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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft einen Zentrierkatheter 
mit einem Lumen zum Einführen einer Untersu-
chungs- und/oder Behandlungsvorrichtung und ei-
nem durch Druckbeaufschlagung expandierbaren 
Abschnitt.

[0002] Aus der EP 1 219 310 A2 ist ein Zentrierka-
theter bekannt, der einen aufblasbaren, ballonförmi-
gen Abschnitt aufweist. Um während Untersuchun-
gen den Blutfluss in dem Gefäß aufrecht zu erhalten, 
ist im Bereich des aufblasbaren Abschnitts ein spiral-
förmiges Lumen vorgesehen, so dass das Blut spiral-
förmig um den aufblasbaren Ballon fließen kann. Da-
durch wird zwar gewährleistet, dass sich der Katheter 
näherungsweise im Mittelpunkt des untersuchenden 
Gefäßes befindet, für einige Anwendungen sind je-
doch die vorhandenen roten Blutkörperchen störend. 
Insbesondere bei der intravaskulären optischen Ko-
härenztomographie (OCT) muss während der Unter-
suchung eine Blutleere geschaffen werden. OCT ist 
eine relativ neue Bildgebungstechnik, mit der sowohl 
das Gefäßlumen als auch die Gefäßwand in einer der 
Histologie vergleichbaren Auflösung von 10–20 μm 
dargestellt werden können. Basierend auf dem Prin-
zip der Interferometrie arbeiten OCT-Systeme mit 
Lichtwellen im nahen Infrarotbereich bei einer Wel-
lenlänge von etwa 1300 nm. Wegen der Streuung der 
Lichtwellen an roten Blutkörperchen wird die Anwen-
dung in vivo vor allem dadurch erschwert, dass in 
dem zu untersuchenden Bereich keine roten Blutkör-
perchen vorhanden sein dürfen.

[0003] Um OCT-Untersuchungen durchführen zu 
können, ist bereits ein Okklusionssystem vorgeschla-
gen worden, bei dem die Blutzufuhr mit einem Nie-
derdruckballon gestoppt und gleichzeitig über ein Ka-
theterlumen Kochsalzlösung in den nicht durchblute-
ten Bereich des Gefäßes infundiert wird. Die Bildge-
bung mit einer OCT-Sonde erfolgt über ein zweites 
Lumen. Nachteilig ist dabei jedoch, dass die 
OCT-Sonde während der Untersuchung frei und 
ohne Führung in dem zu untersuchenden Gefäß liegt. 
Bei Pulsationen während eines Herzzyklus kommt es 
daher zu einer willkürlichen und nicht steuerbaren 
Ablenkung und Verschiebung der OCT-Sonde aus 
dem Mittelpunkt des Gefäßlumens, da das distale 
Ende der OCT-Sonde absichtlich besonders flexibel 
ausgebildet und damit leicht beweglich ist.

[0004] In der Praxis hat sich bei Untersuchungen 
von Koronararterien in vivo gezeigt, dass der 
OCT-Sensor wegen der extremen Flexibilität der 
Sondenspitze unter dem Einfluss der vorhandenen 
Herzschlagbewegungen nicht zentriert in der Mitte 
des Gefäßes gehalten werden kann. Vor allem in 
elongierten und dilatierten Segmenten der Koro-
nararterien liegt der OCT-Sensor unter Umständen 
im Bereich zwischen distalen und proximalen Ab-

schnitten der OCT-Sonde leicht an der Gefäßwand 
an, sogar wenn diese distalen und proximalen Son-
denabschnitte zentriert sind. Bei exzentrischer Lage 
der OCT-Sonde kommt es zu einer Überstrahlung in 
den angrenzenden Gefäßabschnitten und gleichzei-
tig zu einem Signalverlust auf der gegenüberliegen-
den Seite. Diese Störungen machen eine Differenzie-
rung und Beurteilung der untersuchten Gefäßstruktu-
ren unmöglich. Aus diesem Grund können interessie-
rende Strukturen wie zum Beispiel atherosklerotische 
Plaque oder implantierte Gefäßprothesen wie Stents 
nur unvollständig erfasst werden. Dies führt in nach-
teiliger Weise zu einer eingeschränkten Aussagekraft 
der Untersuchung, beispielsweise im Hinblick auf die 
Stentapposition an die Gefäßwand, und kann damit 
Auswirkungen auf das therapeutische Procedere ha-
ben. Zudem kann eine nicht koaxiale, exzentrische 
Lage der OCT-Sonde zu verfälschten quantitativen 
Messungen führen. Das Problem der exzentrischen 
Katheterposition wirkt sich vor allem bei großlumigen 
Gefäßen negativ aus, da es zum Beispiel in der Aorta 
oder den Karotiden aufgrund der eingeschränkten 
Reichweite des Infrarotsignals zu einer unvollständi-
gen Abbildung der Gefäßwand kommen kann.

[0005] Der Erfindung liegt daher die Aufgabe zu-
grunde, einen Zentrierkatheter zu schaffen, mit dem 
einerseits eine Blutleere während der Untersuchung 
erzeugt werden kann und der andererseits sicher 
stellt, dass eine Untersuchungs- und/oder Behand-
lungsvorrichtung, etwa eine OCT-Sonde, stabil im 
Gefäßmittelpunkt geführt wird.

[0006] Zur Lösung dieser Aufgabe ist bei einem 
Zentrierkatheter der eingangs genannten Art erfin-
dungsgemäß vorgesehen, dass er wenigstens einen 
zweiten durch Druckbeaufschlagung expandierbaren 
Abschnitt aufweist und der Bereich zwischen den bei-
den Abschnitten aus einem Material besteht, das für 
bei der optischen Kohärenztomographie (OCT) 
und/oder der photodynamischen Therapie (PDT) ein-
gesetztes Licht transparent ist.

[0007] Der erfindungsgemäße Zentrierkatheter 
weist einen ersten, durch Druckbeaufschlagung ex-
pandierbaren Abschnitt auf, der zumindest kurzzeitig 
eine Blutleere in dem zu untersuchenden Gefäß
schafft. Der zweite durch Druckbeaufschlagung ex-
pandierbare Abschnitt bewirkt die Zentrierung der 
Untersuchungs- und/oder Behandlungsvorrichtung, 
die in den Bereich zwischen den beiden expandierba-
ren Abschnitten einbringbar ist. Der erfindungsgemä-
ße Zentrierkatheter ist zumindest in diesem Bereich 
zwischen den beiden expandierbaren Abschnitten für 
Licht, das bei OCT-Untersuchungen eingesetzt wird, 
transparent. Somit gewährleistet der erfindungsge-
mäße Zentrierkatheter einerseits ein blutleeres Un-
tersuchungsgebiet in dem Bereich zwischen den bei-
den expandierbaren Abschnitten, gleichzeitig wird 
eine eingeführte Untersuchungs- und/oder Behand-
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lungsvorrichtung automatisch im Gefäßmittelpunkt 
geführt.

[0008] Gemäß einer vorteilhaften Ausgestaltung der 
Erfindung kann es vorgesehen sein, dass der erste 
und/oder der zweite Abschnitt ballonförmig ausgebil-
det ist bzw. sind, diese Abschnitte können dann mit 
einem Gas, etwa Stickstoff oder Kohlendioxid oder 
mit einer Flüssigkeit wie z.B. verdünntem Kontrast-
mittel gefüllt werden.

[0009] Es wird besonders bevorzugt, dass der erste 
und der zweite Abschnitt des erfindungsgemäßen 
Zentrierkatheters über ein Lumen miteinander ver-
bunden sind. In diesem Fall wird lediglich eine einzi-
ge Leitung zum Füllen oder Entleeren benötigt. So-
fern der erste und der zweite aufblasbare Abschnitt 
bei Druckbeaufschlagung im Wesentlichen densel-
ben Außendurchmesser aufweisen, was gemäß ei-
ner bevorzugten Ausgestaltung der Erfindung vorge-
sehen sein kann, wird das zu untersuchende Gefäß
an beiden Enden des Untersuchungsbereichs gleich 
weit gedehnt, so dass eine Untersuchungs- und/oder 
Behandlungsvorrichtung, etwa ein OCT-Sensor, zwi-
schen diesen expandierbaren Abschnitten nähe-
rungsweise entlang der Gefäßmittellinie geführt wer-
den kann. Dementsprechend kann an jeder Stelle ein 
optimales Bild mittels OCT aufgenommen werden.

[0010] Alternativ kann bei dem erfindungsgemäßen 
Zentrierkatheter der erste expandierbare Abschnitt 
nach der Druckbeaufschlagung einen größeren Au-
ßendurchmesser als der zweite expandierbare Ab-
schnitt aufweisen. Wegen des geringeren Durchmes-
sers wird die Gefäßwand weniger belastet, so dass 
es nicht zu einem Schaden kommen kann.

[0011] Gemäß einer weiteren Ausgestaltung der Er-
findung kann es vorgesehen sein, dass der zweite 
expandierbare Abschnitt eine Mehrzahl beabstande-
ter Unterabschnitte umfasst. Diese Unterabschnitte 
können als Mehrzahl von nebeneinander angeordne-
ten ballonförmigen Abschnitten ausgebildet sein, vor-
zugsweise kann der Außendurchmesser der einzel-
nen Unterabschnitte zum distalen Ende hin abneh-
men.

[0012] Eine weitere Variante des erfindungsgemä-
ßen Zentrierkatheters sieht vor, dass der zweite ex-
pandierbare Abschnitt spiralförmig ausgebildet ist. 
Bei dieser Variante wird der Einsatz eines Spülmedi-
ums ermöglicht, das durch das zwischen dem Zen-
trierkatheter und der Gefäßwand gebildete Lumen 
abfließen kann.

[0013] Gemäß einer weiteren Variante des erfin-
dungsgemäßen Zentrierkatheters kann es vorgese-
hen sein, dass der zweite expandierbare Abschnitt 
zylinderförmig ausgebildet ist. Bei dieser Variante 
wird der aufblasbare zweite Abschnitt gleichmäßig an 

eine größere Fläche der Gefäßinnenwand ange-
presst, so dass gegebenenfalls ein geringerer An-
pressdruck ausreicht, um die erforderliche Okklusion 
während der Untersuchung zu bewirken. Vorzugs-
weise nimmt der Außendurchmesser des zylinderför-
migen zweiten Abschnitts zum distalen Ende hin ab.

[0014] Es kann auch vorgesehen sein, dass zwi-
schen den expandierbaren Abschnitten wenigstens 
eine, vorzugsweise mehrere Austrittsöffnungen für 
ein über ein Spüllumen zuführbares Spülmedium an-
geordnet ist bzw. sind. Ein derartiges Spülmedium, 
etwa Kochsalzlösung, ein Kontrastmittel oder Koh-
lendioxid kann vor oder während der Untersuchung 
über diese Austrittsöffnung in das zu untersuchende 
Gefäß abgegeben werden.

[0015] Erfindungsgemäß kann der Außendurch-
messer eines expandierbaren Abschnitts über die 
Elastizität des verwendeten Materials und/die Wand-
stärke einstellbar sein, das heißt je nach Größe des 
zu untersuchenden Gefäßes können unterschiedli-
che Zentrierkatheter verwendet werden, die sich hin-
sichtlich der Elastizität des verwendeten Materials 
und/oder der Wandstärke unterscheiden.

[0016] Um sicher zu stellen, dass Licht, das bei 
OCT-Untersuchungen eingesetzt wird, den relevan-
ten Bereich des Zentrierkatheters durchdringen 
kann, kann es vorgesehen sein, dass der Bereich 
zwischen den expandierbaren Abschnitten für Licht 
mit einer Wellenlänge von 1200 nm bis 1400 nm, ins-
besondere etwa 1300 nm, durchlässig ist.

[0017] Der Zentrierkatheter kann auch in Zusam-
menhang mit einer photodynamischen Therapie 
(PDT) eingesetzt werden. Dabei wird eine lichtemp-
findliche Substanz, ein so genannter Photosensibili-
sator, durch Licht im nahen Infrarotbereich angeregt. 
Dieser Photosensibilisator hat die Fähigkeit, die En-
ergie des Lichtes aufzunehmen und an Sauerstoff-
moleküle weiterzugeben. Dabei entsteht Singulett-
sauerstoff (1O2), eine energetisch angeregte Form 
von molekularem Sauerstoff, die sehr reaktionsfreu-
dig ist. Der Singulettsauerstoff kann z.B. Lipide in 
atherosklerotischen Plaques chemisch zersetzen 
und in fibrotisches Material überführen. Zudem wer-
den kleinste Vasa vasorum in der Umgebung athero-
sklerotischer Plaques, über die unter anderem Ma-
krophagen and die fibrotischen Kappe gelangen, ver-
schlossen und damit eine indirekte Stabilisierung der 
vulnerablen Läsion erreicht. Aufgrund der gleichen 
Lichtenergie im nahen Infrarotbereich (664–1300 
nm), kann dieselbe OCT-Sonde sowohl diagnostisch 
als auch therapeutisch eingesetzt werden. Alternativ 
können auch zwei oder mehr Lichtquellen parallel mit 
demselben Zentrierungskatheter stabilisiert werden. 
Die Zentrierung führt dabei zu einer optimalen Aus-
breitung der Lichtenergie. Dementsprechend kann 
der Bereich zwischen den expandierbaren Abschnit-
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ten für Licht mit einer Wellenlänge von etwa 600 nm 
bis 1400 nm durchlässig sein.

[0018] Weitere Vorteile und Einzelheiten der Erfin-
dung werden anhand von Ausführungsbeispielen un-
ter Bezugnahme auf die Figuren erläutert. Die Figu-
ren sind schematische Darstellungen und zeigen:

[0019] Fig. 1 ein erstes Ausführungsbeispiel eines 
erfindungsgemäßen Zentrierkatheters mit zwei ex-
pandierbaren Abschnitten;

[0020] Fig. 2 einen Schnitt durch den in Fig. 1 dar-
gestellten Zentrierkatheter entlang der Linie II-II; und

[0021] Fig. 3 ein zweites Ausführungsbeispiel eines 
erfindungsgemäßen Zentrierkatheters, dessen zwei-
ter expandierbarer Abschnitt eine Mehrzahl beab-
standeter Unterabschnitte umfasst;

[0022] Fig. 4 ein drittes Ausführungsbeispiel eines 
erfindungsgemäßen Zentrierkatheters, bei dem die 
Unterabschnitte unterschiedliche Außendurchmes-
ser aufweisen;

[0023] Fig. 5 eines viertes Ausführungsbeispiel ei-
nes erfindungsgemäßen Zentrierkatheters, bei dem 
der zweite expandierbare Abschnitt spiralförmig aus-
gebildet ist; und

[0024] Fig. 6 ein fünftes Ausführungsbeispiel eines 
erfindungsgemäßen Zentrierkatheters, bei dem der 
zweite expandierbare Abschnitt zylinderförmig aus-
gebildet ist.

[0025] Der in Fig. 1 dargestellte Zentrierkatheter 1
weist ein zentrales Lumen 2 zur Aufnahme einer Un-
tersuchungs- und/oder Behandlungsvorrichtung auf, 
die beispielsweise als OCT-Katheter ausgebildet sein 
kann.

[0026] Der Zentrierkatheter 1 umfasst einen ersten 
durch Druckbeaufschlagung expandierbaren Ab-
schnitt 3, der in dem dargestellten Ausführungsbei-
spiel ballonförmig ausgebildet ist. Dieser expandier-
bare Abschnitt 3 ist proximal angeordnet und dient 
als Okklusionsballon, mit dem im expandierten Zu-
stand der Blutzufluss zu einem zu untersuchenden 
Gefäß unterbrochen werden kann.

[0027] Die Fig. 2 zeigt den Zentrierkatheter 1 ent-
lang der Linie II-II geschnitten.

[0028] In der Querschnittsansicht ist erkennbar, 
dass sich innerhalb des Zentrierkatheters 1 ein wei-
teres Lumen 4 befindet, durch das der expandierbare 
Abschnitt 3 mit einem Gas oder einer Flüssigkeit be-
füllt werden kann, wenn der Okklusionsballon ge-
dehnt werden soll. Der expandierbare Abschnitt 3
kann dazu mit Stickstoff, Kohlendioxid oder alternativ 

mit einer Flüssigkeit gefüllt werden.

[0029] Das in Fig. 1 schematisch dargestellte Lu-
men 4 erstreckt sich bis zu einem zweiten durch 
Druckbeaufschlagung expandierbaren Abschnitt 5, 
der ebenfalls ballonförmig ausgebildet ist. Dieser dis-
tale Abschnitt 5 dient als Zentrierballon.

[0030] Der sich zwischen den beiden expandierba-
ren Abschnitten 3, 5 erstreckende Bereich 6 des Zen-
trierkatheters 1 ist aus einem Material hergestellt, das 
für Licht, das bei optischer Kohärenztomographie 
eingesetzt wird, durchlässig ist. In dem dargestellten 
Ausführungsbeispiel wird ein transparentes Kunst-
stoffmaterial eingesetzt.

[0031] Da beide expandierbaren Abschnitte 3, 5
über das Lumen 4 mit einem gasförmigen Medium 
versorgt werden, weisen die expandierbaren Ab-
schnitte 3, 5 im aufgeblasenen Zustand den gleichen 
Außendurchmesser auf. Dementsprechend wird der 
Bereich 6 zwischen diesen expandierbaren Abschnit-
ten 3, 5 automatisch zentral innerhalb des zu unter-
suchenden Gefäßes positioniert. Zur Durchführung 
einer OCT-Untersuchung des Gefäßes kann ein 
OCT-Katheter durch das Lumen 2 bis zu dem Bereich 
6 geschoben werden, um das Gefäß in diesem Be-
reich mittels optischer Kohärenztomographie abzu-
bilden. Da der Bereich 6 des Zentrierkatheters 1 sich 
nahezu exakt zentral innerhalb des Gefäßes befin-
det, liefert die OCT-Untersuchung über den gesam-
ten Umfang genaue Ergebnisse, so dass gegebe-
nenfalls vorhandene krankhafte Veränderungen wie 
atherosklerotische Plaque oder eingebrachte Gefäß-
prothesen gut erkennbar sind.

[0032] Wie in Fig. 2 dargestellt ist, weist der Zen-
trierkatheter ein weiteres Lumen 7 auf, das in Fig. 1
ebenfalls schematisch dargestellt ist. Dieses Lumen 
7 ist als Spüllumen ausgebildet, das heißt ein Spül-
medium wie Kochsalzlösung, ein Kontrastmittel oder 
CO2 kann über das Lumen 7 in den Bereich 6 einge-
bracht werden, an dieser Stelle weist der Zentrierka-
theter 1 schematisch dargestellte Austrittsöffnungen 
8 auf. Nach dem Ende der Untersuchung oder der 
OCT-Bildaufnahme lässt man den Druck aus dem Lu-
men 4 ab, so dass der Zentrierkatheter 1 aus dem un-
tersuchten Gefäß herausgezogen werden kann.

[0033] Die Fig. 3 zeigt ein zweites Ausführungsbei-
spiel der Erfindung.

[0034] Der in Fig. 3 dargestellte Zentrierkatheter 9
weist in Übereinstimmung mit dem in Fig. 1 gezeig-
ten Zentrierkatheter 1 einen ersten expandierbaren 
Abschnitt 3 auf, der ballonförmig ausgebildet ist. Der 
zweite expandierbare Abschnitt ist jedoch davon ab-
weichend als Mehrzahl von beabstandeten expan-
dierbaren Unterabschnitten 10, 11, 12 ausgebildet, 
wobei diese Unterabschnitte jeweils denselben Au-
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ßendurchmesser wie der expandierbare Abschnitt 3
aufweisen. Die distalen, ballonförmigen Unterab-
schnitte 10–12 dienen zur Zentrierung des Zentrier-
katheters 9. Der OCT-Katheter wird in den Bereich 
zwischen dem expandierbaren Abschnitt 3 und dem 
Unterabschnitt 10 eingeführt, dort sind Austrittsöff-
nungen 8 für ein Spülmedium, vorhanden.

[0035] Die Fig. 4 zeigt ein drittes Ausführungsbei-
spiel der Erfindung.

[0036] Der Zentrierkatheter 13 weist wiederum ei-
nen ersten expandierbaren Abschnitt 3 auf, die bal-
lonförmigen Unterabschnitte 14–17 besitzen jedoch 
jeweils einen Außendurchmesser, der in distaler 
Richtung abnimmt. Diese unterschiedlichen Außen-
durchmesser können durch eine entsprechende 
Wahl der Außendurchmesser im nicht expandierten 
Zustand eingestellt werden, alternativ können die 
einzelnen Unterabschnitte 14–17 jeweils eine unter-
schiedliche Wandstärke aufweisen, es ist auch mög-
lich unterschiedliche Materialien zu verwenden.

[0037] Die Fig. 5 zeigt ein viertes Ausführungsbei-
spiel eines erfindungsgemäßen Zentrierkatheters 19. 
In diesem Ausführungsbeispiel ist der zweite expan-
dierbare Abschnitt 18, der den distalen Zentrierballon 
bildet, spiralförmig ausgebildet. Wenn ein Spülmedi-
um über die Austrittsöffnungen 8 abgegeben wird, 
kann dieses zwischen dem spiralförmigen Abschnitt 
18 und der Gefäßinnenwand abfließen.

[0038] Die Fig. 6 zeigt ein fünftes Ausführungsbei-
spiel der Erfindung. Der Zentrierkatheter 20 umfasst 
wie die vorherigen Ausführungsbeispiele einen ers-
ten expandierbaren Abschnitt 3, der ballonförmig 
ausgebildet ist, der zweite expandierbare Abschnitt 
21 ist als zylinderförmiger Zentrierballon ausgebildet, 
wobei dessen Außendurchmesser kleiner als der Au-
ßendurchmesser des ersten expandierbaren Ab-
schnitts 3 ist, so dass die Gefäßinnenwand praktisch 
keine Druckbelastung erfährt.

[0039] Die verschiedenen beschriebenen Ausfüh-
rungsbeispiele können auch miteinander kombiniert 
werden. Ebenso ist es möglich, die einzelnen expan-
dierbaren Abschnitte separat mit dem Druckmedium 
zu versorgen, so dass jeder Abschnitt individuell ex-
pandiert oder aufgeblasen werden kann.

Patentansprüche

1.  Zentrierkatheter mit einem Lumen zum Einfüh-
ren einer Untersuchungs- und/oder Behandlungsvor-
richtung und einem durch Druckbeaufschlagung ex-
pandierbaren Abschnitt, dadurch gekennzeichnet, 
dass der Zentrierkatheter (1, 9, 13, 19, 20) wenigs-
tens einen zweiten durch Druckbeaufschlagung ex-
pandierbaren Abschnitt (5) aufweist und der Bereich 
(6) zwischen den beiden Abschnitten (3, 5) aus ei-

nem Material besteht, das für bei der optischen Kohä-
renztomographie (OCT) und/oder der photodynami-
schen Therapie (PDT) eingesetztes Licht transparent 
ist.

2.  Zentrierkatheter nach Anspruch 1, dadurch ge-
kennzeichnet, dass der erste und/oder der zweite Ab-
schnitt (3, 5) ballonförmig ausgebildet ist bzw. sind.

3.  Zentrierkatheter nach Anspruch 1 oder 2, da-
durch gekennzeichnet, dass der erste und der zweite 
Abschnitt (3, 5) über ein Lumen (2) miteinander ver-
bunden sind.

4.  Zentrierkatheter nach einem der vorangehen-
den Ansprüche, dadurch gekennzeichnet, dass die 
ersten und zweiten expandierbaren Abschnitte (3, 5) 
bei Druckbeaufschlagung im Wesentlichen densel-
ben Außendurchmesser aufweisen.

5.  Zentrierkatheter nach einem der Ansprüche 1 
bis 3, dadurch gekennzeichnet, dass der erste ex-
pandierbare Abschnitt (3) bei Druckbeaufschlagung 
einen größeren Außendurchmesser als der zweite 
expandierbare Abschnitt aufweist.

6.  Zentrierkatheter nach Anspruch 4 oder 5, da-
durch gekennzeichnet, dass der zweite expandierba-
re Abschnitt eine Mehrzahl beabstandeter Unterab-
schnitte (10, 11, 12, 14, 15, 16, 17) umfasst.

7.  Zentrierkatheter nach Anspruch 6, dadurch ge-
kennzeichnet, dass der Außendurchmesser der Un-
terabschnitte (14, 15, 16, 17) zum distalen Ende hin 
abnimmt.

8.  Zentrierkatheter nach Anspruch 4 oder 5, da-
durch gekennzeichnet, dass der zweite expandierba-
re Abschnitt (18) spiralförmig ausgebildet ist.

9.  Zentrierkatheter nach Anspruch 4 oder 5, da-
durch gekennzeichnet, dass der zweite expandierba-
re Abschnitt (21) zylinderförmig ausgebildet ist.

10.  Zentrierkatheter nach Anspruch 9, dadurch 
gekennzeichnet, dass der Außendurchmesser des 
zylinderförmigen zweiten Abschnitts (21) zum dista-
len Ende hin abnimmt.

11.  Zentrierkatheter nach einem der vorangehen-
den Ansprüche, dadurch gekennzeichnet, dass zwi-
schen den expandierbaren Abschnitten (3, 5) we-
nigstens eine, vorzugsweise mehrere Austrittsöffnun-
gen (8) für ein über ein Spüllumen zuführbares Spül-
medium angeordnet ist bzw. sind.

12.  Zentrierkatheter nach einem der vorangehen-
den Ansprüche, dadurch gekennzeichnet, dass der 
Außendurchmesser eines expandierbaren Ab-
schnitts (3, 5) über die Elastizität des verwendeten 
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Materials und/oder die Wandstärke einstellbar ist.

13.  Zentrierkatheter nach einem der vorangehen-
den Ansprüche, dadurch gekennzeichnet, dass der 
Bereich (6) zwischen den expandierbaren Abschnit-
ten (3, 5) für Licht mit einer Wellenlänge von 1200 nm 
bis 1400 nm, insbesondere etwa 1300 nm, durchläs-
sig ist.

14.  Zentrierkatheter nach einem der Ansprüche 1 
bis 12, dadurch gekennzeichnet, dass der Bereich 
zwischen den expandierbaren Abschnitten für Licht 
mit einer Wellenlänge von etwa 600 nm bis 1400 nm 
durchlässig ist.

Es folgen 2 Blatt Zeichnungen
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Anhängende Zeichnungen
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