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Beschreibung

[0001] Die vorliegende Erfindung bezieht sich auf 
eine Anordnung zum Einführen in eine Öffnung, ei-
nen Kanal, eine Röhre, etc. eines menschlichen oder 
tierischen Körpers wie in einen Ohrkanal, einen 
Darmtrakt, eine Speiseröhre etc. gemäss dem Wort-
laut von Anspruch 1 und ein Verfahren für das Einfüh-
ren eines Sensors, einer Abtastvorrichtung, eines Vi-
deokopfes und dergleichen in eine Öffnung, einen 
Kanal, eine Röhre, etc. einer menschlichen oder tie-
rischen Kreatur.

[0002] Für ein gutes Einpassen eines Hörgerätes 
wurde es immer als besonders wichtig erachtet gute 
Daten für den Ohrkanal zu erhalten. Für den Fall von 
Hörgeräten für hörgeschädigte Patienten müssen die 
Daten einen vorwiegenden Teil des Kanales und vor-
zugsweise über die "zweite Biegung" hinaus umfas-
sen. Üblicherweise wurden die Daten mittels eines 
Silikon-Ohrabdruckes erhalten und diese Vorgehens-
weise ist gut etabliert. Da dies ein manueller Vorgang 
und ein ziemlich schwieriger Prozess ist, wurden al-
ternative Technologien seit langer Zeit erforscht und 
heute erfolgt die Fokussierung auf direktem Abtasten 
(scanning) des Ohres. Eine Übergangslösung be-
steht im Abtasten der Ohrabdrucke für computerba-
sierte im-Ohr-Schalen (ITE) oder für die Herstellung 
von hinter-dem-Ohr (BTE) Abdrücke.

[0003] Das Streben nach direktem Ohrabtasten be-
steht nach wie vor und verschiedene Lösungswege 
wurden studiert. Eine Anzahl Probleme warten nach 
wie vor auf eine Lösung wobei eines im Einführen ei-
nes Abtastkopfes (scanningprobe) in den Ohrkanal 
besteht ohne den Patienten zu verletzen, ohne die 
Form des Ohr-Kanales zu verändern oder die Daten-
aufarbeitung zu beeinflussen. Dies ist eine der Aufga-
ben der vorliegenden Erfindung.

[0004] In diesem Zusammenhang wird in der WO 
02/091920 A1 die Einführung einer Abtastsonde in ei-
nen Ohrkanal vorgeschlagen. Aus diesem Grunde ist 
dieses Dokument aus dem Stand der Technik sehr 
relevant und interessant, gibt aber keinen Lösungs-
ansatz für das oben angeführte Problem.

[0005] In der WO 02/16867 A1 ist eine 360° sonden-
artig ausgebildete berührungslose Abtastvorrichtung 
beschrieben. Diese Druckschrift beinhaltet auch die 
Nacharbeitung der Daten um sehr genaue 3D Daten 
für individuelle Ohrkanal-Formen zu erhalten. Aber 
wiederum bezieht sich dieses Dokument aus dem 
Stand der Technik nicht auf Biegungen im Kanal und 
auf die Kontrolle der Einführtiefe.

[0006] In der WO 02/16865 A2 wird eine Kalibrie-
rungsmethode für Ohrabtastsonden beschrieben um 
die notwendige Genauigkeit zu erreichen. Die Erfin-
dung selbst wiederum trifft nicht den Inhalt der vorlie-

genden Erfindung.

[0007] Das US 4 577 621 beschreibt ein Endoskop 
aufweisend zwei flexible Schlauchteile, jedes aufwei-
send ein balgartiges ausdehnbares und zusammen-
ziehendes Teil welches expandierbar oder kontrak-
tierbar ist um alternierende Bewegung von zwei 
Schlauchteilen in ein Körperteil einer Person zu er-
möglichen.

[0008] Das Dokument US 4 207 872 beschreibt eine 
Vorrichtung um das Einführen eines Endoskopes 
durch den Darm zu unterstützen, welche einen hoh-
len Schlauch und eine Vielzahl von Vorsprüngen auf-
weist welche nach aussen vorstehen und welche Teil 
einer aufblasbaren Kammer sind und dadurch mitein-
ander verbunden sind.

[0009] Es bestehen nach wie vor verschiedene offe-
ne Fragen und reale Probleme betreffend dem Ersatz 
von traditionellen Ohrabdrücken, erfolgt auf die eine 
oder andere Weise durch "direktes Ohrabtasten". Bei 
den meisten Lösungen ist die Verwendung von Licht 
vorgesehen (LED, Laser, etc.); einige empfehlen die 
Verwendung von Video, Ultraschall, Computertomo-
grafie und sogar MRI. Aufgaben beziehen sich auf 
Sachverhalte wie: Auflösung, physikalische Refe-
renzpunkte, Ohrkanal-Hautoberflächenbeschaffen-
heit, Nacharbeitung von 3D Information und berüh-
rungslose Einführung/Züruckziehen von Sonden. 
Das letzte Problem wurde bis heute nicht eigentlich 
durch eines der relevanten Patentdokumente oder 
durch erfolgte Publikationen gelöst und bleibt somit 
ein Hindernis im Erhalten von guten 3D Daten vom 
unverzerrten Ohrkanal. Im Weiteren bestehen Pro-
bleme wie Hautverletzungen während dem Einführen 
und dem Zurückziehen und wesentlich schwerwie-
gender, die Verletzung des Trommelfelles, was in bei-
den Fällen sehr unangenehm ist und die Gefahr einer 
verzerrten Trommelfellfunktion mit sich bringt (z.B. di-
rekter Hörverlust).

[0010] Neben dem beschriebenen Problem im Zu-
sammenhang insbesondere mit der Einführung in ei-
nen Ohrkanal ist dies selbstverständlich ein generel-
les Problem im Zusammenhang mit dem Einführen ir-
gendeiner Abtastsonde (scanning probe), eines Sen-
sors, eines Videokopfes, von Röhrchen wie Kanülen 
oder Katheter, etc. in Öffnungen, Kanäle, Röhre und 
dergleichen eines menschlichen oder tierischen Kör-
pers. Nebst dem Ohrkanal kann dies beispielsweise 
der Darmtrakt sein, die Speiseröhre, etc..

[0011] Es ist deshalb eine Aufgabe der vorliegen-
den Erfindung eine Lösung für das Einführen auf ein-
fache und zuverlässige Art und Weise einer Vorrich-
tung, wie einer Abtastvorrichtung, eines Sensors, ei-
ner Kanüle oder Katheter, einer Testsonde, eines Vi-
deokopfes, etc. in eine Öffnung, einen Kanal, eine 
Röhre, etc. eines menschlichen oder tierischen Kör-
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pers vorzuschlagen ohne Hautschürfungen zu verur-
sachen, Gewebeknorpel oder Knochenhaut, etc. zu 
verletzen oder zu beschädigen.

[0012] Gemäss der vorliegenden Erfindung wird 
eine Anordnung für das Einführen gemäss dem Wort-
laut nach Anspruch 1 vorgeschlagen. Die erfindungs-
gemässe Anordnung zum Einführen in eine Öffnung, 
einen Kanal, eine Röhre, etc. eines menschlichen 
oder tierischen Körpers oder einer Kreatur wie in ei-
nen Ohrkanal, in einen Darmtrakt, eine Speiseröhre 
eines Menschen oder eines tierischen Wesens weist 
mindestens ein sich längs erstreckendes Einführteil 
auf und eine Vielzahl von sich wenigstens nahezu 
senkrecht dazu erstreckenden weiteren Teile, welche 
in Längsrichtung voneinander beabstandet entlang 
des Einführteiles angeordnet sind, wobei die weite-
ren Teile mindestens aus einem flexiblen und/oder 
weichen Material bestehen.

[0013] Gemäss einer weiteren Ausführungsvariante 
ist das Einführteil ein rohr- oder stabartig ausgebilde-
tes Teil.

[0014] Wiederum gemäss einer weiteren Ausfüh-
rungsvariante wird vorgeschlagen, dass das Einführ-
teil ein rohrartiges Teil ist, welches an beiden Enden 
offen ist derart, dass das rohrartige Teil als Führungs- 
oder Unterstützungsanordnung für das Einführen ei-
nes Sensors, einer Betrachtungssonde, einer Abtast-
sonde, eines Videokopfes, einer Kanüle oder eines 
Katheters, etc. dient, welcher bzw. welche in den Ka-
nal oder das Rohr des menschlichen oder tierischen 
Wesens durch das rohrartige Teil eingeführt wird.

[0015] Falls beispielsweise optisches Abtasten 
(scanning), Betrachten oder Videoscanning vorgese-
hen ist, wird bevorzugt, dass das rohrartige Einführ-
teil transparent ist, so dass betrachten, abtasten, etc. 
durch die Rohrwandung möglich ist.

[0016] Wiederum gemäss einer weiteren Ausfüh-
rungsvariante wird vorgeschlagen, dass die mindes-
tens nahezu senkrecht vorstehenden weiteren Teile 
mit gleich bleibender Distanz zueinander angeordnet 
sind.

[0017] Weitere bevorzugte Ausführungsvarianten 
sind in den abhängigen Ansprüchen beschrieben.

[0018] Im Weiteren wird ein Verfahren für das Ein-
führen eines Sensors, einer Abtastsonde, einer Vide-
oabtastvorrichtung, einer Kanüle oder eines Kathe-
ters, etc. in eine Öffnung, einen Kanal oder ein Rohr 
etc. eines menschlichen oder tierischen Körpers ge-
mäss dem Wortlaut nach Anspruch 10 vorgeschla-
gen. Der Sensor, die Abtastvorrichtung, etc. kann un-
ter Verwendung eines Einführteiles wie oben vorge-
schlagen eingeführt werden, welches ein rohrartiges 
Einführteil aufweist welches mindestens an einem 

Ende offen ist. Der z.B. nadelartige Sensor oder die 
Abtastvorrichtung kann in die Öffnung des rohrarti-
gen Einführteiles eingeführt werden und kann inner-
halb des Ohrkanales oder des Rohres des menschli-
chen oder tierischen Körpers bewegt werden, entwe-
der durch bewegen des Einführteiles in den Kanal 
oder die Röhre des Körpers und/oder durch bewegen 
des Sensors innerhalb des rohrartigen Einführteiles.

[0019] Wiederum weitere bevorzugte Verfahren 
sind in den abhängigen Ansprüchen beschrieben.

[0020] Die Erfindung wird nun detaillierten basie-
rend auf Ausführbeispielen und mit Bezug auf die bei-
gefügten Figuren beschrieben, in welchen:

[0021] Fig. 1 schematisch und in Perspektive eine 
erfindungsgemässe Einführstruktur zeigt,

[0022] Fig. 2 die Einführstruktur von Fig. 1 im 
Längsschnitt darstellt und

[0023] Fig. 3 schematisch die Einführung einer er-
findungsgemässen Einführstruktur in einen Ohrkanal 
im Längsschnitt darstellt.

[0024] Fig. 1 zeigt schematisch und in perspektivi-
scher Ansicht in Längsrichtung eine erfindungsge-
mässe Einführstruktur 1 im Wesentlichen aufweisend 
ein zentrales rohr- oder stabartiges Einführteil 3, wel-
ches vorzugsweise flexibel sein muss. Entlang dem 
Einführteil 3 sind mehrere im Wesentlichen nahezu 
senkrecht dazu vorstehende weitere Teile oder schei-
benartige Teile 5 angeordnet, wobei der Abstand zwi-
schen den verschiedenen scheibenartigen weiteren 
Teilen 5 vorzugsweise ungefähr gleich ist.

[0025] Vorzugsweise sind mindestens einige der 
senkrecht vorstehenden weiteren Teile oder schei-
benartigen Teile speziell gekennzeichnet wie bei-
spielsweise als Erstbiegungsanzeige 7 und eine 
zweite Biegungsanzeige 9. Durch verwenden von 
markierten scheibenartigen Teilen ist es möglich je-
derzeit die Einführtiefe des Einführteiles zum Beispiel 
in einem Ohrkanal zu kennen. Standardanzeigen er-
geben eine gute Indikation der Einführtiefe in den 
Ohrkanal.

[0026] Fig. 2 zeigt die Einführstruktur 1 von Fig. 1
detaillierter im Längsschnitt. Wiederum ist das zen-
trale Einführteil 3 dargestellt welches vorzugsweise 
ein Rohr ist mit offenen Enden an beiden Seiten. Da-
durch kann z.B. ein optischer Sensorfühler, wie eine 
optische Faser durch das rohrartige Einführteil einge-
führt werden bis die Spitze der Faser um weniges 
über das Frontende des Einführteiles mit einer sehr 
kleinen Distanz 21 herausragt. Im Falle eines Ohrka-
nales kann diese Distanz z.B. 2mm betragen. Eine 
derartige Spitze eines optischen Abtastfühlers ist er-
kennbar und bezeichnet mit der Bezugszahl 11 in 
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Fig. 2. Wiederum sind die scheibenartigen Teile 5, 7
und 9 dargestellt. Die Scheiben sind angeordnet, 
jede mit einem Abstand 23 vom nächsten scheiben-
artigen Teil, wobei die Distanz 23 im Falle beispiels-
weise eines Ohrkanales ungefähr 5mm betragen 
kann.

[0027] Am hinteren Ende des Einführteiles 3 kann 
beispielsweise ein elektrischer Draht, eine optische 
Faser, etc. 15 eingeführt werden und durch das rohr-
artige Einführteil 3 mit der Spitze 11 des optischen 
Abtastfühlers oder der optischen Faser verbunden 
werden welche sich über das vordere Ende des rohr-
artigen Einführteiles erstreckt.

[0028] Wie bereits unter Bezug auf Fig. 1 beschrie-
ben ist es sehr wichtig immer die Einführtiefe der Ein-
führstruktur z.B. in einem Ohrkanal zu wissen, so 
dass keine Gefahr besteht dass das Trommelfell bzw. 
das Tympanon verletzt werden kann. Aus diesem 
Grunde sind in Fig. 2 beispielsweise die scheibenar-
tigen Teile 7 und 9 speziell markiert.

[0029] Um sicherzustellen, dass der eingeführte Ab-
tastfühler 11 nicht über das vordere Ende des Ein-
führteiles 3 um mehr als eine gewisse vorbestimmte 
Distanz 21 herausragt, kann eine Markierung 13 am 
elektrischen Draht, der optischen Faser, etc. 15 an-
geordnet sein. Dadurch wird verhindert, dass der Ab-
tastfühler 11 zu weit in z.B. den Ohrkanal eingeführt 
wird womit verhindert wird, dass das Trommelfell 
bzw. das Tympanon verletzt wird. Die Markierung 13
kann auch ein mechanischer Stopper sein, welcher 
fest am elektrischen Draht, der optischen Faser, etc. 
15 befestigt ist.

[0030] Anhand von Fig. 3 soll nun detaillierter und 
basierend auf einem Beispiel gezeigt werden, wie die 
Einführstruktur in beispielsweise einen Ohrkanal ein-
geführt wird.

[0031] Fig. 3 zeigt schematisch und in Längsan-
sicht einen Ohrkanal 31 welcher sich von der Ohröff-
nung 30 zum Trommelfell 33 erstreckt, welches den 
Ohrkanal 31 vom Mittelohr 35 trennt.

[0032] Beim betrachten von Fig. 3 wird es nahe lie-
gend, dass die Konturen der Ohrkanalwandung 
ziemlich komplex sind und es ist zu berücksichtigen, 
dass diese Konturen wesentlich von einem Ohrkanal 
zum anderen variieren können. Mit anderen Worten 
ist eine Ohrkanalstruktur sehr individuell und die 
Strukturen können ziemlich stark von einem Men-
schen oder einem Tier zu einem anderen abweichen.

[0033] Aus diesem Grunde ist es im Falle beim Ein-
führen irgendeines Sensors, einer Abtastvorrichtung 
oder ähnlichem sehr schwierig, eine derartige Vor-
richtung einzuführen ohne die innere Haut des Ohr-
kanales zu reizen oder zu verletzen. Im Weiteren ist 

es wichtig, dass beim Einführen einer derartigen Vor-
richtung diese gestoppt wird bevor sie das Trommel-
fell 33 erreicht. Beide Probleme, d.h. Verletzen der 
Haut des Ohrkanales wie auch das sichere Einführen 
einer Abtastsonde durch das rohrartige Einführteil 3
werden gelöst durch die Verwendung der erfindungs-
gemässen Einführstruktur da z.B. der Abtastkopf nie 
in Kontakt mit der Haut des Ohrkanales gelangen 
kann. Durch die Verwendung von markierten schei-
benartigen Teilen 7 und 9 und/oder durch die Verwen-
dung von Markierungen am rohrartigen Einführteil ist 
im Weiteren immer die Einführtiefe der Einführstruk-
tur bekannt. Durch die Markierung 13, angeordnet 
am elektrischen Draht, der optischen Faser, etc. 15
ist es im Weiteren immer bekannt, wann die Abtast-
sonde, welche durch das Einführrohr eingeführt wird, 
das Frontende des rohrartigen Einführteiles erreicht, 
so dass ein weiteres Einführen der Vorrichtung ge-
stoppt werden kann.

[0034] Ein weiterer Vorteil der erfindungsgemässen 
Struktur besteht darin, dass sich das rohrartige Teil 
mehr oder weniger innerhalb der zentralen Achse 
des Ohrkanales befindet, so dass irgendeine Art der 
Abtastung der Ohrkanalstruktur in mehr oder weniger 
optimaler Position der optischen Abtastsonde, der Vi-
deokamera, des Sensors, etc. ausgeführt werden 
kann.

[0035] Selbstverständlich ist die Erfindung keines-
falls auf die Einführung von Abtastsonden oder Sen-
soren wie oben beschrieben beschränkt, sondern es 
ist auch möglich Kanülen oder Katheter mindestens 
in einen ersten Bereich des Darmtraktes oder in die 
Speiseröhre, etc. einzuführen. Auch die Einführung 
von Kanülen oder Kathetern kann zur Verletzung der 
Haut beispielsweise des Darmtraktes oder der Spei-
seröhre oder ähnlichem führen.

[0036] Die Flexibilität sowohl des Einführteiles wie 
auch der scheibenartigen Teile kann von grosser 
Wichtigkeit sein. Vorzugsweise sind beide Teile aus 
einem flexiblen Material wie beispielsweise einem 
elastomeren Polymer, Gummi, Silikonkautschuk, 
mindestens teilweise geschäumtem Material, etc. 
hergestellt. Selbstverständlich kann irgendein geeig-
netes zum Beispiel polymeres Material verwendet 
werden, wobei ein wichtiger Punkt darin besteht, 
dass das Material sehr gut mit Haut verträglich ist, 
säureresistent und resistent gegen Wasser ist. 
Selbstverständlich sollte das Material nicht toxisch 
sein, auch nicht in nur geringem Masse.

[0037] Im Weiteren ist es auch möglich anstelle der 
Verwendung von scheibenartigen Teile sternartige 
Teile zu verwenden aufweisend senkrecht vorstehen-
de Finger, wiederum hergestellt aus einem elastome-
ren Polymer, wobei die elastischen Finger entlang 
der inneren Wandung des Ohrkanales während dem 
Einführen der Einführstruktur gleiten. In diesem Sin-
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ne ist es möglich irgendeine Art von Beabstandugs-
teilen zu verwenden um das Einführteil in den Kanal 
oder die Röhre wie beispielsweise den Ohrkanal ein-
zuführen.

[0038] Zusammenfassend besteht die Idee der vor-
liegenden Erfindung darin, eine Struktur vorzuschla-
gen, welche sich mit folgenden Problemen befasst 
um diese zu lösen: 
– Einführen und herausziehen von beispielsweise 
einem Ohrabtastsensor ohne den Ohrkanal, un-
abhängig von der Form des Kanales, zu berühren.
– Einführtiefekontrolle. Auf der Einführstruktur 
sind Anzeigen vorgesehen, welche beispielswei-
se durch Farbkodierung die Einführtiefe anzeigen. 
So beträgt beispielsweise die Ohrkanaltiefe im 
Durchschnitt ungefähr 28mm von der ersten Bie-
gung mit einer Standardabweichung von ungefähr 
2,6mm. Von der zweiten Biegung im Kanal beträgt 
der Mittelwert ungefähr 17mm mit einer ähnlichen 
Standardabweichung. So besteht keine Gefahr 
das Trommelfell zu verletzen, falls die Sonde un-
gefähr 2mm vom vorderen Ende der Einführstruk-
tur herausragt. Im Weiteren kann der Sensor 
selbst Betrachtungseigenschaften aufweisen wie 
beispielsweise im Fall eines Videokopfes, eines 
optischen Scanners, etc.

[0039] Im Weiteren wäre es bei einer optischen Lö-
sung möglich die Unterstützungsstruktur transparent 
auszubilden, um ein Aufzeichnen während dem Ein-
führen der Sonde durch das Rohr zu ermöglichen.

[0040] Eine weitere Lösung könnte darin bestehen 
eine flexible und möglicherweise Einwegmembrane 
oder -hülle über die ganze Unterstützungs- oder Ein-
führstruktur anzuordnen. Diese Membrane würde 
leicht gegen beispielsweise den Ohrkanal durch die 
scheibenartigen Teile gedrückt, wie beispielsweise 
die Silikonringe entlang des zentralen Einführrohres. 
Die Sonde würde dann die Membranform aufzeich-
nen, welche mit einem spezifischen Muster versehen 
sein kann und welche derart behandelt ist, dass ein 
optimales beispielsweise optisches Scanning mög-
lich ist. Der Versatz bzw. der Unterschied zu den ef-
fektiven Kanalwandungsdaten kann mittels geometri-
schen (z.B. Dicke der Membrane) und statistischen 
Daten korrigiert werden.

Patentansprüche

1.  Anordnung für das Einführen in eine Öffnung, 
einen Kanal, eine Röhre oder dergleichen einer 
menschlichen oder tierischen Kreatur wie in einen 
Ohrkanal, den Darmtrakt, die Speiseröhre etc., auf-
weisend mindestens ein sich längs erstreckendes 
Einführteil (3) und eine Vielzahl sich wenigstens na-
hezu senkrecht erstreckender weiterer Teile (5, 7, 9), 
welche in Längsrichtung zueinander beabstandet 
entlang des Einführteils angeordnet sind, wobei sie 

miteinander lediglich über das Einführteil verbunden 
sind und wobei die weiteren Teile (5, 7, 9) mindestens 
aus einem flexiblen oder weichen Material bestehen.

2.  Einführanordnung nach Anspruch 1, wobei das 
Einführteil (3) ein stab- oder rohrartiges flexibles Teil 
ist.

3.  Einführanordnung nach einem der Ansprüche 
1 oder 2, wobei das Einführteil ein rohrartiges Teil ist, 
welches mindestens an einem Ende offen ist, derart, 
dass das rohrartige Teil als Führungs- oder Unterstüt-
zungsanordnung für einen Sensor, eine Betrach-
tungssonde, eine Abtastsonde etc. dient, welcher 
bzw. welche in die Öffnung, den Kanal, die Röhre 
durch das rohrartige Einführteil eingeführt wird.

4.  Einführanordnung nach einem der Ansprüche 
1 – 3, dadurch gekennzeichnet, dass das rohrartige 
Teil transparent ist, derart, dass Abtasten, Betrach-
ten, visuelles Abtasten mittels Video etc. durch die 
Rohrwandung möglich ist.

5.  Einführanordnung nach einem der Ansprüche 
1 – 4, dadurch gekennzeichnet, dass die wenigstens 
nahezu sich senkrecht erstreckenden weiteren Teile 
(5, 7, 9) mit gleich bleibender Distanz entlang des 
Einführteiles angeordnet sind.

6.  Einführanordnung nach einem der Ansprüche 
1 – 5, dadurch gekennzeichnet, dass am Einführteil 
Anzeigen (13) angeordnet sind für die Steuerung der 
Einführtiefe und/oder dass die weiteren Teile (5, 7, 9) 
gekennzeichnet oder markiert sind, derart, dass eine 
Steuerung der Einführtiefe möglich ist.

7.  Einführanordnung nach einem der Ansprüche 
1 – 6, dadurch gekennzeichnet, dass die weiteren 
Teile scheibenartige, flexible und/oder weiche Teile 
sind, welche das Einführteil auf Distanz von der inne-
ren Wandung der Öffnung des Kanals oder der Röhre 
halten, wie beispielsweise der Ohrkanalwandung.

8.  Einführanordnung nach einem der Ansprüche 
1 – 7, dadurch gekennzeichnet, dass die weiteren 
Teile aus einem elastomeren und/oder gummiartigen 
oder schaumartigen Polymermaterial bestehen.

9.  Einführanordnung nach einem der Ansprüche 
1 – 8, dadurch gekennzeichnet, dass über die äusse-
re Oberfläche der Einführanordnung eine membran-
artige, vorzugsweise hochflexible Hülle angeordnet 
ist, beispielsweise versehen mit einer rasterartigen 
Struktur für das Ermöglichen beispielsweise von op-
tischem Abtasten.

10.  Einführanordnung nach einem der Ansprü-
che 1 – 9 für das Einführen eines Sensors, einer Ab-
tastsonde, einer Videoabtasteinrichtung etc. in eine 
Öffnung, einen Kanal, eine Röhre etc. oder einen 
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menschlichen oder tierischen Körper, dadurch ge-
kennzeichnet, dass der Sensor oder die Sonde durch 
das rohrartige Einführteil eingeführt ist.

11.  Einführanordnung für das Einführen nach An-
spruch 10, dadurch gekennzeichnet, dass der Sen-
sor oder die Sonde entlang dem rohrartigen Einführ-
teil eingeführt wird, bis das Frontende des rohrartigen 
Einführteiles erreicht wird und dass der Sensor oder 
die Sonde innerhalb der Öffnung des Kanals oder 
des Rohres des menschlichen oder tierischen Kör-
pers bewegt wird durch Bewegen der Einführanord-
nung und/oder durch Bewegen des Sensors respek-
tive der Sonde entlang des rohrartigen Einführteils.

Es folgt ein Blatt Zeichnungen
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Anhängende Zeichnungen
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