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(57)摘要

一种气管切开套管，本气管切开套管上设有

气囊，气囊用于将气管切开套管固定在患者气管

内，在气管切开套管使用期间，气囊、患者声门之

间的腔室容易产生分泌物、痰液，为便于将分泌

物、痰液吸出，在气管切开套管的外侧连接了吸

引管、稳压管，吸引管、稳压管的一端开口分别朝

向气囊设置，另一端分别朝向气管切开套管的进

气口设置，通过吸引管对分泌物、痰液进行抽取，

在吸痰过程中，空气通过稳压管补入气囊、患者

声门之间的腔室内，防止气囊、患者声门之间的

腔室发生负压，从而保证吸引管可以稳定、高效

的抽取分泌物、痰液。
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1.一种气管切开套管，所述气管切开套管（1）上设有用于将气管切开套管（1）固定在患

者气管内的气囊（2），其特征在于，所述气管切开套管（1）的外侧连接有吸引管（3）、稳压管

（4），吸引管（3）、稳压管（4）的一端开口分别朝向气囊（2）设置。

2.根据权利要求1所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述吸引管（3）、稳压管（4）

之间通过连接管（5）进行连接，在连接管（5）上设有吸痰开口（5‑1）。

3.根据权利要求1所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述吸引管（3）上设有抽气

气囊（6），通过抽气气囊（6）对吸引管（3）进行抽气。

4.根据权利要求3所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述抽气气囊（6）包括进气

口（6‑1）和出气口（6‑2），进气口（6‑1）、出气口（6‑2）内均设有单向阀（6‑3），进气口（6‑1）与

吸引管（3）连接。

5.根据权利要求4所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述稳压管（4）的端部设有

插接段（4‑1），插接段（4‑1）与出气口（6‑2）适配。

6.根据权利要求3所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述吸引管（3）上连接有收

集盒（7）。

7.根据权利要求6所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述吸引管（3）上设有连接

头（3‑1），收集盒（7）通过连接头（3‑1）与吸引管（3）连接。

8.根据权利要求6所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述收集盒（7）为硬质盒体。

9.根据权利要求1所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述气管切开套管（1）上设

有吸痰口标记（8），吸痰口标记（8）与吸引管（3）的端部适配。

10.根据权利要求1所述的一种气管切开套管，其特征在于，所述稳压管（4）的外侧端部

上连接有冲洗管（11）。

权　利　要　求　书 1/1 页

2

CN 221579310 U

2



一种气管切开套管

技术领域

[0001] 本实用新型属于医疗器械技术领域，具体涉及一种气管切开套管。

背景技术

[0002] 气管内套管使用在提供呼吸支持及需要通气和控制分泌物且气道保护不良的患

者，气管切开套管通常使用时间长，可以改善呼吸功、提高患者舒适度、促进撤机、改善患者

的交流和吞咽能力等。但是在接受使用气管内套管尤其气管切开套管的患者，误吸和肺炎

是常见的并发症。误吸的风险与口咽部分泌物的量明显相关，引流汇集气管内套管套囊上

方的声门下分泌物可能会降低误吸套囊周围分泌物的风险，从而降低院内获得肺炎尤其呼

吸机相关肺炎的发生率。

[0003] 如图1所示，气管切开套管在使用过程中，容易在患者声门产生分泌物或者痰液，

由于气管切开套管通过气囊固定在患者的气管内，导致分泌物、痰液积蓄在声门、气囊之

间，目前气管内套管有声门下引流管，但是在使用过程中往往引流不畅，导致气管内套管套

囊上方积聚大量声门下分泌物，导致患者出现反复院内获得肺炎和呼吸机相关性肺炎。因

此需要设计一种气管切开套管，用于解决由于声门下间隙内负压、痰液浓稠引起的声门下

引流不畅的问题。

发明内容

[0004] 针对以上不足，本实用新型所要解决的技术问题是提供一种气管切开套管，用于

高效稳定的将患者声门下的分泌物、痰液排出。

[0005] 为解决以上技术问题，本实用新型采用的技术方案是，

[0006] 一种气管切开套管，所述气管切开套管上设有用于将气管切开套管固定在患者气

管内的气囊，所述气管切开套管的外侧连接有吸引管、稳压管，吸引管、稳压管的一端开口

分别朝向气囊设置。

[0007] 作为本实用新型的一种优选方案，所述吸引管、稳压管之间通过连接管进行连接，

在连接管上设有吸痰开口。

[0008] 作为本实用新型的一种优选方案，所述吸引管上设有抽气气囊，通过抽气气囊对

吸引管进行抽气。

[0009] 作为本实用新型的一种优选方案，所述抽气气囊包括进气口和出气口，进气口、出

气口内均设有单向阀，进气口与吸引管连接。

[0010] 作为本实用新型的一种优选方案，所述稳压管的端部设有插接段，插接段与出气

口适配。

[0011] 作为本实用新型的一种优选方案，所述吸引管上连接有收集盒。

[0012] 作为本实用新型的一种优选方案，所述吸引管上设有连接头，收集盒通过连接头

与吸引管连接。

[0013] 作为本实用新型的一种优选方案，所述收集盒为硬质盒体。
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[0014] 作为本实用新型的一种优选方案，所述气管切开套管上设有吸痰口标记，吸痰口

标记与吸引管的端部适配。

[0015] 作为本实用新型的一种优选方案，所述气管切开套管上设有安装头，吸痰口标记

布设在安装头上。

[0016] 本实用新型的有益效果是，在吸引管对分泌物、痰液进行抽取的过程中，空气通过

稳压管补入气囊、患者声门之间的腔室内，防止气囊、患者声门之间的腔室发生负压，从而

保证吸引管可以稳定、高效的抽取分泌物、痰液，防止病人误吸或者患上院内呼吸机相关性

肺炎。

附图说明

[0017] 图1是现有气管切开套管的示意图。

[0018] 图2是本气管切开套管的示意图。

[0019] 图3是A处的局部放大图。

[0020] 图4是抽气气囊的示意图。

[0021] 附图标记：气管切开套管1，气囊2，吸引管3，连接头3‑1，稳压管4，插接段4‑1，连接

管5，吸痰开口5‑1，抽气气囊6，进气口6‑1，出气口6‑2，单向阀6‑3，收集盒7，吸痰口标记8，

分泌物、痰液9，安装头10，冲洗管11。

具体实施方式

[0022] 下面结合附图对本实用新型进行进一步描述。

[0023] 实施例一

[0024] 一种气管切开套管，本气管切开套管1上设有气囊2，气囊2用于将气管切开套管1

固定在患者气管内，在气管切开套管使用期间，气囊2、患者声门之间的腔室容易产生分泌

物、痰液9，为便于将分泌物、痰液吸出，在气管切开套管1的外侧连接了吸引管3、稳压管4，

吸引管3、稳压管4的一端开口分别朝向气囊2设置，另一端分别朝向气管切开套管1的进气

口设置，通过吸引管3对分泌物、痰液9进行抽取，在吸痰过程中，空气通过稳压管4补入气囊

2、患者声门之间的腔室内，防止气囊2、患者声门之间的腔室发生负压，从而保证吸引管3可

以稳定、高效的抽取分泌物、痰液9。

[0025] 在气管切开套管插入患者气管时，吸引管3、稳压管4的端部容易对患者的气管造

成损伤，吸引管3、稳压管4之间通过连接管5进行连接，连接管5呈U形，使得连接管5的端部

较为圆滑，防止本气管切开套管对患者的气管造成损伤，在连接管5上设有吸痰开口5‑1，稳

压管4的空气通孔吸痰开口5‑1流入气囊2、患者声门之间的腔室内，气囊2、患者声门之间腔

室内的分泌物、痰液9通过吸痰开口5‑1流入吸引管3内。

[0026] 为保证空气可以通过吸痰开口5‑1流入气囊2、患者声门之间的腔室内，分泌物、痰

液9通过吸痰开口5‑1流入吸引管3内，所述吸痰开口5‑1的长度为1‑2cm，防止流入的空气对

痰液吸取造成影响。

[0027] 在一些可选的方式中，在连接管5上设有两个吸痰开口5‑1，两个吸痰开口5‑1分别

与吸引管3管路和稳压管4管路适配，痰液通过吸引管3管路上的吸痰开口5‑1排出患者的。

[0028] 本实施例中，吸引管3可直接与医院内的负压吸引的装置连接，通过负压吸引的装
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置将患者声门下的分泌物吸出。

[0029] 实施例二

[0030] 本实施例在实施例一的基础上进行改进，为了满足一些暂不具有负压吸引的装置

医院的使用需求。

[0031] 在吸引管3的外侧端部上设有抽气气囊6，通过抽气气囊6对吸引管3进行抽气。抽

气气囊6包括进气口6‑1和出气口6‑2，进气口6‑1、出气口6‑2内均设有单向阀6‑3，通过两个

单向阀6‑3保证抽气气囊6内的空气始终由进气口一侧流向出气口一侧，进气口6‑1与吸引

管3连接。

[0032] 为保证气囊2、患者声门之间的腔室气压稳定，在使用时可以将稳压管4连接在抽

气气囊6的出气口6‑2上，为便于稳压管4与出气口6‑2连接，在稳压管4的端部设有插接段4‑

1，插接段4‑1插接在出气口6‑2内。

[0033] 为防止分泌物、痰液9流至单向阀6‑3上，在吸引管3上连接有收集盒7，通过收集盒

7对抽取的分泌物、痰液9进行收集，防止分泌物、痰液9流动至抽气气囊6处，从而防止抽气

气囊6失效。

[0034] 吸引管3上设有连接头3‑1，连接头3‑1插接在收集盒7的开口处，从而便于将收集

盒7与吸引管3连接，在使用时，需要保证收集盒7处于竖向状态，保证吸引管3内的分泌物、

痰液9流至收集盒7内，防止抽气气囊6失效。

[0035] 为保证抽气气囊6可以稳定的对分泌物、痰液9进行吸取，本实施例中的收集盒7为

硬质盒体，防止抽气气囊6工作过程中，由于收集盒7体积变化影响分泌物、痰液9进行吸取。

[0036] 为便于将吸引管3的端部或者吸痰开口5‑1的开口部位朝向分泌物、痰液9(常态

下，由于患者处于平躺状态，分泌物、痰液9为与患者的声门下方)，在气管切开套管1上设有

吸痰口标记8，吸痰口标记8与吸引管3的端部适配，即，吸痰口标记8与吸引管3的端部或者

吸痰开口5‑1的开口部位朝向相同，便于医护人员将吸引管3的端部或者吸痰开口5‑1的开

口部位对准患者的声门下方。

[0037] 气管切开套管1上设有安装头10，安装头10用于与呼吸机或者插管固定件连接，吸

痰口标记8布设在安装头10上，便于医护人员对吸痰口标记8进行观察。

[0038] 本实用新型的气管切开套管1至少包含两种不同长度的型号，不同长度的型号可

以适用于口腔插管、气管切开插管两种不同的应用场景。

[0039] 吸引管3、稳压管4长度的三分之二固定连接在气管切开套管1的侧壁上，吸引管3、

稳压管4位于安装头10一侧为自由端，便于吸引管3、稳压管4与抽气气囊6或者外部设备进

行连接。

[0040] 在一些优选的方式中，在稳压管4的外侧端部上连接有冲洗管11，冲洗管11可以与

外部的冲洗管路进行连接，便于通过稳压管4对患者的声门下部位进行冲洗，便于对较浓的

痰液进行冲洗、排出；在一些其他的实施例中，冲洗管11可以布设在吸引管3的外侧端部上。

[0041] 本气管切开套管具有冲洗和抽取分泌物两种作用，在抽取分泌物过程中，需要通

过酒精棉等阻塞物(也可以采用端盖的形式)将冲洗管11的端部封堵，防止抽气气囊6工作

过程中，空气从冲洗管11流入，造成分泌物抽取失败；在冲洗过程中，冲洗管11位于稳压管4

一侧时，需要将吸引管3上的气囊6去除，通过吸引管3排出声门下的空气，防止声门下腔室

过度膨胀，冲洗管11位于吸引管3一侧时，需要通过夹子将收集盒7、冲洗管11之间的管件封
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闭，防止冲洗液流入收集盒7内。

[0042] 其余结构与实施例一一致。

[0043] 对所公开的实施例的上述说明，使本领域专业技术人员能够实现或使用本实用新

型。对这些实施例的多种修改对本领域的专业技术人员来说将是显而易见的，本文中所定

义的一般原理可以在不脱离本实用新型的精神或范围的情况下，在其它实施例中实现；因

此，本实用新型将不会被限制于本文所示的这些实施例，而是要符合与本文所公开的原理

和新颖特点相一致的最宽的范围。

[0044] 尽管本文较多地使用了图中附图标记对应的术语，但并不排除使用其它术语的可

能性；使用这些术语仅仅是为了更方便地描述和解释本实用新型的本质；把它们解释成任

何一种附加的限制都是与本实用新型精神相违背的。
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图1
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图2
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图3
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图4
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