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Beschreibung

[0001] Die vorliegende Endung bezieht sich auf eine
Prothese und auf ein System fur die Anordnung der
Prothese in einem Koérperkanal gemaf dem Oberbe-
griff von Anspruch 1. In ihren besonderen Aspekten
betrifft die Erfindung eine elastische réhrenférmige
Prothese, deren Durchmesser zur Zufuhrung verrin-
gert und daraufhin an der richtigen Stelle expandiert
werden kann. Insbesondere betrifft die Erfindung
eine Prothese, die uber einen Leistenschnitt in der
Brustschlagader, in der Bauchschlagader oder in der
Oberschenkelschlagader entfaltet werden kann.
[0002] Der Stand der Technik lehrt expandierbare
réhrenférmige Prothesen zur Verwendung in Kérper-
kanalen. Beispielsweise offenbart das US-Patent
4.655.771, auf dem der Oberbegriff von Anspruch 1
beruht, eine solche Prothese, die fur die Zufuhrung
gedehnt und daraufhin an der richtigen Stelle expan-
diert werden kann. Bei der Vorrichtung dieses Pa-
tents sind die Enden der Prothese in réhrenférmigen
Befestigungen gehalten, die dazu verwendet werden,
die Dehnung an die Prothese zu Ubermitteln, um
wahrend der Zufiihrung ihren Durchmesser zu verrin-
gern. Wenn sich die Prothese an der richtigen Stelle
befindet, werden diese Befestigungen entfernt, um
die Prothese zur Expansion zu lésen. Die Verwen-
dung der Befestigungen tragt notwendig zur Masse
und Komplexitat des Mechanismus bei und begrenzt
ihren Einsatz.

[0003] Ein weiteres Beispiel einer expandierbaren
intraluminalen Prothese ist zu finden im US-Patent
4.776.337. Die Vorrichtung dieses Patents ist aus ei-
nem weichen Material hergestellt, welches in einen
Zustand verringerten Durchmessers zugefuhrt und
an der richtigen Stelle durch einen Gefaliplastikbal-
lon expandiert wird, um das Lumen eines Blutgefa-
Res zu expandieren.

[0004] AufRerdem lehrt der Stand der Technik ex-
pandierbare Vorrichtungen zur Gefalkdehnung, die
gewebte Zylinder mit einer einstellbaren axialen Lan-
ge verkorpern, die so beschalten sind, dal} eine Ver-
ringerung der Lange die radiale GréRe der Vorrich-
tung erh6ht. Das US-Patent 4.572.186 zeigt eine sol-
che Vorrichtung.

[0005] Aufierdem ist die Bereitstellung von Hiillen
bekannt, die in GefalRen angeordnet werden kénnen,
um den Durchgang anderer Instrumente oder Kathe-
ter durch sie zu ermdglichen. Die US-Patente
4.493.711 und 4.798.193 lehren solche Vorrichtun-
gen.

[0006] Aus EPA-0 472 731 sind eine in Langsrich-
tung verlaufende réhrenférmige Prothese, die aus
Gewebe und Ringen hergestellt ist, und ein System
fur die Anordnung der Prothese in einem Kérperkanal
bekannt, umfassend ein flexibles Metallrohr, das mit
einem seitlichen Fenster ausgebildet ist, das zu sei-
nem vorderen Ende benachbart ist, ein Band, wovon
ein Ende an dem Rohr befestigt ist, das zu dem seit-
lichen Fenster benachbart ist, und einen Draht, der

gleitend in das Rohr eingefiihrt ist. Die Prothese wird
dadurch an dem Rohr befestigt, da® der vordere En-
dabschnitt des Drahtes aus dem seitlichen Fenster
genommen wird, das Band um den Draht gewickelt
und daraufhin das vordere Ende des Drahtes in das
Rohr eingefuhrt wird. An den entgegengesetzten En-
den der Prothese sind vordere und hintere Zugban-
der vorgesehen, um die Prothese zu ziehen und so-
mit zu dehnen, so dal sie fiir die Einfihrung in einen
Katheter einen Zustand mit verringertem Durchmes-
ser annimmt.

[0007] Die Erfindung ist in Anspruch 1 definiert.
[0008] Die Prothese der vorliegenden Erfindung ist
elastisch und besitzt eine réhrenfdrmige Konfigurati-
on, die so beschaffen ist, dal® sie bei der Entspan-
nung einen verkurzten Zustand mit vergrofRertem
Durchmesser annimmt, wahrend sie einen Zustand
mit verringertem Durchmesser annimmt, wenn sie
gedehnt wird. Der Mechanismus zur Zuflihrung der
Prothese umfalt ein langgestrecktes Anordnungs-
mittel, welches in Langsrichtung der Prothese ver-
lauft, um die Prothese durch einen Korperkanal zu
fuhren und ihre Anordnung zu ermdglichen. Flexible
Faden befestigen die entgegengesetzten Enden der
Prothese an dem langgestreckten Anordnungsmittel.
Die Faden sind beweglich, um die Prothese wahlwei-
se fur die Zuflihrung zu dehnen oder fir die Anord-
nung zu expandieren. Es kann eine zuriickziehbare
Hulle vorgesehen sein, um den Mechanismus und
die Prothese wahrend des Zufiihrungsprozesses ab-
zuschirmen.

[0009] Die Prothese kann dadurch in einem Kérper-
kanal angeordnet werden, dal die folgenden Schritte
befolgt werden: Befestigen der entgegengesetzten
Enden der Prothese an einem Anordnungselement
mit flexiblen Faden, Bewegen der Faden, um die Pro-
these zu dehnen, Leiten des Anordnungselements
durch einen Korperkanal, wodurch die Prothese in ei-
nem gedehnten Zustand mit verringertem Durchmes-
ser gehalten wird, und Anordnen der Prothese und
Lésen der Faden an dem gewinschten Ort. AulRer-
dem koénnen sich die Faden um die Prothese herum
erstrecken, um die Prothese gleichzeitig mit ihrer
Dehnung einem radialen Druck auszusetzen.

[0010] Eine Hauptaufgabe der Erfindung besteht in
der Schaffung einer verbesserten Prothese und eines
verbesserten Systems fur ihre ZufGhrung und
An-ordnung, die es ermoglichen, die Prothese durch
langgestreckte Korperkanale zuzufihren.

[0011] Eine weitere Aufgabe der Erfindung besteht
in der Schaffung einer verbesserten expandierbaren
rohrenférmigen Prothese, die mit fluiddurchlassigen
oder -undurchldssigen Wanden hergestellt sein
kann.

[0012] Eine nochmals weitere Aufgabe besteht in
der Schaffung einer solchen Prothese, die mit dem
Korper biokompatibel ist und Mittel besitzt, um sie
fest an der richtigen Stelle zu verankern.

[0013] Eine weitere Aufgabe besteht in der Schaf-
fung einer solchen Prothese, die fest bei einer Haupt-
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schlagader angeordnet werden kann, ohne Zweig-
schlagadern zu sperren, selbst wenn es keinen we-
sentlichen Abschnitt gesunder Schlagader zwischen
dem Aneurysma, das behandelt wird, und den Zweig-
schlagadern gibt.

[0014] Eine nochmals weitere, allgemeinere Aufga-
be der Endung besteht in der Schaffung einer verbes-
serten Prothese und eines verbesserten Systems zur
intraluminalen Zufihrung einer Prothese zu einem
ausgewahlten fernen Bereich in einem Koérperkanal,
ohne dal} chirurgisch auf den Bereich zugegriffen
werden mul.

[0015] Eine nochmals weitere Aufgabe der Erfin-
dung besteht in der Schaffung einer Prothese und ei-
nes Systems fur die intraluminale Anordnung einer
Prothese in einem Kdrperkanal, die sorgfaltig gesteu-
ert werden kann, um eine genaue Anordnung der
Prothese zu schaffen, und die wiederholt eingestellt
werden kann.

[0016] Eine nochmals weitere, mit der letzteren Auf-
gabe zusammenhangende Aufgabe besteht in der
Schaffung einer solchen Prothese und eines solchen
Systems, bei denen die Prothese, bevor sie aus dem
Zufuhrungssystem gel6dst wird, genau angeordnet
und vollstandig expandiert werden kann.

[0017] Diese und weitere Aufgaben werden besser
erkennbar aus der folgenden ausfihrlichen Beschrei-
bung und aus den beigefligten Zeichnungen.

[0018] Fig. 1 ist eine perspektivische Explosions-
darstellung der Prothese und des Zufiihrungssys-
tems.

[0019] Fig. 2 ist eine vergroRerte perspektivische
Ansicht des Prothesenendes des in Fig. 1 gezeigten
Zufuhrungssystems mit der Prothese im radial ex-
pandierten Zustand.

[0020] Fig. 3 ist eine vergroRerte perspektivische
Ansicht &hnlich Fig. 2, bei der die Prothese in einem
radial kontrahierten Zustand gezeigt ist.

[0021] Fig. 4 ist eine seitliche Explosionsdarstel-
lung des Zuflihrungssystems, wobei Teile im Quer-
schnitt gezeigt sind.

[0022] Fig. 5 ist eine Seitenansicht des Zuflihrungs-
systems und der Hulle, die zum Einfihren des Sys-
tems in eine Schlagader verwendet werden kann.
[0023] Fig. 6 ist eine Seitenansicht der in Fig. 5 ge-
zeigten Hille ohne das Zuflhrungssystem.

[0024] Fig. 7 ist eine perspektivische Ansicht der
Hulle der Fig. 5 und 6.

[0025] Fig. 8 ist eine seitliche Querschnittsansicht
des Zuflhrungssystems in einer Schlagader, wobei
die Prothese im radial kontrahierten Zustand gezeigt
ist.

[0026] Fig. 9 ist eine seitliche Querschnittsansicht
mit Teilen im Wegschnitt, die den Zufiihrungssystem-
mechanismus im Prozel3 des Ldsens der Prothese
zeigt.

[0027] Fig. 10 ist eine seitliche Querschnittsansicht,
die das Zufuhrungssystem zu Beginn der Entfernung
des Systems aus dem Kanal zeigt, wahrend es die
Prothese vollstandig in dem Koérperkanal gelost hat.

[0028] Fig. 11 ist eine seitliche Querschnittsansicht,
die eine Schlagader mit einem Aneurysma und eine
Prothese mit undurchlassigen Seitenwanden, die in
dem Aneurysma angeordnet worden ist, zeigt.
[0029] Fig. 12 ist eine seitliche Querschnittsansicht,
die eine Schlagader mit einem zergliedernden Aneu-
rysma; vor der Behandlung des Aneurysmas mittels
der Prothese der vorliegenden Erfindung zeigt;
[0030] Fig. 13 ist eine seitliche Querschnittsansicht
einer Schlagader, die der aus Fig. 12 entspricht und
die graphisch zeigt, wie das Lumen der Schlagader
durch eine Prothese aufgedriickt wird.

[0031] Fig. 14 ist ein seitlicher Querschnittsaufril®
einer Schlagader, die keinen wesentlichen Abschnitt
gesunder Schlagader zwischen sich und den Nieren-
schlagadern besitzt und die eine Prothese zur Be-
handlung irgendeines Aneurysmas in der Schlagader
zeigt, wahrend ein Flul zu den Nierenschlagadern
moglich ist.

[0032] Fig. 15 ist eine Querschnittsansicht des Kor-
pers, die die Brust- und die Bauchschlagader und die
Art und Weise zeigt, in der das System der vorliegen-
den Erfindung venrwendet werden kann, um Prothe-
sen ausgewahlten Bereichen der Aorta zuzufihren.
[0033] Fig. 1 zeigt die Prothese und das Zuflh-
rungssystem in einer perspektivischen Explosions-
darstellung, wobei die Prothese mit dem Buchstaben
G bezeichnet ist, wahrend das Zuflihrungssystem in
seiner Gesamtheit durch den Buchstaben S bezeich-
netist. Wie in Fig. 2 zu sehen ist, besitzt die Prothese
eine réhrenférmige Konfiguration mit offenen Enden
und umfalt Filamente F, und F,, die schraubenlinien-
féormig darum verlaufen. Die Filamente F, und F, ver-
laufen in entgegengesetzten Richtungen um die Pro-
these und kreuzen sich an den Schnittpunkten 1. Die
Filamente sind aus einem elastischen Material wie
etwa aus Polyester, Titan oder rostfreien Stahl herge-
stellt. Die Filamente kreuzen sich an den Schnitt-
punkten 1. Infolge der Elastizitat der Filamente nimmt
die Prothese bei der Ausdehnung normalerweise ei-
nen verkurzten, vergroRerten Durchmesser an, wah-
rend sie, wenn sie gedehnt wird, einen Zustand mit
verringertem Durchmesser annimmt (siehe Fig. 3). In
einer typischen Ausfihrungsform zur Verwendung
bei der Behandlung eines zergliedernden Aneurys-
mas in der Aorta kdnnte die Prothese die folgenden
Abmessungen haben:

ELEMENT ABMESSUNG
Filamentdurchmesser 0,254 mm (0,010 Zoll)
Prothesendurchmesser  25,4-31,75 mm

im entspannten (1,0-1,25 Zoll)
Zustand

Prothesenlange im ent-
spannten Zustand

76,2-152,4 mm (3,0-6,0
Zoll)

[0034] In einer typischen Anwendung wird die Pro-
these zur Zufuihrung gedehnt, so daR sich ihre Lédnge
verdoppelt, mit dem Ergebnis, dal? der Aulendurch-
messer der Prothese im wesentlichen um mehr als
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die Halfte verringert wird.

[0035] Die Komponenten des Zufiihrungssystems
sind am besten in Fig. 4 zu sehen und umfassen:

1. eine dulRere Rohre 10 mit einer Aul3ennabe 12, die
an ihrem proximalen Ende befestigt ist, und mit einer
Querdffnung 14, die zu ihrem distalen Ende benach-
bart ist;

2. eine mittlere Réhre 16, die zum gleitenden Ausfah-
ren durch die auliere Rdhre 10 proportioniert ist, wo-
bei die mittlere Rohre eine mittlere Nabe 18 besitzt,
die an ihrem proximalen Ende befestigt ist, und eine
Querdffnung 20 besitzt, die zu ihrem distalen Ende
benachbart ist;

3. einen flexiblen distalen Haltestab 22, der zum glei-
tenden Ausfahren durch die mittlere Réhre 16 propor-
tioniert ist und eine Stabnabe 24 besitzt, die an sei-
nem proximalen Ende befestigt ist;

4. eine geschlossene Schleife eines flexiblen Fadens
26, der an einem Ende an der Nabe 24 befestigt und
an seinem distalen Ende 28 geschlossen ist;

5. einen proximalen Nahtschleifen-Haltedraht 30, der
zum gleitenden Ausfahren durch eine Offnung 32, die
an einer Seite der Nabe 24 ausgebildet ist, und durch
einen Kanal 34, der in der mittleren Nabe 18 ausge-
bildet ist, proportioniert ist, wobei der Haltedraht eine
Haltenabe 36 besitzt, die an seinem proximalen Ende
befestigt ist; und

6. ein flexibler Schleifenfaden 38, der an seinem pro-
ximalen Ende an der Nabe 36 befestigt ist, wahrend
er an seinem distalen Ende 40 geschlossen ist.

[0036] Fig. 1 zeigt das Zufuihrungssystem im zu-
sammengebauten Zustand, wobei die dul3ere Nabe,
die mittlere Nabe und die Stabnabe fiir Erlauterungs-
zwecke in bezug aufeinander in einer Explosionsdar-
stellung gezeigt sind. Die mittlere Réhre 16 verlauft
gleitend durch die aufiere Roéhre 10. Der Haltestab 22
verlauft zusammen mit dem flexiblen Schleifenfaden
26 durch die mittlere Réhre 16, wahrend das ge-
schlossene distale Ende 28 des Fadens 26 durch die
Offnung 20 und um die Prothese G verlauft. Der
Draht 30 verlauft zusammen mit dem flexiblen Schlei-
fenfaden 38 durch die Offnung 32 in der Nabe 24 und
somit durch die Offnung 34 in der Nabe 18 und durch
die Nabe 12 und die aufiere Rdhre 10. Aus letzterem
ist klar, dal® zwischen der auf’eren Rdhre 10 und der
mittleren Réhre 16 ausreichend Platz ist, um den frei-
en Durchgang des Drahtes 30 und des Schleifenfa-
dens 38 durch ihn zu ermdglichen. Der flexible
Schleifenfaden 38 tritt durch die Offnung 14 aus der
Roéhre 10 aus und verlauft um die Prothese G.

[0037] Fig. 2 zeigt ausfihrlich die Art und Weise, in
der die Schleifenfaden 26 und 38 um die Prothese G
verlaufen. Wie dort gezeigt ist, ist zu sehen, dal’ der
Schleifenfaden 38 um das proximale Ende der Pro-
these ein- und ausgefadelt ist, wobei er aus der Pro-
these zu einem geschlossenen Ende 40, welches um
den Haltedraht 30 in Eingriff ist, austritt. Der flexible
Schleifenfaden 26 wird in die und aus der Prothese G
um ihr distales Ende zugefiihrt und tritt daraus aus,

wobei das Ende 28 um den Stab 22 in Eingriff ist. So-
mit sind die Schleifenenden der Faden 26 und 38 fest
um das distale bzw. proximale Ende der Prothese G
befestigt, wenn der Stab 22 und der Draht 30 in der
in Fig. 2 gezeigten Stellung sind. Wie in Fig. 3 ge-
zeigt ist, bewirkt die Bewegung der Nabe 12 in die-
sem Zustand in einen angepaften Eingriff mit der
mittleren Nabe 18 ein Dehnen der Prothese G und
ein Zusammenziehen der Enden der Schleifenfaden
um die Prothese. Dieses Dehnen und dieses Zusam-
menziehen verringern den Durchmesser der Prothe-
se im wesentlichen um mehr als die Halfte.

[0038] Aus Fig. 4 ist zu sehen, dall die Naben so
beschaffen sind, daR sie in einem verschachtelten
Zustand ineinander angepaldt sind. Die Nabe 12 be-
sitzt eine Aussparung 42, die so proportioniert ist,
dald sie einen Bund 44 aufnimmt, der an einem Ende
der Nabe 18 ausgebildet ist. Ein Bund 46, der an dem
anderen Ende der Nabe 18 ausgebildet ist, ist fir den
angepaliten Eingriff mit einer in der Nabe 24 ausge-
bildeten Aussparung 46 proportioniert. An der Hal-
tenabe 36 ist ein Gewinde 48 ausgebildet, das fir
den Schraubeingriff mit einer Schraub6ffnung 50 in
der Nabe 18 ausgebildet ist. Wenn die Naben voll-
standig verschachtelt sind, ist die Offnung 32 auf die
Offnung 50 ausgerichtet, wobei die Nabe 36 durch
die Offnung 32 in Schraubeingriff mit der Offnung 50
geleitet ist.

[0039] Fig.5 zeigt das vollstdndig zusammenge-
baute Zufliihrungssystem mit den miteinander ver-
schachtelten Naben und der Prothese G in dem voll-
stéandig gedehnten Zustand mit verringertem Durch-
messer. Wie dort gezeigt ist, ist die Prothese dabei,
durch eine teilweise geschlitzte Hille 54 in die Ober-
schenkelschlagader 52 eingefiihrt zu werden. Die
Hulle besitzt eine Lange, die gleich der oder etwas
groler als die des Zufihrungssystems ist und um-
schlieRt. wahrend des Zuflhrungsprozesses voll-
stéandig den Teil des Systems, der in der Schlagader
liegt. Wenn die Hille vollstandig an der Stelle ange-
ordnet ist, an der die Prothese lokalisiert werden soll,
wird die Hulle, wie in Fig. 5 gezeigt ist, teilweise zu-
rickgezogen, um die Prothese freizulegen.

[0040] Die Fig. 6 und 7 zeigen die ausfihrliche Kon-
struktion der Hille. Die Hille ist vorzugsweise aus ei-
nem flexiblen Material mit einem verhaltnismaRig
niedrigen Reibungskoeffizienten wie etwa Polyethy-
len oder TEFLON hergestellt. Das mit 56 bezeichnete
proximale Ende der Hiille besitzt eine offene, trichter-
férmige Konfiguration mit einem Schlitz 58, der tber
seine Lange verlauft. Das mit 60 bezeichnete distale
Ende der Hille besitzt eine geschlossene konische
Konfiguration mit einem Schlitz 62, der durch es ver-
lauft, um, wie in Fig. 5 gezeigt ist, zu ermoglichen,
daf} das Zufuhrungssystem hindurchgeleitet wird.
[0041] Die Prothese G kann je nach dem Bereich ih-
rer beabsichtigten Verwendung entweder fluiddurch-
I&ssig oder -undurchlassig oder eine Kombination
durchlassiger und undurchlassiger Abschnitte sein.
Die Durchlassigkeit ergibt sich naturlich aus dem Ab-
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stand der Filamente F,. Die Undurchlassigkeit kann
dadurch geschaffen werden, daf3 die Prothese mit ei-
nem Elastomer wie etwa Silikon beschichtet wird.
[0042] Aus den Fig. 8, 9 und 10 ist der Betrieb der
Prothese und des Zuflihrungssystems zu sehen. In
Fig. 8 ist die Prothese vor der Expansion und vor
dem Lésen der Prothese aus dem Zufiihrungssystem
in dem gedehnten zusammengezogenen Zustand
gezeigt, bei dem die Hulle zuriickgezogen ist. Die Ex-
pansion wird dadurch erzeugt, daf3 die Nabe 12 von
der Nabe 18 weg nach vorn bewegt wird, was seiner-
seits das distale Ende der dufleren Réhre 10 zum
distalen Ende der mittleren Réhre 16 bewegt (siehe
Fig. 9) und ermdoglicht, dal sich die Prothese in Ein-
griff mit der Schlagader verkurzt und expandiert. Falls
die Prothese nicht genau an dem gewtlnschten Ort
angeordnet ist, kann sie dadurch, daf3 die Nabe 12 in
Eingriff mit der Nabe 18 gebracht wird, erneut ge-
dehnt und neu angeordnet werden. Wenn die Prothe-
se genau an dem gewiinschten Ort expandiert ist,
wird sie dadurch, dall zunachst der Draht 30 und der
flexible Faden 38 zurlickgezogen werden und darauf-
hin der Stab 22 und der flexible Faden 26 zurlickge-
zogen werden, von dem Zuflihrungssystem gelost.
Das Zuriickziehen des Drahtes 30 und des Stabes 22
I6st die distalen Schleifenenden 40 und 28 der Fa-
den. Wenn die Faden auf diese Weise gel6st sind,
zieht das proximate Ziehen der Faden (siehe Fig. 10)
die Faden von der Prothese und aus dem Zufih-
rungssystem. Daraufhin kénnen die verbleibenden
Komponenten des Systems durch den Leistenein-
schnitt vollstandig aus der Schlagader zurtickgezo-
gen werden. Um dieses Zurlickziehen zu erleichtern,
kann die Huille 54 in ihrer Position gelassen werden.
[0043] AufBerdem kann die Prothese mit Widerha-
ken B fir den Eingriff mit dem Kdérperkanal, in dem
die Prothese verwendet wird, versehen sein. Wie in
Fig. 2 gezeigt ist, kdbnnen diese Widerhaken gefaltete
Titanklammern umfassen, die durch das Material der
Prothese geleitet sind.

[0044] Die Fig. 11, 12, 13 und 14 zeigen verschie-
dene Anwendungen der Prothese. In Fig. 11 ist eine
undurchlassige, beschichtete Form der Prothese G in
einer Schlagader A, an der Stelle eines Aneurysmas
gezeigt, der durch die Prothese abgeschirmt ist. Die
Beschichtung an der Prothese ist durch den Buchsta-
ben C bezeichnet. Fig. 12 zeigt eine Schlagader A,
mit einem zergliedernden Aneurysma 64. Fig. 13
zeigt dieselbe Schlagader A,, wobei ihr Lumen durch
eine mit G, bezeichnete durchlassige Form der Pro-
these aufgedriickt wird. In dieser Anwendung ermog-
licht das durchlassige Wesen der, Prothese, daf% Blut
aus der Schlagader A, in die Verzweigungen A, flief3t.
Die Pfeillinien in den Fig. 12 und 13 zeigen die Rich-
tung des Blutflusses. Wie in Fig. 13 gezeigt ist, kon-
trahiert die Prothese G das Aneurysma, wahrend sie
den freien Flu® durch die Schlagader erméglicht.
Fig. 14 zeigt eine Schlagader A, mit einem Aneurys-
ma 66 ohne wesentlichen Abschnitt gesunder
Schlagader zwischen dem Aneurysma und den Nie-

renschlagadern 68. Wie dort gezeigt ist, wird eine
Schlagader G, mit einem undurchléassigen Abschnitt
70 und mit einem durchlassigen Abschnitt 72 verwen-
det. Der undurchlassige Abschnitt 70 ist Gber dem
Aneurysma 66 und Uber dem benachbarten gesun-
den Gewebe angeordnet, wahrend der durchlassige
Abschnitt 72 Uber den Nierenschlagadern 68 und
dem benachbarten gesunden Gewebe der Schlaga-
der A, angeordnet ist. Somit tberbriickt die Prothese
das Aneurysma und die Nierenschlagadern, wobei
sie den Flu® durch alle Schlagadern erméglicht und
eine positive Prothesenbefestigung schafft.

[0045] Fig. 15 zeigt die Art und Weise, in der die
Prothese durch einen Leistenschnitt in die Ober-
schenkelschlagader eingefiihrt und so geleitet wer-
den kann, dal® ein zergliederndes Brustaneurysma
wie etwa das in den Fig. 12 und 13 gezeigte oder ein
Aneurysma der Bauchschlagader behandelt werden
kann. Die Strichlinien 74 zeigen, wo die Prothese zur
Behandlung eines zergliedernden Brustaneurysmas
anzuordnen ist. Die Strichlinien 76 zeigen, wo die
Prothese zur Behandlung eines Aneurysmas der
Bauchschlagader anzuordnen ist. Wegen der Seiten-
zweige des Brustaneurysmas wird an dieser Stelle
die durchlassige Ausfihrungsform aus Fig. 13 ver-
wendet. Das Aneurysma der Bauchschlagader wird
mit der undurchlassigen Ausflihrungsform der Pro-
these aus Fig. 11 behandelt.

[0046] Aus der vorstehenden Beschreibung geht
hervor, daf die vorliegende Erfindung erméglicht, die
anfangs hier dargestellten Aufgaben zu I6sen. Insbe-
sondere werden eine Prothese und ein System ge-
schaffen, die fernen Stellen zur Behandlung ver-
schiedener Typen von Aneurysmen zugefuhrt wer-
den kénnen. Selbstverstandlich soll die Endung aber
nicht auf die gezeigte Ausfihrungsform beschrankt
sein, sondern ist statt dessen durch die beigefligten
Anspriche definiert.

Patentanspriiche

1. Prothese und System fir die Anordnung der
longitudinal  verlaufenden, selbstexpandierenden
réhrenférmigen Prothese (G) in einem Kdorperkanal,
wobei die Prothese (G) mehrere schraubenlinienfor-
mig gewundene, elastische Filamente (F,, F,) um-
fakt, wobei das System zwei langgestreckte Elemen-
te (10, 16), die in Langsrichtung der Prothese verlau-
fen, sowie Sicherungsmittel (26, 28) umfal’t, wobei
die Enden der Prothese (G) von den Sicherungsmit-
teln (26, 28) an den beiden langgestreckten Elemen-
ten (10, 16) l6sbar gehalten werden, wobei die Ele-
mente (10, 16) in Langsrichtung relativ zueinander
und zur Prothese (G) beweglich sind, wobei die lon-
gitudinale Bewegung der Elemente (10, 16) relativ
zueinander in einer Richtung die Prothese (G) dehnt
und in der entgegengesetzten Richtung die Prothese
(G) entspannt, um sie auf einen verkurzten Zustand
mit vergroRertem Durchmesser zu erweitern, wobei
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Lésemittel (30, 32) vorgesehen sind, die die Siche-
rungsmittel (26, 38) wahlweise von den Elementen
(10, 16) l6sen, dadurch gekennzeichnet, dal} sich
die Sicherungsmittel (26, 28) um die Enden der Pro-
these (G) erstrecken, daran befestigt sind und radial
expandierbar und kontrahierbar sind.

2. Prothese und System nach Anspruch 1, bei
denen:
a) das Prothesenmittel (G) in Reaktion auf die Ausi-
bung einer radialen Kompressionskraft auf es radial
kontrahierbar ist; und
b) die Sicherungsmittel (26, 38) um das Prothesen-
mittel (G) wahlweise zusammenziehbar sind, um dar-
auf eine radiale Kompressionskraft auszutiben.

3. Prothese und System nach Anspruch 1 oder 2,
bei denen die ersten und zweiten langgestreckten
Elemente (10, 16) réhrenférmig sind und das erste
Element (16) gleitend durch das zweite Element (10)
verlauft.

4. Prothese und System nach einem der Anspri-
che 1 bis 3, bei denen:
a) die Sicherungsmittel (26, 38) erste und zweite fle-
xible Faden umfassen, die durch das erste bzw. das
zweite langgestreckte Element (10, 16) verlaufen und
hiervon benachbarten zu gegeniberliegenden En-
den des Prothesenmittels (G) austreten, wobei die
Faden an den gegentiberliegenden Enden des Pro-
thesenmittels (G) l6sbar befestigt sind; und
b) die Mittel (30, 32) zum Ldsen der Sicherungsmittel
(26, 38) die Faden relativ zu dem ersten und dem
zweiten langgestreckten Element (10, 16) I6sbar be-
festigen.

5. Prothese und System nach Anspruch 1, 2 oder
4, die ferner Hillenmittel (54) umfassen, die um das
Prothesenmittel (G) angeordnet und hiervon abgezo-
gen werden kdnnen.

6. Prothese und System nach einem der Anspri-
che 1 bis 5, bei denen die Sicherungsmittel (26, 38)
zwei Faden umfassen, wovon jeder eine Schleife mit
einem geschlossenen distalen Ende (28, 40) umfaldt,
an der Prothese (G) durch Einschrauben befestigt ist
und um die Prothese (G) verlauft, wobei die Losemit-
tel (30, 32) Elemente umfassen, die von den Elemen-
ten (10, 16) getragen werden, um wahlweise durch
die geschlossenen distalen Enden (28, 40) der
Schleifen ausgefahren oder aus ihnen zurlickgezo-
gen zu werden.

7. Prothese und System nach Anspruch 6, bei
denen beim Zurlickziehen der Elemente aus den dis-
talen Enden (28, 40) der Schleifen die ersten und
zweiten Bahnen von dem Prothesenmittel (G) abge-
zogen und aus den langgestreckten Elementen (10,
16) herausgezogen werden kénnen.

8. Prothese und System nach einem der Anspri-
che 1 bis 7, bei denen das Prothesenmittel (G) be-
schichtet ist, um eine das Prothesenmittel (G) umge-
bende fluidundurchlassige Wand zu schaffen.

9. Prothese und System nach Anspruch 1, bei
denen wenigstens einige der Filamente (F,, F,) in
entgegengesetzten Richtungen schraubenlinienfor-
mig um das Prothesenmittel (G) verlaufen und ande-
re der Filamente (F,, F,) an Schnittpunkten (1) hiermit
kreuzen.

10. Prothese und System nach einem der An-
spriche 1 bis 9, bei denen das Prothesenmittel (G)
mit duBeren Widerhakenmitteln (B) versehen ist, die
mit einem Koérperkanal in Eingriff gelangen, in dem
das Prothesenmittel (G) expandiert wird.

11. Prothese und System nach Anspruch 10, bei
denen die Widerhakenmittel (B) Klammern aufwei-
sen, die an dem Prothesenmittel (G) festgeklammert
sind.

Es folgen 7 Blatt Zeichnungen
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Anhangende Zeichnungen
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FIG. 6

58

DE 694 32 302 T2 2004.02.12

L
N
/A
3
n
U)\ cj
TR
11

9/13



DE 694 32 302 T2 2004.02.12

10/13



DE 694 32 302 T2 2004.02.12

L 7

11/13



DE 694 32 302 T2 2004.02.12

66

FIG. 14
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