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(57) Abstract: A stent graft (10) comprises a hollow cylindrical body (12) and a sleeve catheter, wherein the body (12) comprises at
least a selt-expanding stent (14) and prosthetic material (16), wherein the body (12) has a circumference in a compressed state which
is smaller than a circumference of the body (12) in an expanded state. The sleeve catheter is embodied as a flap-shaped compression
element (13) comprising two longitudinal edges (22, 24), wherein a first longitudinal edge (22) is attached to the body (12), wherein
an extent of the flap-shaped compression element (13) perpendicular to the first longitudinal edge (22) is smaller than the
circumference of the body (12) in the expanded state, wherein, for compressing the body (12), the flap-shaped compression element
(13) can be placed around the body (12) and a free second longitudinal edge (22) is detachably fixable to fixation points (28)
arranged on the body (12) and/or on the flap-shaped compression element (13).

(57) Zusammenfassung:

| RN E RN RN RN N

[Fortsetzung auf der ndchsten Seite]
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Ein Stentgraft (10) weist einen hohlzylindrischen K&rper (12) und einen Hiillkatheter auf, wobei der Kérper (12) zumindest einen
selbstexpandierenden Stent (14) und ein Prothesenmaterial (16) aufweist, wobei der Kérper (12) in einem komprimierten Zustand
einen Umfang aufweist, der kleiner ist als ein Umfang des K&rpers (12) in einem expandierten Zustand. Der Hiillkatheter ist als
lappenformiges Komprimierelement (13) ausgebildet, das zwei Langsrénder (22, 24) aufweist, wobei ein erster Langsrand (22) am
Karper (12) befestigt ist, wobei eine Erstreckung des lappentdrmigen Komprimierelementes (13) senkrecht zum ersten Langsrand
(22) Kleiner ist als der Umfang des Korpers (12) im expandierten Zustand, wobei zum Komprimieren des Kérpers (12) das
lappenformige Komprimierelement (13 ) um den Koérper (12) herumlegbar und ein freier zweiter Langsrand (22) an am Koérper
(12) und/oder am lappenférmigen Komprimierelement (13) angeordneten Fixierstellen (28) 16sbar festlegbar ist.
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Stentgraft

[0001] Die vorliegende Erfindung betrifft einen Stentgraft, mit einem hohlzylind-
rischen Kdérper und einem Hillkatheter, wobei der Kérper zumindest einen selbstexpan-
dierenden Stent und ein Prothesenmaterial aufweist, wobei der Kérper in einem kompri-
mierten Zustand einen Umfang aufweist, der kleiner ist als ein Umfang des Korpers in

einem expandierten Zustand.

[0002] Derartige Stentgrafts sind im Stand der Technik hinreichend bekannt. Es
handelt sich um ein medizinisches Implantat, welches in Hohlorgane, bspw. Blutgefalie,
eines Patienten eingebracht wird, um die dort aufgrund Krankheiten auftretenden Veren-
gungen offenzuhalten und dadurch den Blutstrom aufrechtzuerhalten. Ferner werden
Stentgrafts flir die endovaskulare Behandlung von Aneurysmen, Dissektionen und weite-
ren spezifischen Lasionen eingesetzt. Der Stentgraft weist dabei liblicherweise eine
hohlzylindrische Form mit einer Langserstreckung auf, so dass im implantierten Zustand
Blut durch den Hohlraum des Stentgrafts stromen kann.
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[0003] Damit ein solcher Stentgraft fur den Behandlungszeitraum im Blutgefaf®
eines Patienten jedoch wirksam bleibt, ist es erforderlich, dass der Stentgraft an der zu
behandelnden Stelle lagefest ist. Dies wird durch eine hinreichend grof3e Kontaktflache
zwischen der Mantelfache des Stentgraftes und der Gefaltwand ermoéglicht, wobei der

Stentgraft mit seiner Mantelflache innig an der GefalRwand anliegen muss.

[0004] Im Stand der Technik sind daher Stentgrafts bekannt, die einen selbst-
expandierenden Stent aufweisen und daher komprimierbar und wieder expandierbar sind.
Sie kénnen folglich zumindest zwei Zustdnde einnehmen, einen komprimierten und einen
expandierten Zustand. Zur Implantation wird der Stentgraft zunachst in der radialen
Richtung komprimiert, so dass der Durchmesser des hohlzylindrischen Kdrpers zumindest
so weit reduziert wird, dass dieser in das Blutgefald des Patienten einfiihrbar ist. Um den
komprimierten Zustand herzustellen, wird der Stentgraft in eine Hille eingebracht, die als
Hullkatheter bezeichnet wird. Der Hillkatheter weist dazu einen Umfang auf, der kleiner
ist als der Umfang des Stentgrafts im expandierten Zustand. Im komprimierten Zustand
wird der Stentgraft mit dem ihn umgebenden Hillkatheter in ein Blutgefal} eingefihrt und
anschliefdend an der pathologischen Stelle positioniert, wobei die Position des Stentgraf-
tes Uber Rontgenmarker kontrolliert werden kann. Nachdem die gewlinschte Position bzw.
Ausrichtung des Stentgraftes erreicht ist, wird der Hillkatheter zuriickgezogen, wodurch
der Stentgraft freigesetzt wird und expandieren kann. Der Stentgraft dehnt sich dabei
aufgrund der selbstexpandierenden Eigenschaft des Stentes im Blutgefald auf. Durch die
Druckkraft zwischen dem Stentgraft und der Gefalwand bleibt der Stentgraft an der
gewunschten Position lagefest. Somit kann das Blutgefal} offengehalten und der Blut-

strom aufrechterhalten werden.

[0005] Im Stand der Technik sind bspw. Stentgrafts bekannt, dessen Stent als
Drahtstruktur ausgebildet ist, auf die die selbstexpandierende Eigenschaft des Stentes
zurtickzufiihren ist. Die Drahtstruktur besteht normalerweise aus Metall oder Kunststoff
und ist ferner von einem Prothesenmaterial umhdillt, das an der Drahtstruktur befestigt ist.
Das Prothesenmaterial kann aus textilem Material, bspw. blutdichtem Polyestergewebe,
bestehen. Die Biovertraglichkeit solcher Materialien fiihrt dazu, dass der Kontakt zwischen

dem expandierten Stentgraft und der Gefallwand komplikationsfrei ist.
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[0006] Aus der DE 103 35 948 B3 ist ein Stentgraft mit einem vorstehend ge-
nannten Stent bekannt, wobei sich der Stent im expandierten Zustand mit Hilfe eines
Fadens wieder komprimieren bzw. zusammenfalten lasst, nachdem der Stentgraft in ein
Blutgefall des Patienten eingebracht wurde. Dadurch wird das Entfernen eines bereits in

ein Blutgefal’ eingeflihrten Stentgraftes ermoglicht.

[0007] Ein &hnlicher Stentgraft wird in der WO 2011/063972 A1 und in der US
2007/0100427 A1 offenbart, bei dem mit Hilfe einer oder mehrerer Schniire der Durch-
messer des Stentgraftes nach dem Einfiihren verandert werden kann. Die EP 1 964 532
A2 offenbart einen weiteren Stentgraft, bei dem ein schrittweises Zuriickziehen des

Huillkatheters moglich ist.

[0008] In allen vorstehend genannten Dokumenten ist der Hiillkatheter als ein
separater Hullschlauch ausgebildet, in den der Korper des Stentgraftes eingeschoben und
dabei komprimiert wird. Dies hat jedoch den Nachteil, dass das Komprimieren dadurch
erschwert ist, dass die behandelnde Person den Korper des Stentgraftes abschnittsweise
zusammenfalten und gleichzeitig in den Hillkatheter einbringen muss, bis dieser den
Kdrper des Stentgraftes vollstandig umhiillt. Ferner ist das Zurlickziehen des Hillkathe-
ters zum Expandieren des hohlzylindrischen Kdrpers des Stentgraftes mit Reibungskraf-
ten zwischen dem Hiillkatheter und der Gefallwand einerseits und zwischen dem Hiillka-
theter und dem Kérper des Stentgraftes andererseits behaftet. Dies kann einerseits zu
einer Traumatisierung der Gefaldwand und andererseits zu einer Verschiebung oder
Verdrehung des Stentgraftes aus seiner zuvor eingestellten optimalen Lage flihren.
Letzteres bedingt eine aufwandige Nachjustierung der Lage des Stentgraftes im Blutge-
fan.

[0009] Vor diesem Hintergrund liegt der Erfindung die Aufgabe zugrunde, einen
Stentgraft der eingangs genannten Art dahingehend weiterzubilden, dass der Korper auf
einfach zu handhabende Weise komprimierbar und in einem Blutgefal} ebenso einfach

und weniger reibungsbehaftet freisetzbar und expandierbar ist.
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[0010] Erfindungsgemal} wird die vorstehend genannte Aufgabe dadurch ge-
I16st, dass der Hillkatheter als lappenférmiges Komprimierelement ausgebildet ist, das
zwei Langsrander aufweist, wobei ein erster Langsrand am Korper befestigt ist, wobei
eine Erstreckung des lappenférmigen Komprimierelementes senkrecht zum ersten
Langsrand kleiner ist als der Umfang des Kdrpers im expandierten Zustand, wobei zum
Komprimieren des Korpers das lappenférmige Komprimierelement um den Kérper herum-
legbar und ein freier zweiter Langsrand an am Koérper und/oder am lappenférmigen

Komprimierelement angeordneten Fixierstellen 16sbar festlegbar ist.

[0011] Erfindungsgemal’ ist der Hiillkatheter als lappenférmiges Komprimie-
relement ausgebildet und weist zwei Langsrander auf, wobei ein erster Langsrand am
Korper befestigt ist. Der Hillkatheter ist somit im Unterschied zum Stand der Technik am
Stentgraft befestigt. Ferner weist das lappenférmige Komprimierelement eine Erstreckung
senkrecht zum ersten Langsrand auf, die kleiner ist als der Umfang des Korpers des
Stentgraftes im expandierten Zustand. Damit lasst sich der Koérper des Stentgraftes
mittels des lappenférmigen Komprimierelementes vor dem Einsetzen in ein Blutgefaf}
komprimieren. Am Korper des Stentgraftes und/oder am lappenférmigen Komprimierele-
ment sind Fixierstellen zum Festlegen des freien Langsrandes des lappenférmigen

Komprimierelements angeordnet.

[0012] Zum Komprimieren des Korpers des Stentgraftes wird das lappenférmi-
ge Komprimierelement um den Kérper derart herumgelegt, dass das lappenférmige
Komprimierelement den Koérper teilweise oder vollstandig umhiillt. Dabei wird der Stent
radial nach Innen zusammengefaltet und der Querschnitt des Kérpers des Stentgraftes
verkleinert sich. Der zweite Langsrand wird anschliel3end an den am Korper und/oder am
lappenformigen Komprimierelement angeordneten Fixierstellen l6sbar festgelegt. Somit
lasst sich der Korper durch eine Umwicklung komprimieren, was eine vorteilhaft einfache-
re Handhabung darstellt als das Einflihren des Stentgraftes in einen Hillschlauch. Ein
weiterer Vorteil besteht darin, dass der Stentgraft, nachdem er komprimiert worden ist,
durch das lappenférmige Komprimierelement eine gleichmaRige Oberflache besitzt, die

das Einsetzen des Stentgraftes in ein Blutgefal erleichtert.
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[0013] Nach dem Einsetzen des Stentgraftes in ein Blutgefald und Positionieren
des Stentgraftes an der gewlinschten Stelle 1asst sich zum Expandieren des Korpers des
Stentgraftes der zweite Langsrand an den Fixierstellen I6sen. Das lappenfoérmige Kom-
primierelement wird jedoch nicht aus dem Blutgefal herausgezogen, sondern verbleibt
am Korper des Stentgraftes im Blutgefald. Dies wird dadurch ermoéglicht, dass das Kom-
primierelement mit dem ersten Langsrand am Korper befestigt ist, so dass auch nicht die
Gefahr besteht, dass das Komprimierelement im Blutgefald wandert. Dadurch, dass der
durch das Komprimierelement gebildete Hiillkatheter nicht aus dem Blutgefal herausge-
zogen wird, werden Reibungskrafte zwischen dem Hullkatheter und der Gefaldwand und
zwischen dem Hiillkatheter und dem Koérper des Stentgraftes vermieden, wodurch eine
Traumatisierung der GefalRwand und eine Lageveranderung des Stentgraftes mit entspre-
chender Repositionierung vermieden werden. Ein weiterer Vorteil des erfindungsgemalen

Stentgraftes besteht darin, dass die Operationszeit verkiirzt werden kann.

[0014] In einer bevorzugten Ausgestaltung erstreckt sich das lappenférmige
Komprimierelement im komprimierten Zustand des Korpers senkrecht zum ersten Langs-

rand zumindest vollumfanglich um den Kérper des Stentgraftes herum.

[0015] Mit dieser Mallnahme kann vorteilhafterweise der Kérper auf seinen mi-
nimal méglichen Aufiendurchmesser komprimiert werden. Der dadurch erreichte kompri-
mierte Zustand des Korpers ist aufderdem liber den gesamten Umfang des Stentgraftes
gleichmaldig, was das Einflhren des Stentgraftes ins Blutgefal} und das Positionieren des

Stentgraftes im Blutgefal} erleichtert.

[0016] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist das lappenférmige

Komprimierelement im Wesentlichen eine gleiche Lange wie der Kbérper auf.

[0017] Vorteilhafterweise ldsst sich mit dieser MalRnahme der Korper Uber sei-
ne gesamte Lange gleichmafig komprimieren. Hierdurch wird das Einfllhren des Stent-
graftes in ein Blutgefal und das Positionieren des Stentgraftes im Blutgefald zusatzlich

erleichtert.
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[0018] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung ist der erste Langsrand des

lappenférmigen Komprimierelementes am Prothesenmaterial befestigt.

[0019] Diese Mallnahme hat den Vorteil, dass das lappenférmige Komprimie-
relement besonders einfach am Kdérper des Stentgraftes fixierbar ist. Das lappenférmige
Komprimierelement kann wie das Prothesenmaterial eine textile Struktur aufweisen,
sodass sich das lappenférmige Komprimierelement am Prothesenmaterial bspw. durch
Nahte einfach befestigen lasst. Eine Befestigung iber Nahte hat den Vorteil, dass die
Gleichmaligkeit der Oberflache des Stentgraftes nicht beeintrachtigt wird, und dass sich

das lappenférmige Komprimierelement dennoch nicht unerwiinscht vom Kérper trennt.

[0020] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weisen die am Korper
und/oder am lappenférmigen Komprimierelement angeordneten Fixierstellen Schlaufen
auf, durch die ein Stab zum Festlegen des zweiten Langsrandes des lappenférmigen

Komprimierelementes einfadelbar ist.

[0021] Vorteilhafterweise wird durch diese Maltinahme ein einfaches Verfahren
zum Expandieren des Kdrpers geschaffen, bei dem keine Reibungskraft zwischen dem
Stentgraft und dem Hiullkatheter, sondern lediglich zwischen den Schlaufen und dem Stab
entsteht, wobei die dabei auftretende Reibungskraft wesentlich geringer ist als beim
Abziehen des Hillkatheters vom Stentgraft und Herausziehen des Hullkatheters aus dem
Blutgefad. Der Stab kann eine besonders glatte und damit reibungsarme Oberflache
aufweisen und bspw. aus Edelmetall bestehen und wirkt somit beim Herausziehen nicht
traumatisierend auf die Gefallwand. Somit kann die beim Expandieren des Kdrpers
auftretende Reibungskraft stark reduziert werden und die zum Expandieren bendtigte Zeit
verkiirzt werden. Aufderdem wird der Kérper beim Herausziehen des Stabes nicht mitbe-
wegt. Ferner lassen sich die Schlaufen einfach, bspw. durch Binden, am Koérper und/oder
am lappenférmigen Komprimierelement befestigen. Es versteht sich, dass jede Fixierstelle

eine oder mehrere Schlaufen aufweisen kann.
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[0022] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist der zweite Langsrand
des lappenférmigen Komprimierelementes einen Hohlsaum auf, in den der Stab einsteck-
bar ist.

[0023] Diese Mallnahme ist vorteilhaft, da der gesamte freie zweite Langsrand
durch Einstecken des Stabes, dessen Lange vorzugweise die Lange des ersten Langs-
randes Ubertrifft, gleichmalkig am Korper festlegbar ist. Somit wird die GleichmaRigkeit
des dadurch erzielten komprimierten Zustandes des Korpers des Stentgraftes nach
Einstecken des Stabes in den Hohlsaum und Einfadeln des Stabes durch die Schlaufen
noch verbessert. Wenn die Schlaufen am oder im Bereich des ersten Langsrandes des
Komprimierelementes angeordnet sind, besteht ein weiterer Vorteil dieser Malinahme
darin, dass die beiden Langsrander des lappenformigen Komprimierelementes direkt
miteinander verbindbar sind. Folglich wird im Wesentlichen die gesamte Flache des
lappenférmigen Komprimierelementes zum Komprimieren des Koérpers auf seinen kleinst

moglichen Durchmesser genutzt.

[0024] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist der Hohlsaum meh-
rere Unterbrechungen auf, wobei die Schlaufen derart angeordnet sind, dass sie sich in

Langsrichtung des Kdrpers auf H6he der Unterbrechungen befinden.

[0025] In dieser Ausgestaltung weist der Hohlsaum einzelne Hohlsaumab-
schnitte auf, zwischen denen jeweils eine oder mehrere Schlaufen liegen, wenn der Stab
durch die Hohlsaumabschnitte und die Schlaufen gefadelt ist. Der Vorteil dieser Malinah-
me besteht darin, dass beim Herausziehen des Stabes aus den Schlaufen und den
Hohlsaumabschnitten der Kérper des Stentgraftes in Langsrichtung gesehen sukzessive,
wie in der Art eines Reildverschlusses, freigesetzt und expandiert wird. Damit lasst sich
die Positionierung des Stentgraftes im Blutgefald noch wahrend des allmahlichen Freiset-
zens des Stentgraftes schrittweise optimieren. Aufkerdem ist der Stab in den Bereichen
der Unterbrechungen des Hohlsaums sichtbar, wodurch die Moglichkeit gegeben ist, den
Fall eines fehlgeschlagenen Expansionsvorgangs leicht zu erkennen, ndmlich wenn ein
Abschnitt des Kérpers des Stentgraftes trotz Herausziehen des Stabes aus den an
diesem Abschnitt des Kdrpers angeordneten Schlaufen nicht expandiert, sodass Gegen-

mafnahmen umgehend ergriffen werden konnen.
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[0026] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weisen die Unterbrechun-

gen einen gleichmafigen Abstand voneinander auf.

[0027] Mit dieser MalRnahme wird eine gleichmallige Festlegung des zweiten

Langsrandes des lappenférmigen Komprimierelementes ermdglicht.

[0028] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung besteht das lappenférmige

Komprimierelement aus resorbierbarem Material.

[0029] Der Vorteil dieser Malinahme besteht darin, dass sich das Komprimie-
relement nach dem Einsetzen und Expandieren des Stentgraftes, wenn es seine Funktion
erfilllt hat, abbauen kann. Es versteht sich, dass das Material des Komprimierelementes
biokompatibel ist. Das Komprimierelement kann auch aus einem textilen Gewebe beste-

hen, unabhangig, ob resorbierbar oder nicht.

[0030] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist das lappenférmige

Komprimierelement eine radiale Faltenstruktur auf.

[0031] Im expandierten Zustand des Korpers wirkt eine der Expansion zugrun-
de liegende Dehnungskraft des Stentgraftes im Wesentlichen auf die durch das lappen-
formige Komprimierelement aufgespannte Flache, wobei durch die radiale Faltenstruktur
der Stentgraft im Blutgefal noch lagefester ist. Vorteilhafterweise erhdht diese Malinah-

me die Lagefestigkeit des erfindungsgemalien Stentgraftes im expandierten Zustand.

[0032] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung weist das lappenformige
Komprimierelement eine reibungsarme, vorzugsweise anformbare, weiter vorzugsweise

atraumatische Oberflache auf.

[0033] Der Vorteil dieser Malinahme besteht darin, dass das Komprimierele-
ment sich mit geringer Reibung an der Gefaldwand einfiihren Iasst und gegeniiber der

Gefallwand des Patienten nicht traumatisierend wirkt. Auferdem kann sich der Hiillkathe-
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ter aufgrund seiner Anformbarkeit an die innere Form bzw. an den Verlauf des Blutgefa-

Res leicht anpassen und an die Gefallwand gut anschmiegen.

[0034] In einer weiteren bevorzugten Ausgestaltung besteht das lappenférmige

Komprimierelement aus einem textilen Material.

[0035] Der Vorteil dieser Malinahme besteht darin, dass das Komprimierele-
ment (Lappen) im Vergleich zu dem Hillkatheter wesentlich flexibel ist. Dadurch ist es
moglich auch bei stark gewundenen Gefaltanatomien das Stentgraft Systems zum
Absetzpunkt vorzuschieben. Hierbei wird unter textilem Material® jedes textile Flachenge-
bilde verstanden, insbesondere solche aus Fasern, wie Geflechte, Gewebe, Netze und
Gewirke. Die Fasern stellen dabei Endlos-Fasern dar, die die Verspinnbarkeit als Eigen-
schaft aufweisen, und, wie zuvor erwahnt, verflochten, gewebt, vernetzt oder gewirkt

werden kdnnen.

[0036] Weitere Vorteile und Merkmale ergeben sich aus der nachfolgenden Be-
schreibung und der beigefligten Zeichnung.

[0037] Es versteht sich, dass die vorstehend genannten und die nachstehend
noch zu erlauternden Merkmale nicht nur in der jeweils angegebenen Kombination,
sondern auch in anderen Kombinationen oder in Alleinstellung verwendbar sind, ohne den

Rahmen der vorliegenden Erfindung zu verlassen.

[0038] Ein Ausfiihrungsbeispiel der Erfindung ist in der Zeichnung dargestellt

und wird mit Bezug auf diese hiernach naher beschrieben. Es zeigen:

Fig. 1 einen erfindungsgemalden Stentgraft im vollstandig expandierten Zu-
stand in einer Seitenansicht;

Fig. 2 den Stentgraft in Fig. 1 im vollstdndig expandierten Zustand aus-

schnittsweise in perspektivischer Anicht;
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Fig. 3 den Stentgraft in Fig. 1 im komprimierten Zustand in Seitenansicht;

Fig. 4 einen Ausschnitt des Stentgrafts in Fig. 3 im komprimierten Zustand in

gegenulber Fig. 3 vergréRertem Malistab;

Fig. 5 den Stentgraft in einem Zustand ausgehend von dem Zustand in Fig. 3

zu Beginn seiner Freisetzung;

Fig. 6 den Stentgraft in einem weiteren Zustand bei fortgesetzter Freisetzung;

Fig. 7 den Stentgraft in einem noch weiteren Zustand bei weiter fortgesetzter

Freisetzung; und

Fig. 8 den Stentgraft im vollstandig expandierten Zustand nach vollstandiger

Freisetzung.

[0039] In Fig. 1 und 2 ist ein Ausfiihrungsbeispiel eines mit dem allgemeinen
Bezugszeichen 10 versehenen Stentgraftes gezeigt, der einen hohlzylindrischen Korper
12 und einen Hiillkatheter aufweist, der als ein lappenférmiges Komprimierelement 13
ausgebildet ist. Der Kdrper 12 weist einen selbstexpandierenden Stent 14 und ein Prothe-
senmaterial 16 auf. Der Stent 14 weist in der Langsrichtung des hohlzylindrischen
Korpers 12 hintereinander folgende Ringsegmente 18 aus maanderférmig umlaufenden
Stutzen 20 auf. Das Prothesenmaterial, beispielsweise eine textile Struktur, ist an den
Ringsegmenten 18 durch Nahte 15 befestigt, wobei die Nahte in allen weiteren Figuren

nicht gezeigt sind.

[0040] Der Kdrper 12 ist, wie der perspektivischen Ansicht in Fig. 2 zu entneh-
men ist, hohlzylindrisch. Das lappenférmige Komprimierelement 13 weist einen am Kérper
12 befestigten ersten Langsrand 22 und einen freien zweiten Langsrand 24 auf, wobei der
erste Langsrand 22 am Prothesenmaterial 16 durch Nahte 26 befestigt ist. Das lappen-
férmige Komprimierelement 13 weist senkrecht zu beiden Langsrandern 22, 24 eine

Erstreckung auf, die dem Umfang des Kdrpers 12 im komprimierten Zustand im Wesentli-
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chen entspricht. Das lappenformige Komprimierelement 13 weist in Langsrichtung. d.h.

parallel zu den Langsrandern, im Wesentlichen eine gleiche Lange wie der Kdrper 12 auf.

[0041] Am Kodrper 12 und/oder lappenférmigen Komprimierelement 13, hier am
lappenférmigen Komprimierelement 13, sind Fixierstellen 28 angeordnet, die im Bereich
des ersten Langsrandes 22 des lappenférmigen Komprimierelementes 13 befestigte
Schlaufen 30 aufweisen. Am zweiten Langsrand 24 ist ferner ein Hohlsaum 32 ausgebil-
det, der Unterbrechungen 34 aufweist. Die Unterbrechungen 34 des Hohlsaums 32 sind
derart angeordnet, dass sie sich in Langsrichtung des Koérpers 12 auf Hoéhe der Schlaufen
30 befinden. Ferner sind die Unterbrechungen 34 mit einem gleichmaligen Abstand

voneinander entfernt angeordnet.

[0042] Vor dem Einbringen des Stentgraftes 10 in ein Blutgefal} (nicht gezeigt)
eines Patienten (nicht gezeigt) wird der Stentgraft 10 zunachst komprimiert. Die Aus-
gangssituation flr das Komprimieren zeigen Fig. 1 und Fig. 2. Beim Komprimieren wird
das lappenférmige Komprimierelement 13 derart um den Kérper 12 herumgelegt, dass
beide Langsrander 22, 24 des lappenférmigen Komprimierelementes 13 im Wesentlichen
aufeinander liegen. Dabei wird der Kérper 12 radial auf einen Umfang komprimiert, der
kleiner ist als der Umfang des Kdérpers 12 im expandierten Zustand, wie aus Fig. 3 und

Fig. 4 zu entnehmen ist.

[0043] Um den komprimierten Zustand des Stentgraft 10 vor und wahrend des
Einsetzens des Stentgrafts in ein Blutgefal} aufrechtzuerhalten, wird ein Stab 36 in den
Hohlsaum 32 an einem Langsende des Komprimierelements 13 eingefihrt und durch den
Hohlsaum 32 hindurchgefiihrt. Dabei werden die Schlaufen 30, die sich nun in den
Bereichen der Unterbrechungen 34 befinden, auf den Stab 36 ebenfalls aufgefadelt.
Wenn wie in Fig. 3 dargestellt alle Schlaufen 30 vom Stab 36 aufgefadelt sind, ist der

Langsrand 24 festgelegt und der Kérper 12 behalt nun den komprimierten Zustand bei.

[0044] In diesem gleichmaldig komprimierten Zustand kann der Stentgraft 10 in
ein Blutgefald des Patienten eingefiihrt und an einer zu behandelnden Stelle im Blutgefal}

positioniert werden. Anschlie3end wird der Korper 12 freigesetzt und in den expandierten
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Zustand uberflihrt, indem der Stab 36 aus dem Hohlsaum 32 und den Schlaufen 30
wieder herausgezogen wird. Die Expansion des Korpers 12 erfolgt dabei selbsttatig

aufgrund der selbsexpandierenden Eigenschaft des Stents 14.

[0045] In den Figuren 5 bis 8 ist der erfindungsgemafie Stentgraft 10 in mehre-
ren verschiedenen Stadien wahrend des sukzessiven Freisetzens und Expandierens
gezeigt. Zum Expandieren des Stentgraftes 10 wird der Stab 36 in Langsrichtung allmah-
lich aus dem Hohlsaum 32 und den Schlaufen 32 herausgezogen. Sobald sich eine erste
der Schlaufen 30 vom Stab 36 abtrennt, 10st sich an dieser Stelle der Langsrand 24 des
lappenférmigen Komprimierelementes 13 entlang eines ersten Abschnitts 38 des Korpers
12, der sich zwischen dieser ersten der Schlaufen 30 und der nachsten der Schlaufen 30
befindet. Der erste Abschnitt 38 des Kdrpers 12 dehnt sich aufgrund der Selbstexpansi-
onsfahigkeit des Stentes 14 auf und geht in den expandierten Zustand Uber. Ein restlicher
Abschnitt 40 des Kdrpers bleibt zunachst weiterhin gleichmafig komprimiert. Durch
weiteres Herausziehen des Stabes 36 werden nach und nach die Gbrigen Abbschnitte des

Kdrpers 12 freigesetzt und expandiert.

[0046] Darlber hinaus ist fir den Stentgraft 10 moglich, dessen Positionierung
wahrend des Expansionsvorgangs des Kérpers 12 zu optimieren. Insbesondere kann man
die Positionierung des Stentgraftes 10 schrittweise optimieren, indem der Stab 32 schritt-

weise aus dem Hohlsaum 32 herausgezogen wird.

[0047] In einem der in Fig. 5 bis 7 dargestellten Zustande des Stentgraftes 10,
in denen der Stentgraft 10 noch teilweise komprimiert und bereits teilweise expandiert ist,
insbesondere in einem Zustand gemaf} Fig. 5 und 6, |asst sich die Position bzw. Lage des

Stentgrafts 10 durch Schieben bzw. Drehen optimieren.

[0048] Nachdem die Positionierung des Stentgraftes 10 gegebenenfalls opti-
miert wurde und keine weiteren Korrekturen vorgenommen werden sollen, kann der Stab
36 komplett aus dem Hohlsaum 32 herausgezogen werden, um den erfindungsgemalien
Stentgraft 10 vollstandig expandieren zu lassen. Der vollsténdig expandierte Zustand des

Stentgraftes 10 ist in Fig. 8 gezeigt. Das Komprimierelement 13 (in Fig. 8 nicht zu sehen)
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verbleibt am Koérper 12, d.h. es ist mit seinem ersten Langsrand 22 am Korper 12 weiter-
hin festgelegt.

[0049] Das lappenformige Komprimierelement 13 kann aus textilem Gewebe
gefertigt werden, wobei die Form, Schmiegsamkeit und die Oberflachenbeschaffenheit
des lappenférmigen Komprimierelementes 13 optimal an die durch die Form und den
Verlauf der Blutgefalie gestellten Anforderungen angepasst werden kénnen. Insbesonde-
re kann das lappenférmige Komprimierelement 13 eine radiale Faltenstruktur aufweisen,
die die Lagefestigkeit des erfindungsgemallen Stentgraftes 10 im Blutgefald noch erhoht.
Unter Verwendung von resorbierbarem Material 1asst sich das lappenférmige Komprimie-
relement 13 so herstellen, dass es sich nach einer gewisssen Zeit im Blutgefal} biover-
traglich abbaut. Unabhangig davon ist das Komprimierelement bevorzugt aus einem
biovertraglichen Material gefertigt, so dass eine mdglichst komplikationsfreie Behandlung
mit dem erfindungsgemafien Stentgraft 10 moglich ist.
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Patentanspriiche

1. Stentgraft (10), mit einem hohlzylindrischen Korper (12) und einem Hillkatheter,
wobei der Korper (12) zumindest einen selbstexpandierenden Stent (14) und ein
Prothesenmaterial (16) aufweist, wobei der Kdrper (12) in einem komprimierten
Zustand einen Umfang aufweist, der kleiner ist als ein Umfang des Korpers (12) in
einem expandierten Zustand, dadurch gekennzeichnet, dass der Hillkatheter als
lappenférmiges Komprimierelement (13) ausgebildet ist, das zwei Langsrander
(22, 24) aufweist, wobei ein erster Langsrand (22) am Korper (12) befestigt ist,
wobei eine Erstreckung des lappenférmigen Komprimierelementes (13) senkrecht
zum ersten Langsrand (22) kleiner ist als der Umfang des Kérpers (12) im expan-
dierten Zustand, wobei zum Komprimieren des Korpers (12) das lappenformige
Komprimierelement (13 ) um den Korper (12) herumlegbar und ein freier zweiter
Langsrand (22) an am Kdrper (12) und/oder am lappenférmigen Komprimierele-

ment (13) angeordneten Fixierstellen (28) I6sbar festlegbar ist.

2. Stentgraft nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass sich das lappenfor-
mige Komprimierelement (13) im komprimierten Zustand des Korpers (12) senk-
recht zum ersten Langsrand (22) zumindest vollumfanglich um den Korper (12)

herum erstreckt.

3. Stentgraft nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, dass das lappen-
formige Komprimierelement (13) im Wesentlichen eine gleiche Lange wie der Kor-
per (12) aufweist.

4. Stentgraft nach einem der Ansprliche 1 bis 3, dadurch gekennzeichnet, dass der
erste Langsrand (22) des lappenférmigen Komprimierelementes (13) am Prothe-

senmaterial (16) befestigt ist.

5. Stentgraft nach einem der Anspriiche 1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass die
am Korper (12) und/oder am lappenférmigen Komprimierelement (13) angeordne-
ten Fixierstellen (28) Schlaufen (30) aufweisen, durch die ein Stab (36) zum Fest-
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legen des zweiten Langsrandes (24) des lappenformigen Komprimierelementes
(13) einfadelbar ist.

Stentgraft nach Anspruch 5, dadurch gekennzeichnet, dass der zweite Langs-
rand (24) des lappenfoérmigen Komprimierelementes (13) einen Hohlsaum (32)
aufweist, in den der Stab (36) einsteckbar ist.

Stentgraft nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass der Hohlsaum (32)
mehrere Unterbrechungen (34) aufweist, wobei die Schlaufen (30) derart angeord-
net sind, dass sie sich in Langsrichtung des Koérpers (12) auf Héhe der Unterbre-

chungen (34) befinden.

Stentgraft nach Anspruch 7, dadurch gekennzeichnet, dass die Unterbrechungen

(34) einen gleichmafigen Abstand voneinander aufweisen.

Stentgraft nach einem der Anspriiche 1 bis 8, dadurch gekennzeichnet, dass das
lappenférmige Komprimierelement (13) aus textilem Gewebe oder resorbierbarem

Material besteht.

Stentgraft nach einem der Anspriiche 1 bis 9, dadurch gekennzeichnet, dass das

lappenférmige Komprimierelement (13) eine radiale Faltenstruktur aufweist.

Stentgraft nach einem der Anspriiche 1 bis 10, dadurch gekennzeichnet, dass-
das lappenfoérmige Komprimierelement (13) eine reibungsarme, vorzugsweise an-

formbare, weiter vorzugsweise atraumatische Oberflache aufweist.
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