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Chirurgisches GewebedickenmeBinstrument

Anwendungsgebiet der Erfindung:

Die Erfindung betrifft ein chirurgisches GewebedickenmeBinstrument,
genauer gesagt, ein Instrument, des in Verbindung mit einem chi-
rurgischen Klemmerinstrument zur Bestimmung der GrdBe der zu ver—
wendenden Klammer und der richtigen Liicke, auf die das Instrument
eingestellt werden muB, verwendet werden soll.

Charskteristik der bekannten technischen Losungen:
Im letzten Jahrzehnt sind immer mehr Chirurgen dazu iibergegangen,
Klammern enstelle herktmmlicher NZhte bei vielen Operationen an

inneren Orgenen von der Speiserdhre bis zum Mastdarm zu verven—
den. Dieser Trend ist zum grofen Teil auf die Tatsache zuriickzu-
fiilhren, daBl die Anwendung von Klammern viel leichter ist und eine
Reihe schwieriger Arbeitsgénge durch die Anwendung von Klammern
viel einfacher geworden ist. Noch wichtiger ist vielleicht die Tat-
sache, deB die Anwendung von Klemmern sehr viel schneller geht, wo-
durch die fir die Ausfiihrung einer Naht bendtigte Zeit genz er=-
heblich verklirzt wird und der Patient daher eine viel kiirzere

Zelt unter Narkose gehalten werden mubB.

AuBer den oben angefiihrten Vorteilen bereiten chirurgische Klammer-
arbeitsginge aber auch einige Schwierigkeiten. Beispielsweise muB
die richtige Klammergrofe fiir ¢ie Dicke des zu verbindenden Ge-
webes gew&dhlt werden. AuBerdem ist es trotz Wehl der richtigen
KlemmergrdBe durchaus mdglich, daB die Klammer im Gewebe entwe-
der zu fest oder zu locker geformt wird. Sitzen die chirurgischen
Klemmern zu fest, wird die fiir den HeilungsprozefB erforderliche
Blutzufuhr abgeschniirt und das Gewebe kann nekrotisch werden. Sind
endererseits die Klammern zu locker geformt, dann kdnnen Blutun~-
gen und/oder Durcheickern auftreten. Sowohl zu fest als such zu
locker geformte Klammern kdnnen ernstliche Probleme und Komplika~
tionen hervorrufen.
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Es sind genau diese beim chirurgischen Klammern auftretenden Pro-
bleme, die die Entwicklung eines Instrumentes zur lMessung der
Dicke von Gewebe, das mit Hilfe chirurgischer Klammern verbunden
werden soll, notwendig machen. Chirurgische Klemmern stehen in
den verschiedensten GrdBen zur Verfiigung. Viele chirurgische Klam-
merinstrumente sind mit Vorrichtungen versehen, die es ermdgli-
chen, die Liicke zwischen der Patrone oder dem Kopf, worin sich
die Klemmern befinden, und dem AmboB, auf dem die Klammern geformt
verden, einzustellen und dadurch das AusmaB zu bestimmen, in dem
die Klemmern gebogen werden. Wenn die Dicke des zu verbindenden
Gewebes bekannt ist, konnen Klammern in der entsprechenden GroBe
leicht ausgew&hlt werden und die oben erléuterte Liicke richtig
eingestellt werden.

Durch die Beschaffenheit von lebendem Gewebe ist es etwas schwie-
rig, dieses wegen seiner weichen, elestischen und zurlickschnellen-
den Eigenschaften zu messen. Es gind Untersuchungen durchgefiihrt
worden, um den optimaelen Heildruck, beispielsveise flir Darmgewe-
be, zu bestimmen, Der optimale Heildruck ist bei den einzelnen
Gewebearten verschieden. Zum Beispiel unterscheidet sich Lungen-
gewebe ganz erheblich von Darmgewebe.

Ziel der Erfindungs

Des erfindungsgemdBe GewebemeBgerdt miifte deher so konstrulert
sein, daB der optimale Heildruck wihrend des GewebemeBvorgenges
fiir den zu messenden speziellen Gewebetyp angelegt werden kanne
Das ist durchaus mSglich, und die gleichen Prinzipien und Arbeits-
vorginge des erfindungsgemidBen GewebedickenmeBinstrumentes wiirden
fir jeden Gewebetyp gelten.

Darlegung des Wesens der Erfindung:
Zum Zwecke einer typischen Erlauterung wird das erfindungsgeméfe
Gewebemeflinstrument bei seinem Einsetz zur liessung der Dicke von
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Intestinaelgewebe beschrieben. Friihere Techniker haben verschiede-
ne Arten chirurgischer Instralumenal-~Anestomose-Klemmerinstrumen-
te entwickelt. Erlduternde, aber nicht einschrénkende Beispiele
derartiger Instrumente werden in der US-PS 3.52.626, der gleich-
fells anhiéngigen Anmeldung, Anmeldesktenzeichen 890.262, einge-
reicht am 27. M&rz 1978, beschrieben. Diese Ingtrumente vereini-
gen die rohrenfdrmigen Korperteile im wesentlichen aneinandersto-
Bend, wobel gie die rbhrenfdrmigen Teile im Innern festhalten und
iberschiissige Stlicke der rShrenfdormigen Teile an der ringformigen
Gruppe oder den Gruppen der mit Hilfe des Instrumentes eingesetz—
ten Klammern durch Anwendung eines zylindrischen Skalpells oder
dergleichen entfernt werden. Diese Instrumente sind so beschaffen,
daB sie mit zylindrischen Patronen fiir Klammern einer oder mehre~
rer GroBen verwendet werden, und sie sind mit Vorrichtungen ver-
gehen, mit denen die Liicke zwlschen der die Klammer enthaltenden
Patrone und einem ringfdrmigen AmboBelement, gegen das die Klam~
mern geformt werden, voreingestellt werden kann. Die eneinander-
liegenden rdohrenformigen K6rperteile, die vereinigt werden sollen,
befinden sich innerhalb der Liicke. Das erfindungsgemédfie Gewebe-
meBinstrument ist filir die Verwendung mit solchen erlduterten chi-
rurgischen Klemmerinstrumenten vorgesehen, die mit einer Liicken=-
einstellvorrichtung (wie sie beispielsweise in der genannten
gleichfalls anhéngigen Anmeldung beschrieben wird) versehen sind,
deren Eichung mit der des GewebemeBinstrumentes identisch ist.

Das erfindungsgemife Gewebemefinstrument h&lt sich am Gewebe

durch eine Klemmwirkung fest, wodurch die eigentliche Dickenmes-
sung vom Chirurgen ungbhingig erfolgt. Wihrend des MeBvorgenges
klemmert sich das Instrument en dem zu messenden Gewebe mit einer
Kraft feat, die im wesentlichen dem oben erléuterten optimalen
Heildruck &quivalent ist. Das gilt filir einen bestimmten Bereich
von Gewebedicken., Das Instrument ist mit mindestens einer Skalen-
und Anzeigeeinrichtung versehen, mit deren Hilfe die Gewebedicke
leicht und direkt vom Chirurgen abgelesen werden kann. Die Klemm-
backen des Instruments sind so gestaltet, daB durch sie Intestinal-
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gewebe leicht festgehalten werden kann, wo der Zugang beschrénkt
ist., Das Instrument kann mit einer zweiten Skela versehen wer-
den, von der der Durchmesser des Intestinalhohlraumes zur Aus-—
waehl einer zylindrischen Klemmerpatrone mit dem richtigen Durch-
messer bestimmt werden kann.

Der Erfindung liegt die Aufgabe zugrunde, ein GewebedickenmeBin-~
strument fiir chirurgische Zwecke zur Verfiigung zu stellen, das
ein Paer gegeniiberliegende Gewebehaltebacken aufweist. Mit der
Hend zu haltende Betidtigungsvorrichtungen sind mit den Backen
verbunden, um die Backen gegen die Wirkung einer Federvorrichtung
auseinander zu schieben, die die Backen mit einer im wesentlichen
konstanten festgelegten Kraft iiber einen bestimmten Arbeitsbe~
reich des Trennsbstandes zwischen den Backen zusammendriickt. Das
Ingtrument weist mindestens eine Skala mit einer zusemmenwirken-
den Anzeigevorrichtung suf, die eine genaue Angabe {iber den Trenn-
ebstand zwlschen den Backen liefert und somit einen direkten Wert
der Dicke des dadurch gemessenen Gewebes., Das Instrument kann mit
einer weiteren Skala versehen sein, mit deren Hilfe der Durchmes-
ser der rShrenfdrmigen Korperteile, die verbunden werden sollen,
im schlaffen Zustand bestimmt werden kanne

In einer Ausfiihrungsform des GewebemeBinstrumentes hat das Instru-
ment eine zangenartige Konfiguration, wobei die Backenbetétigungé-
vorrichtung drehbar miteinander verbundene Griffelemente umfaft.
Die Griffelemente em distalen Ende des Instrumentes sind mit der
zusemmenvwirkenden Skalen- und Anzeigeeinrichtung versehen, von
der eine genaue Ablesung der Gewebedicke von jeder Seite oder

der Riickseite des Instrumentes mdglich ist. Eines der Griffele~
mente kann eine weitere Skala enthalten, von der der Durchmesser
eines rohrenformigen Organs im schlaffen Zustend bestimmt werden
kann,

In einer zweiten Ausfilhrungsform des Instrumentes hat eine erste
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Backe eine mit der Hand zu haltende Verléngerung in Rohrforme Die
zwelte Backe hat eine Verléngerung in Form eines Kolbenbauteils,
das exial in der rchrformigen Verlédngerung der eraten Backe ver-
gchiebbar ist. Auf der Verléngerung der zweiten Backe befindet
gich eine Anzeigevorrichtung, die mit einer Skale auf der Verlén-
gerung der ersten Backe zusemmenwirkt und eine genaue Anzeige
ilber die zu messende Gewebedicke liefert., Die Skala kann mit
Vergroferungsvorrichtungen versehen sein, wie spdter beschrieben
wird., Bei dieser Ausfilhrungsform des GewebemeBinstrumentes kann
die rohrformige Backenverlédngerung eine weitere Skale enthalten,
von der der Durchmesser eines rdhrenfdormigen Organs im schlaf-
fen Zustend bestimmt werden kann,

Ausfihrungsbeisplele:
Die Erfindung soll nachstehend an einem Augfiihrungsbeispiel ndher
erldutert werden., In den dazugehdrigen Zeichnungen zeigen:

Fig. 1 eine Seitenangicht einer Ausfiihrungsform des erfindungs-
gemédBen GewebemeBinsgtrumentes;

Fig. 2 eine Stirnaensicht der Ausfilhrungsform von Fig. 1, von
links in dieser Fige. betrachtet.

Fig. 3 eine Rilickensicht des Instrumentes von Fig. 1, von rechts
in dieser Fig. betrachtet;

Fige 4 eine Querschnittsensicht auf der Schnittlinie 4=4 von

Fig. 5 eine Pig. 1 dhnliche Seitenansicht, die den Gebrauch des
Instrumentes von Fig. 1 zeigt;
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Figs 6 eine Teilquerschnittsansicht #hnlich Fig. 4, die die An-
bringung einer seitlich versetzten Backe zeigt;

Fig. T eine Seitenansicht einer zweiten Ausfiihrungsform des er-
findungsgemédBen GewebemeBlinstrumentes;

Fig. 8 eine Stirnansicht des Instrumentes von Fige. T, von links
in dieser Fig. betrachtet;

Fig. 9 einen Léngsschnitt des Instrumentes von Fig. T;

Fig. 10 eine Querschnittsansicht auf der Schnittlinie 10-10 von

Fige 11 eine Fig. T dhnliche Seitenansicht, die den Gebrauch des
Instrumentes zum lessen der Gewebedicke zeigt;

Fig. 12 eine Fig. 11 8hnliche Seitenansicht, die den Gebrauch des
Instrumentes zur Bestimmung des Durchmessers eines rdhrenfdrmigen
Orgens zeigt.

Eine erste Ausfihrungsform eines erfindungsgemidfien GewebemeBin-
strumentes ist in den PFig. 1 bis 6 gezeigt, in denen gleiche Tei-
le mit den gleichen Indexzghlen bezeichnet sind. Erldutert werden
zundchst die Fig. 1 bis 4. Das Instrument selbst ist allgemein
mit 1 bezeichnet und besteht aus einer ersten Becke 2 mit einer
nach riickwédrts verlaufenden Verlidngerung in Form eines ersten
Griffelementea 3 und einer zweiten Backe 4 mit einer nach riick-
wdrtas verlaufenden Verldngerung in Form einea Griffelementes 5,
An ihren Vorderenden laufen die Backen 2 und 4 in ebenen, das Ge-
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vebe beriihrenden Fl&chen 2a bzw. 428 aus.

Wie gug den Fige 1 und 2 ersichtlich wird, haben die Backen 2
und 4 eine Querschnittsdicke, die etwa ein Drittel der ihrer je-
weiligen Griffe 3 und 5 betrdgt. Die erste Backe 2 und der Griff
3 haben ein nach unten verlaufendes Mittelteil 6 mit einer hin-
durchfithrenden Querdffnung 6a. Die zweite Backe 4 und ihr Griff
5 8ind mit einem Paar hochstehender Elemente oder Gabelungen 7
und 8 mit hindurchgehenden koaxislen Offnungen Ta bzw. 8a verse-
hen. Das nach unten verlaufende Element 6 der ersten Backe 2 und
ihres Griffes 3 ist so beschaffen, daB es zwischen den hochste~
henden Elementen 7 und 8 der zweiten Backe 4 und ihres Griffes 5
liegen kann, wobei die Offnungen 6a, Ta und 8a koeaxial liegen.
In diesen Offnungen befindet sich ein Drehbolzen 9, durch den die
erste Backe 2 und ihr Griff 3 mit der zweiten Backe 4 und ihrem
Griff 5 verbunden werden.

Der Griff 3 der ersten Backe 2 ist mit einer ldnglichen Nut oder
Vertiefung 10 an seiner Imnenfldche versehen. Diese Vertiefung

10 ist in den Fig. 1 und 4 gezeigt. Am hinteren Ende dexr Vertie-
fung 10 befindet sich ein hochstehender Stift 11. Der Griff 5

der zweiten Backe 4 hat eine &hnliche léngsverleufende Nut oder
Vertiefung 12 an seiner Innenflidche (siehe Fig. 1). Am hinteren
Ende cder Vertiefung 12 befindet sich ein hochstehender Stift 13,
wobei der Stift 13 dem Stift 11 von Griff 3 gleicht., Zwischen den
Griffen 3 und 5 ist eine Blattfeder 14 untergebracht. Das Ende

14a der Feder 14 liegt in der Vertiefung 10 des Griffes 3 und

ist mit einem darin gebildeten Loch 15 versehen. Der Stift 11
verlduft durch das Loch 15, wie aus den Fig. 1 und 4 hervorgeht.
Das Ende 14b der Feder 14 sitzt dhnlich in der Nut oder Vertiefung
von Griff 5. In dem Federende 14b befindet sich ein Loch 16, durch
die der Stift 13 verlduft. Man wird erkennen, daB die Feder 14

an ihrem Platz zwischen den Griffen 3 und 5 sufgrund der Tatsa~
che festgehalten wird, daB ihre Enden 14a und 14b in den Griff-
nuten oder =vertiefungen 10 und 12 liegen und mit den Stiften
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11 bzw. 13 in Eingriff stehen. Die Feder 14 driickt die Griffe 3
und 5 suseinander and driickt dadurch die Backen 2 und 4 und ihre
das Gewebe beriihrenden Fléchen 2a und 4e zussmmen. Fig. 1 bis 3
zeigen das Gewebemefinstrument in seinem normalen Zustand, wenn
e8 nicht benutzt wird.

Der Griff 3 ist an seinem distalen Ende mit einem Paar nach un-
ten verlaufenden Elementen 17 und 18 versehen. Wie am deutlich-
sten aus Fig. 4 zu erkennen ist, haben die Elemente 17 und 18
einen im wesentlichen dreieckigen Querschnitt. Ihre sich gegen-
iiberliegenden Flidchen 17a und 18a verlaufen parallel im Abstand
voneinander., Ihre Auflenfléchen 17b und 18b sind nach riickwédrts
und zueinander geneigt. Die AuBenseite 17b von Element 17 trigt
eine Anzeigevorrichtung in Form einer Sksla, die allgemein mit
19 bezeichnet wird. Die AuBenfléche 18b des Elementes 18 ist
mit einer Anzeigevorrichtung in Form einer identiechen Skalsa,
allgemein mit 20 bezeichnet, versehen,

An dem zweiten Griff 5 befindet sich ein hochstehendes bogenformi-
gea Element 21. Wie am deutlichsten aus Fig. 4 hervorgeht, ist
das Element 21 mit einer rickwdrtigen dreieckigen Kente versehen,
deren eine Flédche 21a im wesentlichen koplenar zur Fladche 17b von
Element 17 verlduft, und deren zweite Flidche 21b im wesentlichen
koplanar zur Flédche 18b von Element 18 verlauft. Das Element 21
hat suBerdem einen diinnen stegartigen Kdrperabschnitt 21c, der
gerade zwischen die Flidchen 17a und 18a der Elemente 17 und 18
paBt. Auf der Fldche 21a von Element 21 befindet sich eine An-
zeigelinie 22, die mit der Skala 19 von Element 17 zusemmenwirkt
(siehe Fig. 1 und 3). In #hnlicher Form befindet sich auf der
Fldche 21b eine Anzeigelinie 23, die mit der Anzeigelinie 22
identisch ist und mit der Skela 20 von Element 18 zusammenwirken
wird. Die Skalen 19 und 20 sind mindestens im Verhdltnis von 1:3
zur besseren Ablesung auseinancergezogen. In der gezeigten Aus~
filhrungsform sind die Skalen 19 und 20 im Verh#ltnis 4:1 susein-
endergezogen,
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Zur Vervollstédndigung des Aufbaues kenn der Griff 3 wie bei 3a ge-
zéhnt sein, so daBl er bequem und fest und ohne zu rutschen von
der Hand des Chirurgen fesatgehalten werden kann. Der Griff 5 kann
gleichfalls wie bei 54 gez&hnt sein. Der Griff 3 kann such wahl-
weise mit einer weiteren Sksla versehen sein, die in Fig. 1 all-
gemein mit 24 bezeichnet wird. Die Skala 24 verlduft lédngs an der
Seite von Griff 3. Die andere Seite von Griff 3 kenn mit einer
(nicht gezeigten) identischen Skela versehen werden, so daB das
Instrument wdhrend des Gebrauchs von beiden Seiten abgelesen wer-
den kenn. Die Skale 24 ermdglicht es dem Chirurgen, eine rasche
Bestimmung des Durchmessers eines rohrenfdrmigen Korperelementes,
des geklammert werden soll, zu machen, wie anschlieBend noch er-
lautert wird.

Es sind Untersuchungen vorgenommen worden, um den optimelen Hei-
lungsdruck fiir gendhtes Intestinalgewebe zu ermitteln. Dieser
Druck soll etwa 8 g/mm2 betragen. Bei einer Demonstretionsanwen-
dung, nach der das GewebemeBinstrument hier beschrieben wird, fand
men es fiir ¢ie Messung von Intestinalgewebe fiir ausreichend, das
Instrument fiir die lkiessung von Gewebedicken iiber einen Bereich
von O bis 4 mm auszulegen. Aus den Fig. 1 und 3 kann men entneh-
men, daB die Skalen 19 und 20 diesen Bereich umfassen. Die Feder
14 ist eine Feder mit konstenter Spannung, die dafiir sorgt, daB
die Backenfldchen 2a und 48 dazwischen befindliches Gewebe nit
einem Druck von 8 g/mm2 iiber den halben Arbeitsbereich (4. h.

bei 2 mm Abstend zwischen den Flichen) messen und bei allen prek-
tischen Anwendungsfidllen diesen gleichen Druck i{iber den gesemten
Arbeitsbereich von O bis 4 mm ausiiben. Die Backen 2 und 4 sind
so gestaltet, deB ihre Fl&chen 2a und 4a iliber die Heélfte des Ar-
beitsbereiches (d. h. bei 2 mm Abstand zwischen den Flichen) pa-
rallel liegen, damit eine maximsle Genauigkeit bei der Gewebe-
dickenmessung gewdhrleistet ist. Das Instrument 1 kann aus einem
beliebigen Werkstoff hergestellt werden (und zwaer Plaste, Metall,
Kombingtionen davon oder dergleichen), der fiir eine chirurgische
Umgebung geeignet ist und mit Hilfe eines Autoklaven, von Athy-
lenoxid, Bestrahlung oder anderen Standardmethoden sterilisiert
werden kann.
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Fige 6 ist eine Fig. 4 dhnliche Teilansicht. Die in Fig. 6 ge-
zeigte Ausfilhrungsform weicht von Fig. 4 insofern ab, als die
Backe (in Pig. 6 mit 2b bezeichnet) seitlich abgewinkelt ist. Es
ist klar, daB bei einer solchen Ausfiihrungsform die andere Backe
ebenso abgewinkelt sein muBl. Das erfindungsgeméBe Instrument,
das mit solchen abgewinkelten Backen versehen ist, soll in be~
engten Bereichen, in denen der Zugang beschrénkt ist, verwendet
werden, um eine susreichende Sichtbarkeit zu exrmdglichen.

Der Gebrauch des beschriebenen Instrumentes ist folgendermafBen.
Der Chirurg, der das Instrument 1 zangenartig festhdlt, driickt
die Griffe 3 und 5 zusammen, wodurch sich die Backen 2 und 4 ge-
gen die Wirkung der Dauerspennfeder 14 6ffnen miissen. Zum Zwecke
der Beschreibung wird das Instrument bei seiner Anwendung fiir die
Gewebedickenmessung eines Darmhohlrasumes 25 beschrieben, wie es
in Pig. 5 gezeigt ist. Die Backen 2 und 4 liegen wie gezeigt um
den Darmhohlreum 25 herum, und enschlieBend wird der vom Chirur-
gen auf die Instrumentengriffe 3 und 5 ausgeiibte Druck gelockert.
Durch die Feder 14 miissen die Backenflidchen 2a und 4a einen Druck
euf den Hohlrgum 25 von etwa 8 g/mm2 ausliben. Da der Chirurg nun
keinen Druck mehr auf die Griffe 3 und 5 ausilibt, ist die direkte
Ablesung der Dicke in Millimetern avf den Skaslen 19 und 20 in
Verbindung mit den Anzeigelinien 22 bzw. 23 vom Chirurgen vollkom-
men unabhéngig. Die Skelen 19 und 20 sind so angebracht, daB die
direkte MeBanzeige von beiden Seiten des Instrumentes oder von
dessen Rlickseite gbgelesen werden kann.

Man wird erkennen, dafl bei der in Fig. 5 dargestellten Verfah-
rensweise die doppelte Dicke des Dermhohlraumgewebes gemessen wird.
Wenn mit Hilfe des chirurgischen Klammerinstrumentes zwel im we-
sentlichen identische Hohlr&dume verbunden werden sollen, kann die-
ge Anzeige direkt verwendet werden, wobel sie als die Summe der
Gewebedicke der beiden zu verbindenden HohlriZume angesehen wird.
Venn die beiden zu vereinigenden Hohlrdume aus Gewebe unter-
schiedlicher Dicke bestehen, kann jeder Hohlraum in der in Fig. 5



gezeigten Weise gemessen und der angezeigte Wert durch 2 divi-
diert werden. Das ergibt dann eine Gewebedickenmessung filir je~
den einzelnen Hohlraum. Die resultierenden Dickenmessungen wer-
den dann zur Bestimmung der richtigen Klammerhthe und der rich-
tigen Liicke, die zwischen der die Klammern erhaltenden Instrumen-
tenpatrone oder dem Kopf und dem Ambof eingestellt werden mufi,
addiert. Wenn es die Umstdnde erfordern, kann eine einzige Gewe-
bedickeneblesung direkt vorgenommen werden, indem eine der Bak-
ken 2 und 4 in das hohle Innere des Hohlraumes eingefiithrt wird.

VWie oben dargelegt wurde, kann das Instrument mit einer Skeala 24
auf beiden Seiten des Griffes 3 versehen sein. Es ist klar, daB
eine identische Skela ebenso an beiden Seiten des Griffes 5 der
Bequemlichkeit halber vorhanden sein kdnnte. Zur llessung des
Durchmessers des Hohlraumes 25 wird der Hohlraum in schlaeffem
Zustand an der Oberfléche von Griff 3 angeordnet, wobei ein Rand
bei der O-llerke der Skala 24 liegt. Die Skela wird dann en der
Stelle des anderen Randes des Hohlraumes abgelesen. Die eigent~
liche Messung ist in diesem Fell eine Messung von etws der HElfte
des Hohlreumumfenges, was dem Hohlrsumdurchmesser proportional
ist. Die auf der Skalas 24 erscheinenden Zahlen zeigen die ver-
schiedenen Patronen~ oder Kopfkreisdurchmesser an, die fiir den
Gebrauch mit dem chirurgischen Intralumensl-Anastomose~Klammer-
ingstrument zur Verfiigung stehen, da sich die Patrone oder der
Kopf wihrend des Klaemmerns innerhalbdb eines der zu verbindenden
Hohlrdume befindet. Diese Verfehrensweise erleichtert die Wahl
der richtigen Klammerpetronen- oder -kopfgrofe und schaltet jedes
Raten aus.

Erlédutert werden nun die Fig. 7 bis 12, in denen eine zweite Aus~
fiihrungsform des GewebemeBinstrumentes gezeigt wird. In diesen
Figuren haben gleiche Teile die gleichen Bezugszehlen.

Zundchst sollen die Fig. 7 bis 10 erldutert werden. Das Gewebe=
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dickenmefBinstrument dieser Ausfilhrungsform wird allgemein mit

26 bezeichnet, Das Instrument besteht aus einer ersten Backe 27
mit einer Gewebeberiihrungsfléche 27a, die der Gewebeberiihrungs-
fldche 2a der Backe 2 von Fig. 1 Ehnlich ist. Die Backe 27 er-
streckt sich seitlich vom distalen Ende des rohrfdrmigen Kdrper-
teiles 28. An dem proximalen Ende des rohrfdrmigen Korperteiles
28 befinden sich zwei diametral gegeniiberliegende, seitlich ver-
laufende Flansche 29 und 30.

In dem rohrformigen Korperteil 28 befindet sich eine axiale Boh-
rung 31, die i{iber ihre gesamte Linge einen einheitlichen kreis~
formigen Querschnitt hat. Die Bohrung 31 verléuft durch das pro-
ximale Ende des rohrfdrmigen Korperteiles 28, endet aber kurz

vor dessen distelem Ende. Das distale Ende des rohrfdrmigen Kor-
perteiles 28 ist geschlossen, und darin befindet sich eine recht~
eckige Offnung 32, die mit der axialen Bohrung 31 in Verbindung
steht.

Das Ingtrument 26 hat eine zweite Backe 33 mit einer Gewebebe-
riihrungsfléche 33a, die parasllel zur Gewebeberiihrungsfléche 2T7a
verlduft und an dieser anliegt, wenn das Instrument nicht in Be~
nutzung ist. Die Backe 33 hat einen ldnglichen Schaft 34, der
mit der Backe ein festes Ganzes bilcdet und einen Winkel von 90O
zur Becke aufweist. Wie am deutlichsten aus Fig. 10 zu sehen

ist, hat der Schaft 34 einen rechteckigen Querschnitt. Die recht-
eckige Offnung 32 in dem geschlossenen Ende des rohrformigen Kor-
perteils 28 hat eine solche Grofe, daB der Schaft 34 mit Gleit-
sitz gerade darin aufgenommen werden kann.

Das Instrument 26 hat ebenfalls einen allgemein mift 35 bezeich-
neten Kolben. An seinem proximalen Ende léuft der Kolben 35 in
einen Kopf 36 aus, den der Chirurg mit dem Daumen festhalten kann,
wie anschliefend erl&utert wird. An seinem distalen Ende l8uft
der Kolben 35 in einen zylindrischen Abschnitt 37 aus, der einen
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solchen AuBendurchmesser hat, daB er unter Gleitsitz gerade in
der Bohrung 31 des Korperabschnittes 28 aufgenommen werden kann.
Der Kolben 35 besitzt auch einen Randflansch 38, Der Randflansch
hat einen solchen AuBlendurchmesser, daBl er gerade unter Gleitsitz
in die Bohrung 31 paBt. Aus PFig. 9 diirfte hervorgehen, daB der
zylindrische Endabschnitt 37 und der Rendflansch 38 die Aufgebe
haben, den Kolben 35 exial in bezug auf die Bohrung 31 ausgerich-
tet zu halten. Der Randflansch 38 igst so an dem Kolben 35 ange~
ordnet, daB der Randflansch, wenn der Kolben in seiner normalen,
in den Fig. 7 und 9 gezeigten Stellung steht, nahe dem proximalen
Ende des rohrformigen Korperteiles 28 angeordnet sein wirde.

Der zylindrische distale Endabschnitt 37 des Kolbens 35 ist mit
einer Vertiefung 39 von solcher GroBe versehen, daB das freie
Ende des Schaftes 34 von Backe 33 darin Platz hat. Das freie Ende
von Schaft 34 ist an dem Kolben 35 in der Vertiefung 39 mit Hilfe
eines Stiftes 40 angebracht, der durch koaxisle Offnungen im zy-
lindrischen distalen Endabschnitt 37 des Kolbens 35 und das freie
Ende des Schaftes 34 verlduft. In dem rohrformigen Korper 28 be-
findet sich eine Offnung 41 (siehe Fig. 10). Die Offnung 41 ist
so engeordnet, daB sie koaxial zu den Cffnungen in dem Kolben 35
und cem Schaft 34 verlauft, wenn diese Elemente sich in ihrem nor-
mglen, nicht betdtigten Zustand befinden, wie es die Fig. 7 und

9 zeigen. Der Stift 40 befindet sich iiber die Offnung 41 in den
koaxielen Offnungen von Kolben 35 und Schaft 34, wenn das Instru=-
ment montiert wird.

Eine Spiralfeder 42 mit konstanter Vorspennung sitzt innerhald
der Bohrung 31 des rohrformigen Korpers 28 und umgibt Schaft 34
von Backe 33. Ein Ende der Feder 42 liegt an dem Ende des zylin-
drischen Abschnittes 37 des Kolbens 35 an. Das endere Ende der
Feder 42 liegt an dem geschlossenen distalen Ende des rohrformi-
gen Kdrpers 28. Es ist klar, daB die Feder 42 die Aufgabe hat,
Schaeft 34 und Kolben 35 sténdig in ihre normelen Stellungen zu
driicken und die Backen 27 und 33 in ihre normslen geschlossenen
Stellunesen.
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Erldutert werden nun die Fig. 7 und 10, Der rohrfdrmige Korper 28
hat eine Abflechung 43, die sich an einer Seite dea Instrumentes
befindet und sich im wesentlichen iiber die Lénge des rohrformigen
Korpers 28 erstreckt. Die Abflachung hat einen vergrtBerten
rechteckigen Abschnitt 44. In dem rechteckigen Abschnitt 44 der
Abflachung 43 befindet sich in der Mitte eine rechteckige Ver-
tiefung 45 mit einem lidngsverlaufenden Schlitz 46, der die recht-
eckige Vertiefung 45 halbiert. Die Vertiefung 45 ist auf beiden
Seiten des Schlitzes 46 mit einer Anzeigeinrichtung in Form ei-
ner Skale versehen, die allgemein mit 47 bezeichnet wird.

Der Schlitz 46 legt einen Teil des Kolbens 35 frei. Dieser expo-
nierte Teil des Kolbens 35 ist mit einer Anzeigemarke oder ~linie
48 versehen, die mit der Skalae 47 zusammenwirkt. Die Skala 47

und déie Anzeigelinie 48 ergeben eine direkte Anzeige fiir den Ab~
stand zwischen den Gewebeberiihrungshackenfldchen 2Ta und 33a. Aus
Fig. 7, in der das Instrument in seinem normelen Zustend gezeigt
ist, wird men erkennen, daB die Anzeigelinie 48 zu diesem Zweck
mit der O~ilarke der Skale 47 eusgerichtet ist, Demit die Skala 47
und die Anzeigemarke 48 besser lesbar sind, ist eine Vergrdfie-
rungelinse 49 in der rechteckigen Vertiefung 45 iUber der Skela

47 sngebreacht.

Zur Vervollstédndigung des Instrumentes kann ein hochstehender
Zapfen 50 em distalen Ende des rohrférmigen Korpers 28 nahe dem
distalen Ende der Abflachung 43 vorhsnden sein. Die Abflachung
43 kann des weiteren mit einer zusdtzlichen Skala, die allgemein
mit 51 bvezeichnet wird, versehen sein. Zapfen 50 und Skalae 51
wirken zusammen und bieten eine Vorrichtung, mit deren Hilfe

der Durchmesser eines rohrformigen Korperorgans leicht bestimmt
werden kann, wie anschlieflend noch beschrieben wird,

Diese beschriebene zweite Ausfiihrungsform eines GewebemeBinstru-
mentes kann folgendermaBen eingesetzt werden. Zum Zwecke einer
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Erlduterung wird das Instrument 26 bei seiner Anwendung zum les—
sen der Dicke von Intestinalhohlraumgewebe beschrieben. Es 1ist
einleuchtend, daB des Instrument ohne welteres auch so gusge-
filhrt werden kann, daB andere Arten von Gewebe gemessen werden
konnen, indem die entsprechende Daunerspannfeder 42 gewdhlt und
eine passende Skele 47 engebracht wird. Ebenso wie im Falle der
Ausfiihrungsform in den Fig. 1 bis 6 wird das Instrument 26 mit
einem Arbeitsbereich von O bis 4 mm erlidutert. Die Dauerspannfe-
der 42 ist so gewdhlt und gestaltet, daB sie die Backenfléchen
27a und 33a dazu bringt, daB sie auf dazwischenliegendes Gewebe
einen Druck von etwa 8 g/mm2 {iber diesen Arbeitsbereich hin sus-
liben. Dazu dient eine Spiralfeder, die eine sehr geringe Feder-
rate hat und die mit der richtigen Kraft bel einer Liicke zwischen
den Backenfldchen 27a und 33a von 2 mm federbelastet ist. Infol-
gedessen ist diese Kraft bei gllen praktischen Einsétzen iiber
den gesemten 4-mm-Bereich des Instrumentes konstant.

Der Chirurg faBt das Instrument mit dem Daumen am Kolbenkopf 36
ean und sein Zeige~ und Mittelfinger halten die seitlichen Ver-
langerungen 29 und 30. Durch die Einwirkung einer Kraft auf den
Kolben 35 werden der Kolben und der Schaft 34 von Backe 33 axi-
el in bezug euf das rohrfdrmige Gehiuse 28 verschoben. Dadurch
werden die Backen 27 und 33 gegen die Kraft der Desuerspannfeder
42 getrennt, hiit gedffneten Backen 27 und 33 wird das Instrument
in den Intestinalhohlraum nshe der vorgesehenen Klammerstelle
geachoben. Durch Wegnehmen der auf den Kolben 35 wirkenden Kraft
wird das Instrument den Intestinalhohlraum ergreifen und en die-~
sem haften bleiben. Das ist in Fig. 11 dargestellt, in der der
zu messende Intestinalhohlraum mit 52 bezeichnet ist. Da der
Chirurg widhrend des MeBvorgenges keine Kraft mehr auf den Kolben
35 ausiibt, iet die Messung vom Chirurgen unsbhéngig. Wenn die
Messung in der in Fig. 11 gezeigten Weise vorgenommen wird, wird
die doprpelte Dicke des Hohlraumgewebes gemessen. Wenn zwei im
wesentlichen identische Hohlrdume zusammengeklemmert werden sol-
len, kann die Anzeige auf der Skele 47 direkt zur Bestimmung
der richtigen Klammerhthe und der Liicke des chirurgischen Klammer-



instrumentes verwendet werden. Sollen zwei ungleichartige Hohl-
rdume vereinigt werden, kann jeder in der mit Bezug auf Fig. 11
beschriebenen Weise gemessen werden, und dae Ergebnis jeder Mes-
sung auf der Skala 47 wird dann durch 2 dividiert. Dies ergibt
eine Gewebedickenanzeige fiir jeden Hohlrsum, wobel die VWerte zur
Bestimmung der Klammerhche und der Liicke des chirurgischen Klam=-
merinstrumentes sddiert werden. Auch hier kann wieder, wenn es
sich als notwendig erweist, einedirekte Ablesung einer einzigen
Dicke vorgenommen werden, indem eine der Backen 27 und 33 in das
offene Ende des zu messenden Hohlraumes eingeschoben wird. Zur
leichteren Ablesung empfiehlt es eich, dafl die VergroBerungslinse
49 eine mindestens 2-fache VergrofRerung ergibt.

In der Ausfithrungsform der Fig. 7 bis 10 sind die Backenflédchen
27 und 33 immer parallel und sie kOnnen weiter voneingnder ge-
trennt werden als die Fldchen 2a und 4a der Backen 2 und 4 in
der Ausfiihrungsform von Fig. 1. Da die Backen 27 und 33 in bezug
euf das Instrument 26 abgewinkelt sind, kOnnen sie ohne Schwie-
rigkeiten an Darmgewebe in Fdllen angebracht werden, in denen
der Zugsng beschriankt ist.

Wie oben angedeutet dient die Skala 51 zur llessung des Durchmes-
gers eines Intestinalhohlreumes ocder eines anderen rohrfdrmigen
Korperorgens. Die Anwendung von Skale 51 wird in Fig. 12 darge-
stellt. Der wieder bei 52 angedeutete Hohlreum wird im schleffen
Zustand en der Abflachung 43 engeorcnet, wobei einer seiner Rén-
der an dem hochstehenden Zapfen 50 anliegt. Die Position des an-
deren Randes des Hohlraumes an der Skale 51 kann zur Erzielung
einer direkten Anzeige auf der Skala verwendet werden. Wie im
Falle der Ausfiihrungsform von Fige 1 ist dieser Viert tatsdch-
lich ein Wert von anndhernd dem halben Umfang des Hohlraumes 52.
Da aber der Umfang in einer direkten und allgemein bekannten Be~
ziehung zum Durchmesser steht, kann die Skala 51 entsprechend
markiert werden. Die Skala 51 kann mit Millimeter anzelgenden
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Zehlen versehen werden, wie es bei der Ausfilhrungsform von Fig.

1 der Fall ist. Die Skala kOonnte auch mit anderen Anzeigewerten
versehen werden., In der in Fig. 12 gezeligten Ausfilhrungsform ist
die Skalae mit slphebetischen Buchstebengekennzeichnet, von denen
gich jeder auf eine zur Verfiigung stehende zylindrische chirurgi-
sche Klammerpatrone oder einen Klemmerkopf mit einem bestimmten
Durchmesser beziehte.

Eg ldge im Geltungsbereich der Erfindung, wenn das GewebemeBin-
strument der Fig. 7 bis 12 mit mehr als einer Skala 47 und mehr
als einer Skala 51 ausgestattet wdre, die entsprechend um den
Raend eines rohrfdrmigen Korpers 28 verteilt wdren. Dadurch konnte
eine direkte Ablesung der Gewebedicke und des Durchmessers des
rohrférmigen Korperorgens an mehr als einer Stelle des Instrumen—
tea 26 vorgenommen vierden.

Verdnderungen an der Erfindung sind ohne Abweichung von ihrem In-
halt moglichs,



Erfindungsanspruchs

1. GewebedickenmeBinastrument fiir chirurgische Zwecke, gekennzeich=-
net dadurch, daB es umfaBt: ein Psar erste und zweite gegeniiber-
liegende Gewebeberiihrungsbacken, Betdtigungsvorrichtung, die mit
der ersten und zweiten Backe verbunden ist, um die erste und zwei-
te Backe i{iber einen bestimmten Arbeitsbereich von Trennabstand
zwischen der ersten und zweiten Backe auseinanderzuschieben, Fe-
dervorrichtung, die die erste und zweite Backe mit einer im we-
gsentlichen konstenten festgelegten Kraft wdhrend des gesemten Ar-
beitsbereichs gegeneinenderdriickt, und mindestens eine Skala

und eine damit zusammenwirkende Anzeigevorrichtung auf dem In-
gatrument, die eine direkte Anzeige des Trennabstandes zwischen der
ersten und der zweiten Backe ergibt.

2. Instrument nach Punkt 1, gekennzeichnet dadurch, daB eine wei-
tere Skala an dem Instrument vorhanden ist, wobei die Skela die
Aufgebe hat, einen Durchmesserwert fir ein im schlaffen Zustend
deran liegendes rohrformiges Korperorgan anzugeben.

3. Instrument nech Punkt 1, gekennzeichnet dadurch, daB des In-
strument eine zangenartige Konfiguration hat, die Betdtigungs-
vorrichtung einen ersten und einen zweiten lé@nglichen Griff, die
drehbsr miteinander verbunden sind, umfaBt, wobei der erste Griff
in der ersten Backe und der zweite Griff in der zweiten Backe
endet.

4. Instrument nach Punkt 1, gekennzeichnet dadurch, daf die Bew
tdtigungsvorrichtung ein hohles rohrformiges Element mit einem
geschlossenen und einem offenen Ende aufweist, wobei sich die
erste Backe seitlich an dem hohlen rohrfGrmigen Element nehe
dessen geschlossenem Ende erstreckt, die Betdtigungsvorrichtung
auch einen lénglichen Schaft mit einem ersten und einem zweiten
Ende und einen Kolben mit erstem und zweitem Ende aufweist, wo-
bei die zweite Backe seitlich von dem Schaft an dessen erstem Ende
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verlduft, der Schaft in das hohle rohrformige Element durch eine
Offnung in dessen geschlossenem Ende reicht und einen Gleitsitz

in der Offnung hat, der Kolben verschiebber in dem hohlen rohr-
formigen Element sitzt, wobei sich das zweite Ende des Kolbens
auBerhalb und iiber dem offenen Ende des hohlen rohrformigen Ele-
mentes befindet, das zweite Ende des Schaftes und das erste Ende
des Kolbens innerhalb des hohlen rohrfdrmigen Elementes mitein-
ander verbunden sind, wobei der Kolben und der Schaft axial in-
nerhalb des hohlen rohrfdrmigen Elementes verschiebbar sind, damit
die Backen gegeneinander und voneinander weg geschoben werden.

5, Instrument nech Punkt 1, gekennzeichnet dadurch, daB der Arbeits-
bereich O bie 4 mm betrdgt und die Federvorrichtung so beschaffen
ist, daB durch sie die erste und die zweite Backe einen im wesent=-
lichen konstanten Druck auf dazwischenliegendes Gewebe von 8 g/mm2
iiber cen gesamten Arbeitsbereich ausiiben, so daB das Instrument

fiir die Messung der Dicke von Intestinalgevwebe verwendet werden
kann.

6. Instrument nach Punkt 3, gekennzeichnet dadurch, daB die Feder-
vorrichtung aus einer Blatifeder mit konstanter Spannung besteht,
die gich zwischen dem ersten und dem zweiten Griff befindet, wo-
bei ihre Enden an dem ersten bzw. zweiten Griff angebracht sinde.

T¢ Instrument nach Punkt 3, gekennzeichnet dadurch, dall sich ein
Paar gebogener Elemente von dem freien Ende des ersten Griffes
parallel nebeneinender zum freien Ende des zweiten Griffes er~
streckt, ein einziges gebogenes Element von dem freien Ende des
gweiten Griffes zu dem freien Ende des ersten Griffes verliduft,
wobei das einzelne gebogene Element einen ersten Abschnitt hat,
der verschiebbar zwischen dem Paar gebogener Elemente des ersten
Griffes sitzt, und einen zweiten Abschnitt hat, der an denjeni-
gen Kenten des FElementepaares verschiebbar ist, die am weitesten
von den Backen entfernt sind, wenn die Griffe zusammen- und sus-



einandergedriickt werden, um die Backen auseinander und zusammen
zu schieben, wobei jedes Elementepaar eine den Arbeitsbereich dar-
stellende Skala trigt, der zweite Abschnitt des einzelnen Elemen-
tes zwei Anzeigevorrichtungen hat, die mit einer der Skalen zusam-
menwirken und eine direkte Anzeige fiir den Abstand zwischen der
ersten und der zweiten Backe ergeben.

8, Instrument nach Punkt 3, gekennzeichnet dadurch, daB mindestens
einer der Griffe mit einer an mindestens einer seiner Seiten mar-
kierten Skala versehen ist, wobei die Skala so beschaffen ist,

daB sie eine Durchmesseranzeige eines rohrférmigen Korperorgens,
das im schlaffen Zustand daran liegt, liefert.

9. Inatrument nech Punkt 4, gekennzeichnet dadurch, def die Fe~
dervorrichtung eine Spiralfeder mit konstanter Spannung aufweist,
die innerhald des hohlen rohrfdérmigen Elementes untergebracht ist
uné den derin befindlichen Schaft umgibt, wobei ein Ende der Fe-
der an dem geschlossenen Ende des hohlen rohrférmigen Elementes
enliegt und das endere Ende der Feder an dem ersten Ende des Kol-
bens anliegt.

10. Ingtrument nach Anspruch 4, gekennzeichnet dadurch, daB das hoh-
le rohrformige Element mit zwel mit der Hand festzuhaltenden ge~
geniiberliegenden seitlichen Flanschen versehen ist, die sich daran
an dessen offenem Ende befinden, wobei das zweite Ende des Kolbens
in einem mit der Hend zu haltenden Kopfabschnitt endete.

11. Instrument nach Punkt 4, gekennzeichnet dadurch, daB das hohle
rohrfdormige Element mit einem darin befindlichen Léngsschlitz ver-
sehen ist, der einen Teil des Kolbens freilegt, wobei das hohle
rohrformige Element eine Skala guf beiden Seiten des Schlitzes
aufweist, die den Arbeitsbereich carstellt, das freiliegende Stiick
des Kolbens eine Anzeigeeinrichtung trédgt, die mit der Skels



zusaemmenwirkt und eine direkte Anzeige fiir den Abstand zwischen
der ersten und der zweiten Backe liefert.

12. Instrument nech Punkt 4, gekennzeichnet dadurch, daB das hohle
rohrformige Element mit elner lénglichen auBen daran befindlichen
Abflachung versehen ist, wobei die Abflachung mit einer Skale
versehen ist, deren Aufgebe es ist, eine Durchmesseranzeige eines
daran im schlaffen Zustand liegenden rohrfdrmigen KOrperorgans zu
liefern.

13.Instrument nach Punkt 6, gekennzeichnet dadurch, daB es ein
Paar gebogene Elemente, die von dem freien Ende des ersten Grif-
fes parellel nebeneinander zu dem freien Ende des zwelten Griffes
verlaufen, ein einzelnes gebogenes Element, das von dem freien En-
de des zwelten Griffes zum freien Ende des ersten Griffes fiihrt,
eufweist, wobei das einzelne gebogene Element einen ersten Ab-
schnitt, der zwischen den zwei gebogenen Elementen der ersten Ver-
léngerung verschiebbar ist, und einen zweiten Abschnitt hat, der
en den Kanten des Elementepaares verschiebbar ist, die em wei-
testen von den Backen entfernt sind, wenn die Griffe zusammen

und anseinander gedriickt werden, um die Backen auseinander und
zusemmen zu schieben, wobei jedes Elementepaar eine den Arbeits-
bereich darstellende Skela trdgt, der zweite Abschnitt des ein-
zelnen Elementes mit einem Poar Anzeigevorrichtungen versehen ist,
die jeweils mit einer der Skalen zusemmenwirken und eine direkte
Anzeige fiir den Abstand zwischen der ersten und der zweiten Backe
liefern.

14. Instrument nach Punkt 9, gekennzeichnet dadurch, daf das hohle
rohrformige Element mit einem Paer mit cer Hand zu haltenden ge-
geniiberliegenden seitlichen Flenschen versehen ist, die deran an
dessen offenem Ende gebildet sind, wobei das zweite Ende des Kol-
bens in einem mit der Hand zu haltenden Kopfteil endet.



15. Instrument nach Punkt 11, gekennzeichnet dadurch, daf eine
iiber dem Schlitz und der Skale auf beiden Seiten des Schlitzes
angebrachte VergroBerungslinse vorhanden ist, die die zuletzt
genannte Skala und die mit ihr zusemmenwirkende Anzeigevorrich-

tung vergrsBert.

16. Instrument nach Punkt 13, gekennzeichnet dadurch, daB min-
denstens einer der Griffe an wenigstens einer seiner Seiten mit
einer Skals versehen ist, wobel die Skala die Aufgasbe hat, einen
Durchmesserwert eines rohrfdrmigen Kérperorgaens anzugeben, das
im schlaffen Zustand daran liegte.

17. Instrument nach Punkt 14, gekennzeichnet dedurch, daB das hohle
rohrfdrmige Element mit einem darin befindlichen Léngsschlitz ver-
sehen ist, der einen Abschnitt des Kolbens freilegt, das hohle
rohrfdrmige Element auf beiden Seiten des Schlitzes eine den Ar-
beitsbereich darstellende Skala trégt, der freiliegende Abschnitt
des Kolbens eine Anzeigeeinrichtung trédgt, die mit der Skala zu-
sammenwirkt und einen direkten Wert fiir den Abstand zwischen der
ersten und der zweiten Backe angibt.

18. Instrument nach Punkt 17, gekennzeichnet dedurch, daB das
hohle rohrfdrmige Element mit einer lénglichen &uBeren Abflachung
versehen ist, die eine Skels tridgt, wobei die Skala die Aufgabe
het, einen Durchmesserwert eines rohrformigen Korperorgans, das
im schlaffen Zustand daren liegt, anzugeben.

19. Instrument nach Punkt 18, gekennzeichnet dadurch, daB eine Ver-
groBerungslinse {iber dem Schlitz und der Skela en beiden Seiten
des Schlitzes zur VergroBerung der zuletzt genennten Skala und

der mit ihr zusammenwirkenden Anzeigevorrichtung vorhanden ist.
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