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Chirurgicky nastroj pro odstrafiovani kiecové Zily

Oblast techniky

Vynélez se tyka chirurgického nastroje pro odstrafiovani kie¢ové Zily, se sondou umisténou nebo
umistitelnou na rukojeti, pfi€¢emz sonda obsahuje trubkovy nebo ty¢ovy dtik, na jehoz distalnim
konci je upraven operalni néstroj, a pfi¢emz operatni nastroj je v prodlouZeni dfiku vytvoren
Jjako hiebenovity.

Dosavadni stav techniky

Ze spisu WO 94/21177 je znam chirurgicky nastroj s ty¢ovou sondou umisténou na rukojeti, na
Jejimz distdlnim konci je vytvarovano n&kolik zubt, které jsou rozmistény rovnomérné po
obvodu v nékolika kruzich. PFi zavedeni nastroje do Zily se tato zila rozsiti pomémé tlustou
sondou a pfi vytahovani sondy zasahuji zaseky do vné&j3i stény Zily a vytahuji tuto Zilu z tkang.
V praxi se €asto stavalo, Ze se zila pii zavadéni nastroje trhala nebo se mohla jinak poskodit,
nebot’ viudypfitomné zaseky se daji tézko kontrolovat a vzhledem k jejich mnoZstvi méa sonda
velkou tloustku.

Z patentu US 3 568 677 je znam chirurgicky nastroj, na jehoz distalnim konci je vytvofeno otko
pro uchyceni uvolnéného konce Zily, takZe se potom takto ptipravena Zila mize vytahnout z téla.
K tomuto ¢elu je oviem nejdiive nutno separovat velky usek Zily. I zde se mizZe Zila s konvoluty
pfi vytahovanim snadno trhat, nebot’ pfitom vznikaji velké sily.

Z US 5 346 503 je znam chirurgicky nastroj, na jehoz distdlnim konci je vytvofena jednostranné
upevnéna, radidln€ odstavajici Cepel, jejiz fezaci hrana je konkavné zak¥ivena. P¥i separovani Zily
od okolni tkané neda se pomoci tohoto néstroje pies zruéné pouziti chirurgy oddélit Zilu &istg,
nebot’ radialni Cepel se miZe jen obtizné vést okolo Zily.

Z DE 35 25 917 Al je znam chirurgicky nastroj pro odstraiiovani relativné malych a s vyhodou
povrchovych kieCovych Zil, ktery ma kratky, trubkovy prvek s kruhovym feznym okrajem, ktery
Je uspofadan na distalnim konci tenké ty&e. U tohoto zndmého nastroje se volny konec odstra-
flovani Zily zavede do dutého valce a potom se nastroj pomoci vykyvovani nalevo a napravo
okolo jeho podélné osy postrkuje podél zily dopredu, takZe se Zila separuje od okolni tkang.
Dostate¢n€ uvolnéna Zila se potom miZe vytdhnout napiiklad pomoci vlékna upevnéné na vol-
ném konci.

Pro pfivedeni chirurgického néstroje podle DE 35 25 917 Al k Zile, ktera se mé odstranit, naiizne
se kiize v oblasti zaCatku Zily tak daleko, aby se sonda mohla prostréit. Vzhledem k tomu, Ze
sonda ve tvaru dutého vélce se musi zvolit vzdy o n&co vétsi nez dotyéna Zila, je zde nutny fez
pomérné velky. Dale dochazi k té potiZi, Ze nemocné Zila, kterd se ma odstraniti, ma misty
neamémé velké, vypouklé ztluSténiny /tak zvané konvulaty/, které se pomoci sondy podle
DE 35 25 917 Al nedaji zvladnout. Bud’ tyto konvulaty neprojdou dutym vélcem, takZe se Zila na
tomto mist€ rozd€li, nebo se sonda musi zvolit tak velka, Ze je nezbytny nenaleZité velky fez.

Ze spisu CS 277 383 je znamy chirurgicky néstroj, u n&hoz jsou zuby uspofadény na vzijemné
protilehlych stranach a nesméfuji do jednoho sméru, nybrz do dvou opa&nych sméru.

Ukolem vynalezu je vytvofit chirurgicky nastroj, pomoci néhoz by se mély kiecové Zily odstra-
fiovat rychleji, méné traumaticky a spolehlivéji.
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Podstata vynalezu

Uvedeny ukol splituje podle prvniho feSeni chirurgicky nastroj pro odstrafiovani kieové Zily, se
sondou umisténou nebo umistitelnou na rukojeti, pfi¢emz sonda obsahuje trubkovy nebo tyéovy
drik, na jehoZz distilnim konci je upraven operatni néstroj, a pfiCemZ operalni néstroj je
v prodlouZeni diiku vytvofen jako hiebenovity, podle vynalezu, jehoZ podstatou je, Ze operadni
néstroj obsahuje za sebou uspofddané zuby, sméfujici do jednoho sméru, které maji posuvny bok
a tazny bok, a pfiemz tazny bok svird s podélnou osou diiku, poptipadé opera¢niho nastroje,
thel oo mezi 30° a 100°.

Chirurgicky nastroj vytvofeny podle tohoto provedeni ma tu vyhodu, Ze miiZze byt zaveden jedno-
duchym feze do tkané a vloZen do Zily. Pokud se nastroj vytvofeny ve tvaru hiebene nachézi
alespoii z€asti uvniti Zily, zasahuji zuby do stény Zily z vniténi strany a p¥i vytahovani chirur-
gického nastroje s sebou unaseji pfedtim separovanou Zilu, takZe Zila se miZe jednoduchym
zplisobem odstranit. Pomoci pouze jednostranné uspoiddanych zubd zistiva celkovy obvod

sondy maly, takze nedochazi k nezddoucimu rozsifeni Zily.

Je vyhodné, kdyz jsou zuby alespoii z&asti presazeny dozadu, to znamena, Ze Ghel mezi taznym
bokem a podélnou osou nastroje je mensi nez 90°. Tim se usnadni zabér zubt do stény Zily, takZe
Zila se spolehlivé zachyti a vytahne.

Podle vyhodného provedeni vynalezu ma zub $picku, pfi¢emz 3pi¢ka zubu alespoii tfi sousedi-
cich zubl lezi na kiivce, takZe zdanliva horni strana hfebenovitého nastroje je konvexné
vyklenuta. To ma tu vyhodu, Ze se pro lepsi zavedeni do Zily nastroje mirng zdviha, a ze zuby po
dosazeni maxima opét poklesnou, takZe vznikne relativné oteviena fada zubi. Pomoci téchto
zubd, sklonénych ve sméru tahu, které maji v disledku svého vyklenuti urdity otvor, se dosahne
toho, Ze se pfi vytahovani nastroje spolehlivé uchopi sténa zily.

U jednoho dal$iho vyhodného provedeni je spodni strana hfebenovitého nastroje v souladu s hor- -

ni stranou vyklenuta konkédvné. To mé tu vyhodu, Ze néstroj je stejnomérné tlusty, pfiéemz by
vnéj$i primér nastroje mél odpovidat maximalné vnitinimu priméru Zily. Tim je umoZznéno bez-
problémové zavadéni chirurgického nastroje do lumenu Zily.

Aby se zavadéni néstroje do Zily, ktera se ma odstranit usnadnilo, vybiha chirurgicky néstroj na
svém distalnim konci do $picky.

Aby se mohly spolehlivé odstraniti i komplikovani Zily, sklada se chirurgicky nastroj u jiného
vyhodného provedeni z né€kolika skupin hiebenovité uspofadanych zubd. Tim nabizi vétsi plochu
zabéru s velkym podtem zubd, které zasahuji vice nebo méné do stény Zily a tak poskytuji nutnou
oporu pro vytahovani.

V jiném vyhodném provedeni je nastroj v axialnim sméru vlnovité zakiiven, takze nastroj muze
sledovat klikatou polohu zily, ktera se ma odstranit.

Jako druhé feSeni vySe uvedené tlohy, se podle vynélezu navrhuje, dale vyvijet chirurgicky
nastroj vySe uvedeného druhu v tomto smyslu, aby nastroj mél otko jako uchyceni pro vlakno
ana svém distalnim konci vybihal do 3picky, a aby nastroj alesporfi na jedné strané mél feznou
hranu.

Chirurgicky nastroj vytvofeny podle této nauky ma tu vyhodu, Ze se ve spojeni s vladknem muze
zila jednoduchym zpiisobem vytdhnout. Za tim u¢elem se néstroj zapichne s vyhodou blizko
oddéleného konce Zily, ale napfi¢ od ného do kiZze a vede se mezi Zilou a kizi tak daleko skrz,
aby chirurgicky nastroj na druhé strané Zily opé&t propichl kizi a vyvadél se ven tak dlouho dokud
se o¢ko neuvolni. Nyni se ofkem prostréi vlakno, dfive neZ se chirurgicky nastroj opét zavede
pod kizi, vede se okolo separované zily a vyvede se opét na druhé strané zily, takze se vldkno
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obto¢i jedenkrat okolo zily. Nyni mize operujici lékaf uchopit oba konce vidkna a Zilu vytahnout
pomoci vldkna fezem vytvofenym nastrojem. Distdlni konec sondy, ktery se pfi tom nechd
vybihat do $picky ma tu vyhodu, Ze se chirurgicky nastroj mize prostréit kiizi a/nebo tkani
jednoduse a bez velkého vynaloZeni sily.

Rezna hrana ma tu vyhodu, Ze se ji usnadni zavadéni chirurgického nastroje do kize a do tkdng.

U vyhodného provedeni ma ofko uprostted vytvofeny otvor. To ma zejména u nastroje, ktery byl
konstruovan maly, pro malé Zily tu vyhodu Ze miZe odpadnout naméhavé navlékani do ocka,
které je potom velmi malé, nebot’ se vlakno mize velice jednodue vlozit do otka uprostred
uspofadanym otvorem.

Jako tieti technické feSeni se podle vynalezu navrhuje, aby se vy$e uvedeny chirurgicky nastroj
vytvoril dale tak, aby dfik byl na svém distalnim konci ohnut na jednu stranu, aby uchytil na
jedné strané &epel a aby &epel byla vytvofena vyklenuta.

Chirurgicky nastroje pro odstraiiovani kieGovych Zil, vytvofeny podle této technické nauky, ma
tu vyhodu, Ze tato na jedné strané€ na dfiku upevnéna cepel se mize jejim volnym koncem pro-
stréit pomé&rné malym fezem mezi Zilou a kuzi, aby oddélila Zilu od okolni tkané. K tomu
potfebny fez musi byt pravé jednou tak Siroky jako Cepel. Vzhledem ktomu, Ze velikost
vybraného chirurgického nastroje zavisi na velikosti Zily, kterd se ma odstranit, je u malych zil
postacujici nejmensi fez maximalné 1 az 2 mm. U ponékud vétSich zil mize mit fez potom az
8 mm.

Dalsi vyhoda spociva v tom, Zze Cepel je vytvofena na jedné strané oteviena, takze Cepel miize
sledovat skutedny obrys Zily, ktera se ma odstranit a tedy konvoluty jiZ neptedstavuji Zadnou
prekazku.

Poté, co byl chirurgicky nastroj zaveden do tkané, zavadi se tento nastroj dopfedu pomoci
mirného otadeni okolo podélné osy. Pro dalsi zjednodudeni jeho ovladani se u jednoho vyhod-
ného provedeni navrhuje, aby se diik na svém distalnim konci uhnul do jedné strany, aby na
jedné stran€ uchytil ¢epel aby se mohla &epel usporadat symetricky napti¢ k podélné ose. Tim
ziska oSettujici lékaf stejnomérny cit pro chirurgicky nastroj pfi otafeni okolo podélné osy.

U jiné vyhodné formy provedeni je ¢epel jak ve sméru tahu, tak i ve sméru zavadéni opatfena
feznou hranou. Pfi tom se ukazalo, Ze je vyhodné, kdyz se fezna hrana zakfivi ve sméru tahu
konkavné a ve sméru zasouvani konvexné.

To ma tu vyhodu, Ze chirurgicky nastroj podle vynilezu se mize prostr¢it az ke konci odstra-
fiovani Zily za oddéleni od Zily a tkan& a na tomto misté se dostane pomoci opatrného natoceni
okolo Zily si 0 180° na spodni stranu Zily, aby se nakonec opét vytahl z pod Zily, pfi¢emz dolni
polovina Zily se separuje od tkan& lezici pod ni. KdyZ se operujici lékar dostane na zacatek Zily
miZe obratnym oto¢enim vytahnout néstroj pfitomnym fezem. Tedy pro toto operaCni opatieni je
nutny pouze fez, ktery odpovida maximalng $iice diiku popfipadg Sifce Cepele, takze odpadnou
Siroké fezy zndmé ze stavu techniky. U takovéhoto kratkého fezu se miiZze rana zahojit mnohem

.....

rychleji a pfedevsim estetictéji, nebot’ se zde zmensi nebezpeci tvorby jizev.

U jesté dalsiho vyhodného vytvoteni je &epel vyklenutd. To ma tu vyhodu, Ze se &epel pfi

nejmensim z v&t3i Casti ptizplisobi obrysu Zily, takZe se pomoci jednorazového zavedeni nastroje
v oblasti mezi zilou a kiZi a mezi Zilou a svalem miize provést téméi dokonale oddéleni.

Dal3i pfednosti zafizeni podle vynalezu vyplyvaji z pfipojeného vykresu a dale popsanych forem
provedeni. RovnéZ se mohou zpfedu uvedené a jesté dale rozvedené znaky podle vynélezu vyuzi-
vat jednotlivé nebo v libovolné vzijemné kombinaci spolu. Zminéné formy provedeni nejsou
kone¢nym vyc&tem, nybrZ maji jen spiSe charakter prikladd.
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Prehled obrazkd na vykresech

Obr. ukazuji:

Obr. 1  chirurgicky néstroj s Eepeli sklonénou pod Gthlem 45°;

obr.2a jiny chirurgicky nastroj s napfi¢ uchycenou &epeli;

obr.2b pldorys nastroje podle obr. 2a;

obr.3a jiny chirurgicky néstroj s bo&n& uspofadanou &epeli;

obr.3b pidorys nastroje podle obr. 3a;

obr.4a  bokorys jiného chirurgického nastroje s hiebenovité uspofadanymi zuby;
obr.4b Celni pohled na nastroj podle obr. 4a;

obr.4c zvétdeni vyfezu nastroje podle obr. 4 a podle &ary IV ¢ z obr. 4a;

obr. 5a  bokorys jiného chirurgického néstroje s hiebenovit& usporadanymi zuby;
obr. 5b  &elni pohled na nastroj podle obr. 3a;

obr.6  jiny chirurgicky nastroj s o¢kem;

obr. 7  jiny chirurgicky nastroj s o&kem se §térbinou.

Piiklady provedeni vynalezu

ktery se hodi pro ucely 1ékaiského pouziti. Rukojet’ 11, 21, 31, 41, 51, 61, 71 je podobné jako
u kyret vytvofena v podstaté kénicky—valcova a ma po svém obvodu rozdéleny profilace, aby

Tim je umoznéno mit k dispozici velky pocet chirurgickych nastroji pouze s jednou rukojeti
a riznymi sondami, coZ je vyhodné s ohledem na naklady. USetieni nikladl je vyznamné zejmé-
na tehdy, kdyz se pouZivaji rizné néastroje s riznymi rozméry.

sondou, zejména pak néstr_aje;, Epogda;}"m—na proximalnim konci diiku 12, 22, 32, 42, 52,
62, 72.

Chirurgicky nastroj 10 zndzornény na obr, 1 ma &epel 14 ohnutou vii¢i podéIné ose asi pod thlem
45°. Na distalni stran€ &epele 14 je vytvofena ostra fezn hrana 15, pomoci niZ operuji lékaf
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oddéluje kieGovou Zilu od okolni tkané. Samotna sonda chirurgického nastroje 10 nema Zadné
ostré hrany, nybrz spiSe velkoryse zaoblené hrany, aby se zabranilo nezadoucim fezim a pora-
néni. Cepel 14 ohnuta od 45° je asi 6 mm $irok4, 25 mm dlouh4 a méné nez 1 mm silna.

Chirurgicky néstroj 20, znazornény na obr. 2a a 2b ma na svém distilnim konci ¢epel 24
umisténou napfi¢ k podélné ose, kterd ma feznou hranu 25 zakfivenou konvexné ve sméru
posuvu podle Sipky S a feznou hranou 25’ zak¥ivenou konkavné ve sméru tahu podle Sipky Z.
Cepel 24 je umisténa na jedné stran& na bo&né ohnutém koncovém kusu 26 diiku 22, ze stied
epele 24 leZi na virtualnim prodlouZeni podél osy néstroje 20. Tim je zaji$téno, Ze Eepel sméiu-
jici napfi¢ k podélné ose precniva stejné daleko vpravo i vlevo. A distalni konec 26 diiku 22
a pripojujici se &epel 24 jsou vytvofeny tak, ze nevzniknou Zadné ostré rohy a hrany. Kromé toho
je &epel 24 sama o sob& vytvofena vyklenuta, aby bylo mozné pfi nejmenSim z&asti obejmout
Zilu, kterd se ma separovat.

Chirurgicky nastroje 30, zndzornény na obr. 3a a 3b ma na distalnim konci svého pfimého diiku
32 &epel 34 umisténou na jedné strané a mimostfedové. Tato Cepel 24 ma ve sméru S posuvu
konkavn& vytvofenou feznou hranu 36 a ve sméru Z tahu pfimou feznou hranu 35. 1 tato Cepel
34 je sama o sobé& vyklenuta.

Pfi odstrafiovani kieGovych Zil se pouzivaji chirurgické nastroje 10, 20, 30, zndzornéné na obr. 1
az 3 jako tak zvané separatory. PFi tom se separatory, které maji nyni fezné hrany, zavadi malym
fezem v kiZi nejdiive mezi Zilu, kterd se ma odstranit a kizi a posouva se podél zily. Pfi tom
separuje separator Zilu od okolni tkang. Jakmile se separator dostane k Zile, ktera se ma odstraniti,
pootodi se separator smérem doll, to znamena mezi Zilu a sval a potom se tdhne nazpét do
vychozi polohy. PFi tom se oddéli tkai leZici nad odstrafiovanou Zzilou, pfiemz se zejména
v disledku vyklenuti &epele, Zila téméF dokonale separuje. KdyZz se separator dostane k vystup-
nimu bodu, opét se odstrani z téla pacienta a nyni se uvoln&na Zila vytahne pomoci chirurgickych
néstrojt 40, 50, podle obr. 4 a 5, vytvofenych jako kyveta, nebo se vytdhne pomoci chirurgického
néstroje 60 nebo 70, podle obr. 6 a 7, vytvofeného jako zafizeni pro vytahovani vléken.

U chirurgickych nastroji 40 a 50, zndzornénych na obr. 4 a 5, se jedna o exhaitory. Tyto
exhaitory maji na distalnim konci dfiku 42, 62, n&kolik zubi 44, 54, zmé&fujicich jednim smérem,
priemz viechny maji $picku 45, 55, posuvny bok 46, 56, sméfujici do sméru S posuvu a tazny
bok 47, 57 smétujici do sméru Z tahu. Né&kolik téchto zubi 44, 54 je spojeno za vytvofeni nastro-
je tvaru hiebene, pfi¢emz tazny bok 47, 57 piesahuje ve sméru rukojeti 41, 51, takZe zuby 44, 54
jsou vyrovnany jako zaseky. Uhel mezi podélnou osou a taznym bokem 47, 57 je mezi 50° az
80°, podle zubu 44, 54.

U chirurgického nastroje 40, znazorn&ného na obr. 4a az 4c, jsou Spicky 45 jednotlivych zubii 44,
usporadanych za sebou jako hfeben, vytvofeny tak, Ze vznikne zdanlivé vyklenuta horni strana
htebenovitého nastroje. V souladu s timto vyklenutim je dolni strana vytvofena konkavni, takze
tloustka je, pozorovano po délce, témér konstantni.

U chirurgického nastroje 50 zobrazeného na obr. 5a a 5b, jsou zuby 54 sdruzeny do tfi navzijem
vzdalenych skupin. U této formy provedeni je nastroj proveden n&kolikrat ohnuty ve stiidajicim
se smé&ru okolo podélné osy, takze distalni konec diiku 52 vypada, pfi pohledu shora, vinovité
zohybany. Pomoci tohoto vlnového tvaru mé operujici 1ékai moznost zavést jednoduchym zpiiso-
bem néstroj do &asto klikatych Zil, nebot’ nastroj 40 sleduje pfi nejmensich v Castech tvar Zily.

Jak chirurgicky nastroj 40, tak i chirurgicky nastroj 50 maji do $pi¢ky vybihajici distalni Spicku
48, 58, pomoci niz se ma usnadnit zavadéni chirurgického nastroje 40, 50 do Zily, které se ma
odstranit.

Poté co se odstrafiovana Zila separuje vy3e popsanym zplisobem, zavede se chirurgicky nastroj 40
nebo 50 exhaitor/fezem v kizi aZ do Zily, kterd se ma odstranit. Pfi tom distalni Spicka 48, 58
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usnadni zavddéni. Vzdy podle velikosti a stavu Zily, ktera se ma odstraniti, se doporucuje pouziti
odpovidajicim zplisobem dimenzovaného nastroje 40, 50. Poté co se nastroj 40, 50 zaved! co
mozna nejdale do lumenu odstrafiované Zily, ktera se separuje, vytahne se opét nastroj 40, 50
pomoci mirného pohybu smérem vzhiru. Pfi tom zuby 44, 54 uchopi pfi nejmen$im svymi
Spickami 43, 55 doty&nou sténu Zily, ktera se ma odstranit a soudasné vytahnout celou Zilu.

V mnoha piipadech, zejména u malych nebo nejmensich Zil je obtizné zavést vy3e popsany
nastroj 40, 50 tvaru kyrety do Zily. V téchto ptipadech se miZe zila jednoduchym zptisobem
odstranit pomoci chirurgického nastroje 60, 70, znizornéného na obr. 6 a 7 a Inéného vlakna.

U chirurgickych nastroji 60 a 70, znédzornénych na obr. 6 a 7, se rovnéz jedna o exhaitory,
pri¢emz chirurgicky nastroj 60, zndzornény na obr. 6, ma na svém distalnim konci ostrou feznou
hranu 65 a o¢ko 68, a pfi¢emz nastroj 70, znazornény na obr. 7 mé o¢ko 78 a otvor 79, jimz se
miize jednoduchym zpisobem vloZit In&né vldkno do otka 78. Spitka chirurgického nastroje je
provedeno pomérné tup4, aby se zabranilo zran&nim oSetfovaného pacienta.

Pro odstranéni pfedem separované Zily pomoci chirurgického nastroje 60 nebo 70, vytvoreného
Jjako nosi¢ vlékna, se nejdfive udéla boéné /sikmo dold/ od Zily, kterd se mé odstranit, co nej-
mensi fez, tim se zavede chirurgicky nastroj 60, 70 pod kiZi. Potom se chirurgicky nastroj 60, 70
zavede mezi kiiZi a Zilu a na protilehlé strané se opét z tkan& vyvede. Nyni miize operujici lé¢ka
navléknout do otka 68 Inéné vlakno, poptipadé maze ho do otka 78 zavést otvorem 79. Potom se
néstroj 60, 70 opét zasune tak daleko do tkang, aby distalni konec leZel na strané Zily, ktera se mé
odstranit. Potom se pod Zilu zavede sonda a pokud mozné stejnym, na druhé strané Zily lezicim
fezem se vyvede ven, takZe operujici lékaf muze vzdy jest& uchopit vldkno nachazejici se v ocku
68, 78. Nakonec se nastroj 60, 70 vytahne opét bez vlakna z téla pacienta, dfive nez se vytahne
zila obtalejici Zilu vytahne fezem provedenym nastrojem 60, 70 z téla pacienta.

U mensich Zil, odvétvujicich se od vena sephena magma nebo vena sephena pava je mozné
provést pomoci zde popsanych chirurgickych nastrojui jejich rychlé odstranéni, nebot Zily se
mohou vytahnout jako cele a ne jako az dosud po &éstech.

Soutasn€ jsou nezbytné fezy do kiize a do tkan& mensi a méné Cetné, takZe to znamena pro
pacienta vyznamné ulehéeni. Pomoci kratkych fezi je také pravdépodobné zhojeni bez jizev.

Zde zminé&né chirurgické nastroje se hodi rovnéZ pro invaginaci.

PATENTOVE NAROKY

1. Chirurgicky nastroj pro odstraiiovani kie¢ové Zily, se sondou umisténou nebo umistitelnou
na rukojeti (41, 51), pfi€emZ sonda obsahuje trubkovy nebo ty&ovy diik (42, 52) na jehoz distal-
nim konci je upraven opera¢ni nastroj, pfi¢emz operaéni nastroj je v prodlouZeni diiku (42, 52),
vytvoren jako hiebenovity, vyznaéujici se tim, Ze operatni néstroj obsahuje za sebou
uspofddané zuby (44, 54), sméfujici do jednoho sméru, které maji posuvny bok (46, 56), a tazny
bok (47, 57), a pticemz taZzny bok (47, 57) svird s podélnou osou dfiku (42, 52), popiipadé
opera¢niho nastroje, thel (o), mezi 30° a 100°.

2. Chirurgicky nastroj podle naroku 1, vyznaéujici se tim, Ze zub (44, 54) mé pi¢-
ku (45, 55), pti¢emz $pitky (45, 55) alespori tii sousednich zubli (44, 54) lezi na kfivce, takZe
zdéanliva horni strana hiebenovitého nastroje je konvexné vyklenuta.
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3. Chirurgicky nastroj podle naroku 2, vyznaéujici se tim, Ze spodni strana hiebe-
novitého nastroje je v souladu s horni stranou vyklenuta konkavné, takZe tloustka nastroje je
konstantni.

4. Chirurgicky nastroj podle jednoho z pfedchazejicich naroki, vyznacujici se tim,
7e operaéni nastroj vybiha na svém distalnim konci do Spicky.

5. Chirurgicky néstroj podle jednoho z pfedchazejicich narokl, vyzna&ujici se tim,
Ze opera&ni nastroj sestava ze skupin hfebenovité uspotadanych zubl (44, 54).

6. Chirurgicky néstroj podle naroku 5, vyznaéujici se tim, Ze operatni nastroj je
v axidlnim sméru vinovité zakfiven.

7. Chirurgicky néstroj pro odstrafiovani kietové Zily, se sondou umisténou nebo umistitelnou
na rukojeti (61, 71), pficemz sonda obsahuje trubkovy nebo ty&ovy diik (62, 72), na jehoZ distal-
nim konci je upraven operadni néstroj, vyznacéujici se tim, Ze operatni néstroj
obsahuje otko (68, 78) pro vloZeni vlikna a na svém distalnim konci vybiha do 3pi¢ky, pfi¢emz
operaéni néstroj méa na svém distalnim konci alespoii na jedné strané feznou hranu (65).

8. Chirurgicky néstroj podle niroku 7, vyznad&ujici se tim, Ze ofko (68, 78) ma
otvor (79) uspofadany uprostied.

9. Chirurgicky nastroj pro odstrafiovani kie¢ové Zily, se sondou umisténou nebo umistitelnou
na rukojeti (21), pti¢emz sonda obsahuje trubkovy nebo tycovy diik (12, 22, 32). na jehoZ distal-
nim konci je vytvorena &epel (24), ktera obsahuje ostrou feznou hranu (15, 25, 25', 35, 35'),
a ktera se rozklada napfi¢ k podélné ose dfiku (12, 22, 32), pti¢emz ¢epel (14, 24, 34) je upevng-
na na jedné strané diiku (12, 22, 32), vyznad&ujici se tim, Ze dfik (22) je na svém
distalnim konci ohnut do strany pro uspofadani ¢epel (24) stranou v takovém odstupu od podéiné
osy diku (22), Ze stted Eepele (24) je uspofadan v ose prodlouzeni dfiku (22), pfi¢emz Cepel (24)
je vytvofena sama o sobé€ vyklenuta.

10. Chirurgicky néstroj pod naroku 9, vyzna&ujici se tim, Ze Cepel (14, 24, 34) ma
délku od 0,5 cm do 4 cm a $itku od 1 mm do 8 mm.

11. Chirurgicky nastroj podle jednoho z ndrokdi 9 a 10, vyznacujici se tim, Zefeznd
hrana (15, 25, 25, 35, 35") je zakfivena v pracovnim sméru.

12. Chirurgicky nastroj podle jednoho z ndrokii 9 az 11,vyznadujici se tim, Ze Cepel
(24, 34) m4 jak ve sméru (Z) tahu, tak i ve sméru (S) posuvu, feznou hranu (25, 25, 35, 35').

13. Chirurgicky nastroje podle naroku 12, vyznaé&ujici se tim, Ze fezna hrana (25') je
ve sméru (Z) tahu konkavné zakiivena.

14. Chirurgicky nastroj podle jednoho z nérokii 12 nebo 13, vyznacujici se tim, Ze
fezna hrana (25) je ve sméru (S) posuvu konkavné zakfivena.

3 vykresy
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