定する底面上の連結手段、及び
（３）底部シートの窓より小さく、それと整合した窓を含み、
（ｂ）患者が手術を受けた後に底部シートから上部シートを分離して除去し、
（ｃ）患者から底部シートを除去し、
（ｄ）上部シートを廃棄のために確認し、底部シートを再利用又はリサイクルのために確
認する段階を含む、手術患者を覆う、及び覆いを取るための方法。
【図面の簡単な説明】
【図１】本発明のサージカルドレープの分解斜視図である。
【図２】Ａは本発明のサージカルドレープの別の実施態様の分解斜視図である。
【図３】本発明の眼部ドレープの斜視図である。
【図４】手術法が完了し、ドレープの上部及び底部シートが分離された後の図２のドレー
プの斜視図である。
【図５】本発明の上部シートの平面図である。
【図６】図５の線６－６に沿ってとった上部シートの断面図である。
【図７】本発明の底部シートの平面図である。
【図８】上部シートを図７の底部シートに固定した場合に形成される内視鏡ドレープの平
面図である。
【図９】図８の線９－９に沿ってとった内視鏡ドレープの断面図である。
【図１０】本発明の腹腔鏡腹部ドレープの斜視図である。
【図１１】手術法が完了し、ドレープの上部及び底部シートを分離した後の図１０のドレ
ープの斜視図である。
【図１２】Ａは手術の後、上部及び底部シートを分離した後のドレープの他の実施態様の
斜視図である。
【符号の説明】
１０　ドレープ
１２　底部シート
１４　上部シート
１６　袋
１８　上部パネル
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【 図 １ 】 【 図 ２ 】

【 図 ３ 】 【 図 ４ 】
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【 図 ５ 】 【 図 ６ 】

【 図 ７ 】 【 図 ８ 】

【 図 ９ 】
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【 図 １ ０ 】 【 図 １ １ 】

【 図 １ ２ 】
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