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(54) Title: ACCESS SYSTEM

(54) Bezeichnung: PORTSYSTEM

Anpressdruck auf die Membran ausiibt.

(57) Abstract: The invention relates an implantable
access device for a catheter for supplying an active
substance to an active site. The inventive access device
comprises a chamber (12) which is arranged in a
housing (2) for receiving said active substance and is
closed with a piercable membrane (10). A connecting
piece (18) to which the catheter is connectable is fluidly
connected to the chamber (12). The catheter is fixed
by means of two clamps (19, 20)which are fixable to
the housing (1) preferably by means of elastic fixing
arms (28, 29). The chamber (12) receiving the active
substance is embodied in an insertion element (11)
which is arranged in the recess (9) of the housing by an
intermediate clamping of the intermediate layer of the
membrane (10) in such a way that the insertion element
produces a pressure force to said membrane.

(57) Zusammenfassung: Die Erfindung betrifft einen
implantierbaren Port fiir einen Katheter zum Zufiihren
eines Wirkstoffes an eine Wirkstelle. Der Port weist
eine in einem Gehéduse (2) angeordnete Kammer (12)
zur Aufnahme des Wirkstoffes auf, die von einer
durchstechbaren Membran (10) verschlossen ist. Mit
der Kammer (12) steht ein Anschlussstiick (18) in
Fluidverbindung, an dem der Katheter angeschlossen
wird. Die Fixierung des Katheters erfolgt mit zwei
Klemmbacken (19, 20), die vorzugsweise mit federnd
ausgebildeten Befestigungsarmen (28, 29) an dem
Gehiduse (1) befestigt sind. Die Kammer (12) zur
Aufnahme des Wirkstoffs ist in einem Einsatzstiick (11)
ausgebildet, das in einer Ausnehmung (9) des Gehduses
unter klemmender Zwischenlage der Membran
(10) derart arretiert ist, dass das Einsatzstiick einen
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Portsystem

Die Erfindung betrifft ein Portsystem, das implantiert wird, um einen Zugang zu

einem entfernt liegenden Wirkort zu schaffen, an den ein Wirkstoff gelangen soll.

Das Portsystem weist ein unter die Haut implantierbares Gehiuse auf, in dem eine
Kammer zur Aufnahme des Wirkstoffs angeordnet ist. Die Kammer des Ports
wird von einer durchstechbaren Membran verschlossen, die unter der Haut liegt.
Zum Zuspritzen des Wirkstoffs wird die Haut und die Membran mit einer Kaniile
durchstochen und der Wirkstoff in die Kammer gespritzt. Von der Kammer

gelangt der Wirkstoff dann iiber den Katheter zum Wirkort.

Die DE 41 29 782 C1 beschreibt einen Portsystem, das aus einem Port und einem
Katheter besteht. Der Port weist ein Gehduse mit einer unteren Ausnehmung zur
Aufnahme des Wirkstoffs und einer oberen Ausnehmung zur Aufnahme der
Membran auf, Die Membran wird in der Ausnehmung von einem Spannring
gehalten, der einen Druck auf die Membran austibt, so dass sich die Membran
nach auBen wolbt. Nachteilig ist, dass die Montage der Membran erschwert ist.
Fiir eine Klebe- oder Schweifverbindung ist es erforderlich, den unter Druck
stehenden Spannring zu fixieren. Wenn der Spannring beispielsweise verklebt
werden soll, ist der Spannring so lange gegen das Gehiuse zu driicken, bis der

Kleber ausgehirtet ist.

Zum Anschluss des Katheters weist der bekannte Port ein konisches
Anschlussstiick auf, das mit der zentralen Gehduseausnehmung in
Fluidverbindung steht. Auf das konische Anschlussstiick wird der Katheter
aufgeschoben. Der Katheter wird an dem Anschlussstiick mittels einer

Klemmbhiilse fixiert, die mit dem Gehéuse verschraubt wird. Eine derartige
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Schlauchkupplung ist in der DE 41 29 781 Al im Einzelnen beschrieben.
Nachteilig ist, dass nach dem Einsetzen der Klemmhiilse nicht erkennbar ist, wie
weit der Katheter auf das konische Anschlussstiick aufgeschoben ist. Bei
unsachgemiBer Montage besteht aber die Gefahr, das sich der Schlauch von dem
Anschlussstiick 16st. Nachteilig ist auch, dass die Klemmbiilse als separates Teil

leicht verloren gehén kann. Dadurch ist die Handhabung erschwert.

Bei der Injektion eines Wirkstoffes mit einer Kaniile ist darauf zu achten, dass die
unter der Haut liegende Membran getroffen wird. Wenn die Kantile aber nicht auf
die Membran, sondern das Gehiuse trifft, besteht die Gefahr, dass die Nadel von
dem Geh#use abrutscht und den aus dem Gehiuse heraustretenden Katheter

verletzt.

Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, einen Port fiir einen Katheter
bereitzustellen, der sich ohne groBen Montageaufwand einfach zusammensetzen
lisst. Insbesondere ist die Aufgabe der Erfindung, einen Port zu schaffen, der eine
einfache Fixierung der Membran in dem Gehiuse und eine einfache Fixierung des

Katheters an dem Anschlussstiick erlaubt.

Eine weitere Aufgabe der Erfindung liegt darin, einen Port fiir einen Katheter
bereitzustellen, bei dem das Risiko der Verletzung des Katheters bei der Injektion

eines Wirkstoffes verringert ist.

Die L3sung dieser Aufgaben erfolgt erfindungsgemaf mit den Merkmalen der
Patentanspriiche 1, 15 und 29. Vorteilhafte Ausfithrungsformen sind Gegenstand

der Unteranspriiche.

Der erfindungsgemiBe Port fiir einen Katheter weist zur Fixierung des Katheters
an dem Anschlussstiick zwei mit dem Gehéuse verbundene Klemmbacken mit
einander gegentiberliegenden Klemmflichen auf. Die Klemmbacken sind aus

einer ersten Position, in der sie von dem Gehiuse seitlich abstehen, in eine zweite
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Position bewegbar, in der sie den Katheter zwischen ihren Klemmflichen
klemmend fixieren. Die von dem Gehiuse seitlich abstehenden Klemmbacken
haben den Vorteil, dass sie beim Aufschieben des Katheters auf das
Anschlussstiick nicht die Sicht behindern. Somit kann der Sitz des Katheters auf
dem Anschlussstiick kontrolliert werden. Vorteilhaft ist auch, dass der Arzt beim
Aufschieben des Katheters nicht von den Klemmbacken behindert wird. Zum
Fixieren des Katheters an dem Anschlussstiick brauchen die Klemmbacken
lediglich in die zweite Position bewegt zu werden. Dadurch wird die Handhabung

vereinfacht.

Bei einer bevorzugten Ausfiihrungsform der Erfindung sind die Klemmbacken
mit federnd ausgebildeten Befestigungsarmen an dem Gehéuse befestigt.
Vorteilhatt ist, dass die Klemmbacken mit den federnden Befestigungsarmen
einerseits sicher an dem Gehéuse befestigt, andererseits leicht zu bewegen sind.
Vorteilhaft ist auch, dass die federnden Befestigungsarme keine aufwendigen
Befestigungstechniken erforderlich machen. Grundsatzlich kénnen die
Klemmbacken aber auch mittels Gelenken oder Schiebern an dem Gehéuse

befestigt sein.

Bei einer weiteren bevorzugten Ausfithrungsform bilden die Befestigungsarme
eine das Geh#use seitlich umfassende Spange, die an der dem Anschlussstiick
gegeniiberliegenden Seite an dem Gehiuse befestigt ist. Dadurch wird der
konstruktive Aufwand weiter vereinfacht. Die als Spange ausgebildeten
Befestigungsarme konnen als separates Teil, beispielsweise als Spritzgussteil,
hergestellt und spdter mit dem Geh#use verbunden werden. Es ist aber auch
moglich, dass die Spange zusammen mit dem Gehéuse hergestellt wird. Die
Befestigung der Spange an der dem Anschlussstiick gegentiiberliegenden Seite des
Geh#uses macht einen relativ groen Bewegungsbereich fiir die Klemmbacken
moglich. Folglich konnen die Klemmbacken in der ersten Position relativ weit
seitlich von dem Gehiuse abstehen, so dass ein méglichst groBer Freiraum im

Bereich des Anschlussstiicks geschaffen wird.
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Eine weitere bevorzugte Ausfithrungsform sieht vor, dass die Klemmbacken in
der zweiten Position einrastend an dem Gehuse festgelegt sind. Da die
Klemmbacken an dem Gehéuse einen sicheren Halt finden, ist gewdhrleistet, dass

sich die Verbindung nicht 16st.

Das Gehduse weist vorteilhafterweise seitliche Fithrungsnuten auf, in denen die
Klemmbacken gefiihrt sind. Dadurch wird sichergestellt, dass die Klemmbacken
zwar seitlich abstehen kénnen, dennoch einen ausreichenden Halt an dem

Gehiuse finden.

Zur einrastenden Festlegung der Klemmbacken an dem Gehause sind
vorteilhafterweise in den Fithrungsnuten Absitze ausgebildet, wobei die
Klemmbacken Rasthaken aufweisen. Eine zustzliche Fixierung kann dadurch
erfolgen, dass die Klemmbacken einander zugeordnete Zapfen und Bohrungen
aufweisen. Beim Zusammendriicken der Klemmbacken greifen die Zapfen in die

Bohrungen, so dass eine formschliissige Verbindung geschaffen wird.

Die Montage des Ports wird weiterhin dadurch vereinfacht, dass die Kammer in
einem Einsatzstiick ausgebildet ist, das in einer Geh#useausnehmung unter
klemmender Zwischenlage der Membran derart arretiert ist, dass das Einsatzstiick
einen Anpressdruck auf die Membran ausiibt. Das Einsatzstiick bildet somit nicht
nur die Kammer fiir den Wirkstoff, sondern stellt auch ein Montageteil dar, mit
dem die Membran unter Druck fixiert wird. Nach der F ixierung der Membran
kann sowohl das Einsatzstiick als auch die Membran mit dem Gehiuse
verschweiB3t oder verklebt werden. Der entscheidende Vorteil liegt darin, dass die

Membran ohne zusitzliche Spannvorrichtung vorgespannt werden kann.

Bei einer bevorzugten Ausfithrungsform ist das Einsatzstiick und das Gehause als
Bajonettverschluss ausgebildet. Der Bajonettverschluss ermdglicht eine einfache,

aber sichere Arretierung des Einsatzstiicks in dem Gehduse. Grundsitzlich ist aber
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auch jede andere Art der Verbindung von Einsatzstiick und Gehéuse méglich.

Beispielsweise kann das Einsatzstiick mit dem Gehduse auch verschraubt werden.

Das Einsatzstiick weist vorteilhafterweise einen vorspringenden Absatz und die
Geh&useausnehmung eine Nut mit einer seitlichen Hinterschneidung auf, in der
der vorspringende Absatz des in dem Gehéuse arretierten Einsatzstiicks sitzt. Die
Arretierung des Einsatzstiicks erfolgt einfach dadurch, dass das Einsatzstiick in

dem Gehéuse gedreht wird.

Einen sicheren Halt hat das Einsatzstiick in dem Gehause bei einer bevorzugten
Ausfiihrungsform dadurch, dass das Anschlussstiick eine Kaniile ist, die in
miteinander fluchtende Bohrungen in dem Geh#use und dem Einsatzstiick
eingesetzt ist. Die Kaniile verhindert somit ein Verdrehen des Einsatzstiickes in
dem Gehéuse, so dass der vorspringende Absatz sicher in der seitlichen
Hinterschneidung sitzt. Vorteilhaft ist auch, dass die Kaniile Einsatzstiick und

Gehduse beim Verkleben derselben leicht klemmend fixiert.

Die Abdichtung erfolgt vorzugsweise durch Einpressen von Klebstoff in die
Spalte zwischen Einsatzstiick, Membran und Gehiuse. Der Klebstoff kann in die
Nut des Gehiuses eingespritzt werden. Um auch die Verklebung der Kaniile zu
vereinfachen, konnen an der Wandung des Einsatzstiicks von der Nut ausgehende
Kanile vorgesehen sein, die zu den miteinander fluchtenden Bohrungen des

Gehiuses und des Einsatzstiicks fithren.

Die Hinterschneidung und die miteinander fluchtenden Bohrungen des Gehiuses
und des Einsatzstiicks sind vorteilhafterweise diametral gegeniiberliegend
angeordnet, wodurch sich die Entformung der Werkstiicke bei der Herstellung

vereinfacht.

Das Risiko der Verletzung des Katheters mit der Injektionsnadel wird dadurch

verhindert, dass an der Oberseite des Ports zwischen der Membran und dem
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Anschlussstiick ein vorspringender Absatz vorgesehen ist. Wenn die
Injektionskaniile nicht auf die Membran, sondern das Gehiuse trifft, verhindert
der vorspringende Absatz, dass die Kaniile von dem Port abrutscht und den

Katheter durchsticht.

Bei einer bevorzugten Ausfiihrungsform ist der vorspringende Absatz an den
Klemmbacken ausgebildet, die den auf das Anschlussstiick aufgeschobenen
Katheter fest umschlieBen. Die Klemmbacken dienen somit nicht nur der

Fixierung des Katheters, sondern auch zu dessen Schutz.

Im Folgenden wird ein Ausfithrungsbeispiel der Erfindung unter Bezugnahme auf

die Zeichnungen niher erldutert.

Es zeigen:

Figur 1 ein Ausfiihrungsbeispiel des Ports in der Draufsicht, wobei die
Klemmbacken zur klemmenden Fixierung des an dem Port
angeschlossenen Katheters an dem Gehiuse anliegen,

Figur 2 den Port von Figur 1 in der Unteransicht,

Figur 3 eine Explosionsdarstellung des Ports mit von dem Gehiuse
abstehenden Klemmbacken in der Unteransicht,

Figur 4 eine Unteransicht des Ports in einer Explosionsdarstellung mit
abstehenden Klemmbacken aus einer anderen Richtung,

Figur 5 den Port mit abstehenden Klemmbacken in der Draufsicht und

Figur 6 einen Schnitt durch das Einsatzstiick mit der Kammer zur

Aufnahme des Wirkstoffes.
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Figur 1 zeigt in vergroferter Darstellung eine Draufsicht auf den Portkatheter, der
einen Port 1 und einen Katheter 38 umfasst. Der Port 1, der etwa die GréBe einer
Fingerkuppe haben kann, weist ein flaches Gehzuse 2 auf, das unter die Haut
implantiert wird. Die unter der Haut liegende Oberseite des Gehduses 1 ist mit
dem Bezugszeichen 3, die Unterseite des Geh#uses mit 4, die Vorderseite des
Gehéuses mit 5, die Riickseite des Geh#uses mit 6 und die Lingsseiten des
Gehduses mit 7 und 8 bezeichnet. Die Lingsseiten 7, 8 des Gehiuses 1 laufen zur
Gehdusevorderseite 5 aufeinander flach zu. Damit hat das Gehiuse die Form einer

Computer-Maus.

Das Gehause 2 kann beispielsweise als SpritzgieBteil aus Kunststoff gefertigt sein.
Grundsétzlich kann es aber auch aus anderen vertriglichen Materialien,
beispielsweise Metall oder Keramik bestehen. Es weist eine zentrale zylindrische
Ausnehmung 9 auf, die an der Gehéuseunterseite 4 offen und an der
Gehduseoberseite 3 mit einer kreisformigen durchstechbaren Membran 10
(Septum) verschlossen ist. Die in die Ausnehmung eingelegte Membran 10, die
einen Durchmesser hat, der etwa dem Durchmesser der Ausnehmung entspricht,
stlitzt sich an einem nicht dargestellten umlaufenden Anschlag an der Oberseite
der Ausnehmung ab. Die Oberseite der Membran 10 liegt an der Gehduseoberseite

frei, so dass sie mit einer Injektionsnadel durchstochen werden kann.

In die zentrale Gehéduseausnehmung 9 ist ein zylindrisches Einsatzstiick 11
passend eingesetzt (Figur 2). In dem Einsatzstiick 11 ist eine zylindrische
Kammer 12 zur Aufnahme des zu applizierenden Wirkstoffs ausgebildet (Figur
6).

Von Vorteil ist, dass das Einsatzstiick 11 unabhiingig von dem Gehiuse 2 aus
unterschiedlichen vertréiglichen Materialien, beispielsweise Kunststoff oder
Metall, insbesondere Titan oder Keramik, gefertigt werden kann, ohne dass der
gesamte Port veridndert zu werden braucht. Dies kommt insbesondere dann zum

Tragen, wenn das Einsatzstiick beispielsweise mit liber den Katheter aspirierten
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Blut in Kontakt kommen kann., da die unterschiedlichen Materialien beziiglich

der Blutkompatibilitét unterschiedliche Akzeptanz haben.

Das Einsatzstiick 11 bildet zusammen mit dem Gehuse 2 einen
Bajonettverschluss. Hierzu weist das Einsatzstiick 11 an der AuBenseite einen
vorspringenden zylindrischen Absatz 12 und die Ausnehmung 9 an der Wandung
eine axiale Nut 13 auf, in die der Absatz 12 passend eingeschoben werden kann
(Fig. 3). Zur Verriegelung des Absatzes 12 weist die Nut 13 eine seitliche
Hinterschneidung 14 auf, in die nach Verdrehen des Einsatzstiickes 11 der Absatz
12 greift (Fig. 4). Der Bajonettverschluss ist derart ausgelegt, dass das
Einsatzstiick 11 eine ausreichende Anpresskraft auf die Membran 10 ausiibt, so

dass sich die Membran 10 nach auen wolbt.

An der Riickseite 6 weist das Gehéuse 2 eine Bohrung 15 auf, die mit einer
Bohrung 16 gleichen Durchmessers in der Zylinderwand des Einsatzstiicks
11fluchtet, wenn das Einsatzstiick in das Geh#use eingesetzt und durch Dreh_en
verriegelt ist. Die Bohrungen 15 und 16 in dem Gehiuse und dem Einsatzstiick 11
liegen diametral der Hinterschneidung 14 gegeniiber, wobei die Nut 13
diesbeziiglich seitlich versetzt ist. Aus dieser Anordnung ergeben sich fiir die

Herstellung Vorteile bei der Entformung.

In den einander fluchtenden Bohrungen 15, 16 des Einsatzstiicks 11 und des
Gehéuses 2 sitzt eine rohrférmige Kaniile 17, deren vorstehendes Endstiick das
Anschlussstiick 18 des Ports bildet, auf den das Endstiick des Katheters 38
aufgeschoben wird. Vorzugsweise ist das Ende des Anschlussstiicks 18 an der
AuBenseite konisch. Die Kaniile 17, die sich durch beide Bohrungen 15, 16
erstreckt, schafft nicht nur eine Fluidverbindung zwischen der Kammer 12 und
dem Anschlussstiick 18, sondern sichert gleichsam das Einsatzstiick gegen

Verdrehen. Dies hat folgende Vorteile bei der Montage.
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Zur Montage wird das Einsatzstiick 11 in die Gehduseausnehmung 9 eingesetzt
und verriegelt. Dies kann mit einem entsprechenden Werkzeug erfolgen, das in
Bohrungen 40 des Einsatzstiicks 11 greifende Vorspriinge aufweist. Anschlielend
wird die Kaniile 17 in die Bohrungen 15, 16 vorgeschoben. Nunmehr wird
Klebstoff in die Nut 13 eingepresst, der sich iiber nicht dargestellte umlaufende
Kanile, die an der Wandung der Ausnehmung 9 des Geh#uses vorgesehen sind,
gleichmiBig verteilt, so dass der Klebstoff die Spalte zwischen Einsatzstiick 11,
Membran 10, Kaniile 17 und Gehiuse 1 vollstindig ausfiillt. Damit ist das
Einsatzstiick, die Membran und die Kaniile gegeniiber dem Gehduse abgedichtet.
Zusitzliche Klemmvorrichtungen und dergleichen sind wihrend des Aushértens
des Klebstoffes nicht erforderlich, da das in die Ausnehmung 9 eingesetzte

Einsatzstiick mittels des Bajonettverschlusses und der Kaniile 7 fixiert ist.

Zum klemmenden Fixieren des auf das Anschlussstiick 18 aufgeschobenen
Katheters 38 weist der Port zwei Klemmbacken 19, 20 auf, die jeweils eine dem
Durchmesser der Kaniile entsprechende Klemm(fldche 21, 22 haben. Die beiden
Klemmbacken 19, 20 sind zwischen einer ersten Position, die in den Figuren 3 bis
5 dargestellt ist, und einer zweiten Position (Figuren 1 und 2) beweglich. In der
zweiten Position umschliefien die Klemmbacken 19, 20 den Katheter 38 fest, so
dass der Katheter sicher auf dem Anschlussstiick 18 sitzt. In der ersten Position
hingegen stehen die Klemmbacken 19, 20 seitlich von dem Gehéuse ab, so dass
zum einen ein ausreichender Freiraum zum Aufschieben des Katheters auf das
Anschlussstiick gegeben ist, und zum anderen eine Sichtkontrolle des auf das

Anschlussstiick aufgeschobenen Katheters méglich ist.

An dem Geh#use 1 sind die Klemmbacken 19, 20 jeweils mit einem federnd
ausgebildeten Befestigungsarm 27, 28 befestigt. Die Befestigungsarme 27, 28
bilden eine U-férmige Spange 29, die in an der Vorderseite 5 und den Lingsseiten
7, 8 des Gehiuses 1 verlaufenden Fithrungsnuten 30 sitzt. Die Spange 29 ist nur
mit ihrem bogenférmigen Mittelstiick 31 an der Gehdusevorderseite 5 befestigt, so

dass die Seitenstiicke der Spange nach auflen abspreizbar sind.
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An den Innenseiten weisen die Klemmbacken 19, 20 jeweils einen Rasthaken 32,
33 auf, die beim Abspreizen der Befestigungsarme 27, 28 in den Fithrungsnuten
30 gleiten. Die Fiihrungsnuten 30 weisen jeweils zwei Teilstiicke auf, von denen
sich das eine Teilstiick 30a entlang der Gehduseldngsseite 7, 8 und das andere
Teilsttick 30b entlang der Gehiuseriickseite 6 erstreckt. Im Ubergangsbereich
zwischen den beiden Teilstiicken 30a und 30b bilden die F tthrungsnuten 30
vorspringende Absétze 34, 35. In der ersten Position, in der die Klemmbacken 19,
20 seitlich abstehen, stiitzen sich die Innenflichen der Rasthaken 32, 33 an den
Absitzen 34, 35 ab.

In den Abschnitten 30b der Fithrungsnuten 30 an der Geh#useriickseite 6 sind
jeweils Absitze 36, 37 ausgebildet, an denen sich die Rasthaken 32, 33 abstiitzen,
wenn sich die Klemmbacken 19, 20 in der zweiten Position befinden, in der sie
den Katheter klemmend fixieren. An der Stirnfliche 23 der einen Klemmbacke 19
sind Bohrungen 24 vorgesehen, in die Zapfen 25 greifen, die an der Stirnfliche 26
der anderen Klemmbacke 20 vorgesehen sind. Ferner sind an den Klemmflichen

21, 22 Klemmrippen 40, 41vorgesehen.

Die Kontur der Spange 30 und die Konturen der Klemmbacken 19, 20 mit den
Rasthaken 32, 33 entsprechen den Konturen der Fiihrungsnuten 30 und der Kontur
des Gehéuses, so dass sich die Spange und die Klemmbacken und das Gehguse
passend zusammenfiigen. An der Gehédusevorderseite 5 und den Klemmbacken

20, 21 sind Gewebefixierlocher vorgesehen, um das Portsystem vernshen zu

kénnen.

Zwischen der Membran 10 und dem Anschlussstiick 18 ist auf der Oberseite der
Klemmbacke 19, 20 ein vorspringender Absatz 39 vorgesehen, der verhindert, das
eine auf das Geh4use auftreffende Injektionsnadel von dem Gehiuse abrutscht
und den Katheter verletzt. Der vorspringende Absatz 39 besteht aus zwei
Teilstiicken 39a, 39b, von denen sich jeweils ein Teilstiick iiber die Oberseite der

entsprechenden Klemmbacke im wesentlichen senkrecht zur Langsachse des
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Anschlussstiicks 18 erstreckt.

Trifft die Injektionsnadel zwischen der Membran und dem Anschlussstiick 18 auf
der Oberseite des Gehduses 2 des Ports 1 auf, so kénnte die Nadel in Richtung des
Anschlussstiicks 18 abrutschen und den Katheterschlauch perforieren. Dies wiirde
den aufwendigen chirurgischen Austausch des Portsystems erforderlich machen.
Falls die Perforation nicht erkannt wird, besteht zudem die Gefahr, dass der
Wirkstoff nicht oder nur unzureichend an den Wirkort gelangt. Zusitzlich kann
der Wirkstoff am falschen Wirkort, d.h. an der Perforation austreten. Der
vorspringende Absatz 39 kann dies dadurch verhindern, dass die mit einer
gewissen Kraft auf das Geh#use auftreffende Injektionsnadel im Falle des in
Richtung des Anschlussstiicks 18 erfolgenden Abgleitens durch den Absatz 39 im

wesentlichen senkrecht zum Anschlussstiick seitlich weggeleitet wird.
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Patentanspriiche

1. Port fiir einen Katheter mit
einer in einem Gehéuse (2) angeordneten Kammer (12) zur Aufnahme eines
Wirkstoffes, die von einer durchstechbaren Membran (10) verschlossen ist,
einem mit der Kammer in Fluidverbindung stehenden Anschlussstiick (18)
zum Anschluss des Katheters, und
Mitteln zur Fixierung des Katheters an dem Anschlussstiick
dadurch gekennzeichnet, dass
die Mittel zur Fixierung des Katheters an dem Anschlussstiick zwei mit dem
Gehéuse (2) verbundene Klemmbacken (19, 20) mit einander
gegentiberliegenden Klemmfldchen (23, 24) aufweisen, wobei die
Klemmbacken aus einer ersten Position, in der die Klemmbacken von dem
Gehduse seitlich abstehen, in eine zweite Position bewegbar sind, in der die
Klemmbacken den Katheter zwischen deren Klemmfldchen klemmend

fixieren.

2. Port nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass die Klemmbacken (19,
20) mit federnd ausgebildeten Befestigungsarmen (27, 28) an dem Gehiuse
(2) befestigt sind.

3. Port nach Anspruch 2, dadurch gekennzeichnet, dass die Befestigungsarme
(27, 28) eine das Geh#use (2) seitlich umfassende Spange (29) bilden, die an
der dem Anschlussstiick (18) gegeniiberliegenden Seite an dem Gehiuse

befestigt sind.

4.  Port nach einem der Anspriiche 1 bis 3, dadurch gekennzeichnet, dass die
Klemmbacken (19, 20) in der zweiten Position einrastend an dem Geh#use

(2) festgelegt sind.
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5. Port nach einem der Anspriiche 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass das
Gehiuse Fiihrungsnuten (30) aufweist, in denen die Klemmbacken (19, 20)
geflihrt sind.

6.  Port nach Anspruch 5, dadurch gekennzeichnet, dass in den Fithrungsnuten
(30) Absitze (36, 37) ausgebildet sind und die Klemmbacken (19, 20)
Rasthaken (32, 33) aufweisen, die in der zweiten Position an den Absétzen

einrastend festgelegt sind.

7. Port nach einem der Anspriiche 1 bis 6, dadurch gekennzeichnet, dass die
Klemmbacken (19, 20) einander zugeordnete Zapfen (25) und Bohrungen

(24) aufweisen, die in der zweiten Position ineinandergreifen.

8.  Port nach einem der Anspriiche 1 bis 7, dadurch gekennzeichnet, dass die
Kammer (12) in einem Einsatzstiick (11) ausgebildet ist, das in eine
Ausnehmung (9) des Gehéuses (2) unter klemmender Zwischenlage der
Membran (10) derart arretiert ist, dass das Einsatzstiick einen Anpressdruck

auf die Membran ausiibt.

9.  Port nach Anspruch 8, dadurch gekennzeichnet, dass das Einsatzstiick (11)

und das Gehduse (2) als Bajonettverschluss ausgebildet sind.

10. Port nach einem Anspruch 8 oder 9, dadurch gekennzeichnet, dass das
Einsatzstiick (11) einen vorspringenden Absatz (12) und die
Gehiuseausnehmung (9) eine Nut (13) mit einer seitlichen
Hinterschneidung (14) aufweist, in der der vorspringende Absatz des

Einsatzstiicks sitzt.

11. Port nach einem der Anspriiche 8 bis 10, dadurch gekennzeichnet, dass in
dem Gehiuse (2) und dem Einsatzstiick (11) miteinander fluchtende
Bohrungen (15, 16) vorgesehen sind, und das Anschlussstiick (18) eine in
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die Bohrungen des Gehduses und Einsatzstiicks eingesetzte Kaniile (17) ist.

Port nach Anspruch 10 oder 11, dadurch gekennzeichnet, dass die
Hinterschneidung (14) und die miteinander fluchtenden Bohrungen (15, 16)

einander diametral gegeniiberliegend angeordnet sind.

Port nach einem der Anspriiche 8 bis 12, dadurch gekennzeichnet, dass die
Membran (10) und/oder das Einsatzstiick (11) und/oder das Anschlussstiick
(18) mit dem Gehéuse (2) verklebt sind.

Port nach einem der Anspriiche 1 bis 13, dadurch gekennzeichnet, dass der

Port ein Spritzgussteil ist.

Port fiir einen Katheter mit

einer in einem Geh&use (2) angeordneten Kammer (12) zur Aufnahme eines
Wirkstoffes, die von einer durchstechbaren Membran (10) verschlossen ist,
und

einem mit der Kammer in Fluidverbindung stehenden Anschlussstiick (18)
zum Anschluss des Katheters,

dadurch gekennzeichnet, dass

die Kammer (12) in einem Einsatzstiick (11) ausgebildet ist, das in eine
Geh#usesffnung unter klemmender Zwischenlage der Membran (10) derart
arretiert ist, dass das Einsatzstiick einen Anpressdruck auf die Membran

ausiibt.

Port nach Anspruch 15, dadurch gekennzeichnet, dass das Einsatzstiick (11)
und das Geh#use (1) als Bajonettverschluss ausgebildet sind.

Port nach Anspruch 15 oder 16, dadurch gekennzeichnet, dass das
Einsatzstiick (11) einen vorspringenden Absatz (12) und die
Gehduseausnehmung (9) eine Nut (13) mit einer seitlichen

Hinterschneidung (14) aufweist, in der der vorspringende Absatz des
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Einsatzstiicks sitzt.

Port nach einem der Anspriiche 15 bis 17, dadurch gekennzeichnet, dass in
dem Gehéuse (2) und dem Einsatzstiick (11) miteinander fluchtende
Bohrungen (15, 16) vorgesehen sind, und das Anschlussstiick (18) eine in

die Bohrungen des Gehauses und Einsatzstiicks eingesetzte Kaniile (17) ist.

Port nach Anspruch 18, dadurch gekennzeichnet, dass die Hinterschneidung
(14) und die miteinander fluchtenden Bohrungen (15, 16) einander

diametral gegeniiberliegend angeordnet sind.

Port nach einem der Anspriiche 15 bis 19, dadurch gekennzeichnet, dass die
Membran (10) und/oder das Einsatzstiick (11) und/oder das Anschlussstiick
(18) mit dem Geh&use (2) verklebt sind.

Port nach einem der Anspriiche 15 bis 20, dadurch gekennzeichnet, dass zur
Fixierung des Katheters an dem Anschlussstiick (18) zwei mit dem Gehiuse
(2) verbundene Klemmbacken (19, 20) mit einander gegeniiberliegenden
Klemmflichen (23, 24) vorgesehen sind, wobei die Klemmbacken aus einer
ersten Position, in der die Klemmbacken von dem Gehzuse seitlich
abstehen, in eine zweite Position bewegbar sind, in der die Klemmbacken

den Katheter zwischen deren Klemmfliichen klemmend fixieren.

Port nach Anspruch 21, dadurch gekennzeichnet, dass die Klemmbacken
(19, 20) mit federnd ausgebildeten Befestigungsarmen (27, 28) an dem
Gehduse (2) befestigt sind.

Port nach Anspruch 21 oder 22, dadurch gekennzeichnet, dass die
Befestigungsarme (27, 28) eine das Gehiuse (2) seitlich umfassende Spange
(29) bilden, die an der dem Anschlussstiick (1 8) gegeniiberliegenden Seite

an dem Geh#use befestigt sind.
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Port nach einem der Anspriiche 21 bis 23, dadurch gekennzeichnet, dass die
Klemmbacken (19, 20) in der zweiten Position einrastend an dem Gehiuse

(2) festgelegt sind.

Port nach einem der Anspriiche 21 bis 24, dadurch gekennzeichnet, dass das
Gehéuse Fiihrungsnuten (30) aufweist, in denen die Klemmbacken (19, 20)
gefiihrt sind.

Port nach Anspruch 25, dadurch gekennzeichnet, dass in den Fiihrungsnuten
(30) Absiitze (36, 37) ausgebildet sind und die Klemmbacken (19, 20)
Rasthaken (32, 33) aufweisen, die in der zweiten Position an den Absitzen

einrastend festgelegt sind.

Port nach einem der Anspriiche 21 bis 26, dadurch gekennzeichnet, dass die
Klemmbacken (19, 20) einander zugeordnete Zapfen (25) und Bohrungen

(24) aufweisen, die in der zweiten Position ineinandergreifen.

Port nach einem der Anspriiche 15 bis 27, dadurch gekennzeichnet, dass der

Port ein Spritzgussteil ist.

Port fiir einen Katheter mit

einer Kammer (12) zur Aufnahme eines Wirkstoffes, die von einer
durchstechbaren Membran (10) verschlossen ist, und

einem mit der Kammer in Fluidverbindung stehenden Anschlussstiick (18)
zum Anschluss des Katheters, wobei der Port eine Oberseite, an der die
Membran frei liegt, und eine der Membran gegeniiberliegende Unterseite
aufweist,

dadurch gekennzeichnet, dass

an der Oberseite des Ports zwischen der Membran (10) und dem

Anschlussstiick (18) ein vorspringender Absatz (39) vorgesehen ist.

Port nach Anspruch 29, dadurch gekennzeichnet, dass zur Fixierung des an

dem Anschlussstiick (18) anzuschlieBenden Katheters zwei Klemmbacken -
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(19, 20) mit einander gegeniiberliegenden Klemmflachen (23, 24)
vorgesehen sind, wobei die Klemmbacken aus einer ersten Position, ira der
die Klemmbacken von dem Gehiduse (1) seitlich abstehen, in eine zwe ite
Position bewegbar sind, in der die Klemmbacken den Katheter zwischien

deren Klemmf{lichen klemmend fixieren.

31. Port nach Anspruch 29 oder 30, dadurch gekennzeichnet, dass der
vorspringende Absatz (39) an den Klemmbacken (19, 20) ausgebildet ist.

32. Port nach einem der Anspriiche 29 bis 31, dadurch gekennzeichnet, dass der
Port ein Spritzgiefteil ist.

33. Port nach einem der Anspriiche 29 bis 32, dadurch gekennzeichnet, dass der
vorspringende Absatz (39) im wesentlichen senkrecht ausgebildet ist, so
dass eine zwischen der Membran (10) und dem Absatz auftreffende

Injektionsnadel seitlich zum Anschlussstiick (18) weggeleitet wird.
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