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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft ein Verfahren zur Blut-
rückgabe aus einer Blutbehandlungsvorrichtung, vor-
zugsweise einer Dialysiervorrichtung, und eine Vor-
richtung zur Durchführung des Verfahrens.
[0002] Als Blutbehandlungsvorrichtungen sind bei-
spielsweise Dialysiervorrichtungen unterschiedlichs-
ter Bauart für verschiedene Anwendungsfälle be-
kannt. So wird beispielsweise für eine Hämodiafiltra-
tion (HDF) ein extrakorporaler Blutkreislauf mit fol-
genden Bestandteilen geschaffen: mit einem Dialysa-
tor, zumindest zwei Leitungen mit Auslässen (Patien-
tennadeln), einer Blutpumpe, einer Dialysatpumpe, 
einem ersten in der ersten Leitung angeordneten 
Ventil, einem zweiten in der zweiten Leitung angeord-
neten Ventil und einem Predilutionsport bzw. einem 
Postdilutionsport für die Einspeisung der Substituat-
flüssigkeit.
[0003] Die einzelnen Komponenten können hierbei 
in Differentialbauweise aufgebaut sein. Besonders 
vorteilhaft sind diese entsprechenden Komponenten 
aber Bestandteil einer integrierten Kassette, wie sie 
beispielsweise in der DE 102 24 750.1 vom 04. Juni 
2002 beschrieben wurde.
[0004] Am Ende einer Dialysesitzung ergibt sich das 
Problem, dass das im extrakorporalen Kreislauf vor-
handene Blut möglichst vollständig an den Patienten 
zurückgegeben wird. Hierzu sind für die verschiede-
nen Blutbehandlungsvorrichtungen bereits entspre-
chende Verfahren bekannt. Ein Verfahren zur Blut-
rückgabe aus einer Blutbehandlungsvorrichtung ist 
beispielsweise unter Zitierung von weiteren alternati-
ven Verfahren in der EP 0 578 175 B1 beschrieben.
[0005] Ausgehend von den bekannten Verfahren 
zur Blutrückgabe aus einer Blutbehandlungsvorrich-
tung soll eine möglichst noch weiter vereinfachte und 
zweckmäßiger ausgestaltete Verfahrensweise für 
eine möglichst quantitative Blutrückgabe entwikkelt 
werden.
[0006] Die Aufgabe wird bei einem System mit ei-
nem Predilutionsport in einem Verfahren mit den 
Merkmalen des Anspruchs 1 gelöst. Bei einer Vor-
richtung mit Postdilutionsport wird die Aufgabe durch 
ein Verfahren mit den Verfahrensschritten nach An-
spruch 2 gelöst.
[0007] Demnach wird also das Verfahren zur Blut-
rückgabe gemäß der ersten erfindungsgemäßen Lö-
sung in einer Blutbehandlungsvorrichtung mit einem 
Blutbehandlungselement, zwei Leitungen mit Ausläs-
sen, einer Blutpumpe, einem ersten in der ersten Lei-
tung angeordneten Ventil, einem zweiten in der zwei-
ten Leitung angeordneten Ventil und einem Prediluti-
onsport für die Einspeisung der Substituatflüssigkeit, 
mit einer an den Predilutionsport angeschlossenen 
Substituatversorgungsleitung, in die eine Substituat-
pumpe geschaltet ist, mit folgenden Schritten durch-
geführt: 
– das erste Ventil in der ersten Leitung wird geöff-
net und das zweite in der zweiten Leitung ange-

ordnete Ventil wird geschlossen,
– die Blutpumpe wird auf Durchlaß gestellt oder 
sie läuft mit, während die Substituatpumpe mittels 
geförderter Substituatflüssigkeit das Blut ver-
drängt,
– das Blut wird volumenkontrolliert weiter ver-
drängt, bis es den Leitungsauslaß der ersten Lei-
tung erreicht hat,
– die Blutpumpe wird geschlossen bzw. gestoppt, 
das erste Ventil wird geschlossen und das zweite 
Ventil wird geöffnet,
– die Substituatpumpe verdrängt über geförderte 
Substituatflüssigkeit Blut durch die freigegebene 
zweite Leitung sowie das Blutbehandlungsele-
ment,
– das Blut wird volumenkontrolliert weiter ver-
drängt, bis es den Leitungsauslaß der zweiten 
Leitung erreicht hat.

[0008] Gemäß der zweiten erfindungsgemäßen Lö-
sung wird das Verfahren zur Blutrückgabe in einer 
Blutbehandlungsvorrichtung mit einem Blutbehand-
lungselement, zwei Leitungen mit Auslässen, einer 
Blutpumpe, einem ersten in der ersten Leitung ange-
ordneten Ventil, einem zweiten in der zweiten Leitung 
angeordneten Ventil und einem Postdilutionsport für 
die Einspeisung der Substituatflüssigkeit, mit einer 
an den Postdilutionsport angeschlossenen Substitu-
atversorgungsleitung, in die eine Substituatpumpe 
geschaltet ist, mit folgenden Schritten durchgeführt: 
– das erste Ventil in der ersten Leitung wird geöff-
net und das zweite in der zweiten Leitung ange-
ordnete Ventil wird geschlossen,
– die Blutpumpe wird auf Durchlaß gestellt oder 
sie läuft mit, während die Substituatpumpe mittels 
geförderter Substituatflüssigkeit das Blut durch 
das Blutbehandlungselement und die erste Lei-
tung verdrängt,
– das Blut wird volumenkontrolliert weiter ver-
drängt, bis es den Leitungsauslaß der ersten Lei-
tung erreicht hat,
– die Blutpumpe wird geschlossen bzw. gestoppt, 
das erste Ventil wird geschlossen und das zweite 
Ventil wird geöffnet,
– die Substituatpumpe verdrängt über geförderte 
Substituatflüssigkeit Blut durch die freigegebene 
zweite Leitung,
– das Blut wird volumenkontrolliert weiter ver-
drängt, bis es den Leitungsauslaß der zweiten 
Leitung erreicht hat.

[0009] Die erfindungsgemäßen Lösungen ermögli-
chen eine gleichsam arterielle und venöse Blutrück-
gabe. Im Gegensatz zum Standardverfahren mit ar-
terieller und anschließender venöser Diskonnektion 
ist die Diskonnektion des Patienten erst ganz am 
Ende der Rückgabeprozedur notwendig. Dort wird 
zunächst der arterielle Zugang diskonektiert und an 
einen Spüllösungsbeutel, der physiologische Koch-
salzlösung enthält, angeschlossen. Mit Hilfe der Blut-
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pumpe wird dann das Blut im Schlauchsystem über 
den venösen Anschluß an den Patienten zurückge-
geben. Die Rückgabe wird dabei manuell überwacht.
[0010] Bei dem erfindungsgemäßen Verfahren ist 
eine Umänderung der Patientenanschlüsse zum 
Starten der Rückgabe nicht notwendig.
[0011] Besonders vorteilhaft wird die Substituat-
pumpe zur Flüssigkeitszufuhr verwendet, wodurch 
eine gute Trenngrenze zwischen Zugabelösung und 
Blut resultiert.
[0012] Gemäß einer bevorzugten Ausgestaltung 
der Erfindung nach dem Unteranspruch 3 wird eine 
hochgenau dosierende Membranpumpe als Substitu-
atpumpe verwendet. Diese ermöglicht in Zusammen-
wirken mit den beiden optischen Sensoren eine sehr 
effektive und punktgenaue Blutrückgabe, da das 
Restvolumen in den Leitungen von den Sensoren bis 
zum Leitungsauslass bekannt ist und durch entspre-
chende Ansteuerung der hochgenau dosierenden 
Membranpumpe dieses bekannte Volumen punktge-
nau aus der Leitung verdrängt werden kann.
[0013] Vorteilhafte Weiterbildungen des Verfahrens 
ergeben sich aus den weiteren Unteransprüchen.
[0014] Die Erfindung bezieht sich schließlich auf 
eine Vorrichtung nach Anspruch 9. Vorteilhafte Aus-
gestaltungen dieser Vorrichtung ergeben sich aus 
den sich hieran anschließenden Unteransprüchen.
[0015] Weitere Einzelheiten, Merkmale und Vorteile 
der Erfindung werden anhand eines in der Zeichnung 
dargestellten Ausführungsbeispiels erläutert. Die ein-
zige Figur zeigt ein prinzipielles Schaltbild einer Onli-
ne Hämodiafiltrationsvorrichtung, mit der das erfin-
dungsgemäße Verfahren durchgeführt werden kann.
[0016] Die in der Figur dargestellte Dialysiervorrich-
tung 10 enthält einen Dialysator 12, eine Blutpumpe 
14, die als Membranpumpe ausgebildet ist, eine Sub-
stituatpumpe 16, die ebenfalls als Membranpumpe 
ausgebildet ist, eine erste Leitung 18 als arterielle 
Blutleitung und eine zweite Leitung 20 als venöse 
Blutleitung. In der Förderrichtung während einer Blut-
behandlung ist in der ersten Leitung 18 stromauf-
wärts der Blutpumpe 14 ein erstes Ventil 22 angeord-
net. Sowohl die Blutpumpe 14 wie die Substituatpum-
pe 16 sind dabei als parallel geschaltete Doppelpum-
pe ausgeführt, was eine nahezu gleichmäßige Förde-
rung erlaubt. In der zweiten Leitung 20 ist ein zweites 
Ventil 24 angeordnet. In der ersten Leitung ist ein ers-
ter optischer Detektor 26 und in der zweiten Leitung 
ist ein zweiter optischer Detektor 28 angeordnet.
[0017] Die Substituatpumpe 16 fördert Substituatlö-
sung von einer Substituatquelle 30 über eine Substi-
tuatversorgungsleitung 31 entweder zu einem Predi-
lutionsport 32 oder zu einem Postdilutionsport 34. Die 
Substituatquelle 30 kann ein Beutel mit geeigneter 
Flüssigkeit oder eine Zubereitungseinheit innerhalb 
der Dialysiervorrichtung 10 sein, die geeignete Flüs-
sigkeit vor Ort online zubereitet.
[0018] Für den Fall, dass die Substituatpumpe 16
das Substituat zu einem Predilutionsport 32 fördert, 
wird nach Beendigung der Dialyse zur Blutrückgabe 

aus der Dialysiervorrichtung 10 zum Patienten (hier 
nicht näher dargestellt) das erste Ventil 22 in der ers-
ten Leitung 18 geöffnet und das zweite Ventil 24 in 
der zweiten Leitung 20 geschlossen. Das Blut wird 
weitestgehend aus der Blutpumpe 14 herausge-
presst. Die Blutpumpe 14 wird auf Durchlass gestellt 
oder sie läuft vorzugsweise druckgesteuert mit, wäh-
rend die Substituatpumpe 16 mittels geförderter Sub-
stituatflüssigkeit Blut in der Leitung 18 entgegenge-
setzt zur normalen Strömungsrichtung verdrängt, bis 
im ersten optischen Detektor 26 festgestellt wird, 
dass statt Blut Substituatflüssigkeit nachströmt. Dies 
wird vom optischen Detektor dadurch erkannt, dass 
die Substituatflüssigkeit entgegen dem Blut wesent-
lich heller ist.
[0019] Das Blut wird von diesem Zeitpunkt an volu-
menkontrolliert weiter verdrängt, bis es den Leitungs-
auslass der ersten Leitung erreicht hat. Das Vorlu-
men in der Restleitung hinter dem ersten Detektor 26
bis zum Leitungsauslass ist genau bekannt und mit-
tels der hochgenau dosierenden Substituatpumpe 16
lässt sich das gewünschte Volumen genau verdrän-
gen. Nach Verdrängen des Volumenanteils an Blut ist 
das arterielle Blut weitestgehend quantitativ an den 
Patienten zurückgeführt.
[0020] Zum Zurückführen des venösen Bluts wird 
nun die Blutpumpe geschlossen bzw. gestoppt und 
das erste Ventil 22 wird geschlossen, während das 
zweite Ventil 24 geöffnet wird. Die Substituatpumpe 
verdrängt nun über die geförderte Substituatflüssig-
keit Blut durch die freigegebene zweite Leitung 20 so-
wie den Dialysator 12 bis im zweiten Detektor 28 fest-
gestellt wird, dass statt Blut Substituatflüssigkeit 
nachströmt. Nun wird das Blut wieder volumenkont-
rolliert weiter verdrängt, bis es den Leitungsauslass 
der zweiten Leitung erreicht hat, so dass nun auch 
das venöse Blut an den Patienten zurückgegeben 
wurde.
[0021] Wird nun die Substituatflüssigkeit nicht durch 
den Predilutionsport 32, sondern durch den Postdilu-
tionsport 34 zugegeben, so modifiziert sich das vor-
ausgehend beschriebene Verfahren dadurch, dass 
schon bei der Verdrängung des arteriellen Bluts die 
Substituatlösung durch den Dialysator 12 läuft und 
das entsprechende Blut sowie das Blut in der danach 
folgenden Leitung 18 in der voran beschriebenen Art 
verdrängt.
[0022] Die zuvor dargestellte Reihenfolge des Ent-
leerens der ersten Leitung 18 und anschließend des 
Entleerends der zweiten Leitung 20 kann im Rahmen 
der Erfindung natürlich auch vertauscht werden.
[0023] Die einzelnen steuerbaren Elemente sowie 
die Detektoren sind in konventioneller Art und Weise 
mit einer Steuervorrichtung (40) verbunden. Diese 
steuert den Verfahrensablauf bei der Blutrückgabe.

Patentansprüche

1.  Verfahren zur Blutrückgabe aus einer Blutbe-
handlungsvorrichtung mit einem Blutbehandlungse-
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lement, vorzugsweise einer Dialysiervorrichtung mit 
einem Dialysator, zwei Leitungen mit Auslässen, ei-
ner Blutpumpe, einem ersten in der ersten Leitung 
angeordneten Ventil, einem zweiten in der zweiten 
Leitung angeordneten Ventil und einem Predilutions-
port für die Einspeisung der Substituatflüssigkeit, mit 
einer an den Predilutionsport angeschlossenen Sub-
stituatversorgungsleitung, in die eine Substituatpum-
pe geschaltet ist, gekennzeichnet durch folgende 
Schritte:  
– das erste Ventil in der ersten Leitung wird geöffnet 
und das zweite in der zweiten Leitung angeordnete 
Ventil wird geschlossen,  
– die Blutpumpe wird auf Durchlaß gestellt oder sie 
läuft mit, während die Substituatpumpe mittels geför-
derter Substituatflüssigkeit das Blut verdrängt,  
– das Blut wird volumenkontrolliert weiter verdrängt, 
bis es den Leitungsauslaß der ersten Leitung erreicht 
hat,  
– die Blutpumpe wird geschlossen bzw. gestoppt, das 
erste Ventil wird geschlossen und das zweite Ventil 
wird geöffnet,  
– die Substituatpumpe verdrängt über geförderte 
Substituatflüssigkeit Blut durch die freigegebene 
zweite Leitung sowie das Blutbehandlungselement,  
– das Blut wird volumenkontrolliert weiter verdrängt, 
bis es den Leitungsauslaß der zweiten Leitung er-
reicht hat.

2.  Verfahren zur Blutrückgabe aus einer Blutbe-
handlungsvorrichtung mit einem Blutbehandlungse-
lement, vorzugsweise einer Dialysiervorrichtung mit 
einem Dialysator, zwei Leitungen mit Auslässen, ei-
ner Blutpumpe, einem ersten in der ersten Leitung 
angeordneten Ventil, einem zweiten in der zweiten 
Leitung angeordneten Ventil und einem Postdiluti-
onsport für die Einspeisung der Substituatflüssigkeit, 
mit einer an den Postdilutionsport angeschlossenen 
Substituatversorgungsleitung, in die eine Substituat-
pumpe geschaltet ist gekennzeichnet durch folgende 
Schritte:  
– das erste Ventil in der ersten Leitung wird geöffnet 
und das zweite in der zweiten Leitung angeordnete 
Ventil wird geschlossen,  
– die Blutpumpe wird auf Durchlaß gestellt oder sie 
läuft mit, während die Substituatpumpe mittels geför-
derter Substituatflüssigkeit das Blut durch das Blut-
behandlungselement und die erste Leitung ver-
drängt,  
– das Blut wird volumenkontrolliert weiter verdrängt, 
bis es den Leitungsauslaß der ersten Leitung erreicht 
hat,  
– die Blutpumpe wird geschlossen bzw. gestoppt, das 
erste Ventil wird geschlossen und das zweite Ventil 
wird geöffnet,  
– die Substituatpumpe verdrängt über geförderte 
Substituatflüssigkeit Blut durch die freigegebene 
zweite Leitung,  
– das Blut wird volumenkontrolliert weiter verdrängt, 
bis es den Leitungsauslaß der zweiten Leitung er-

reicht hat.

3.  Verfahren nach Anspruch 1 oder 2, dadurch 
gekennzeichnet, daß als Substituatpumpe eine hoch-
genau dosierende Membranpumpe eingesetzt wird.

4.  Verfahren nach einem der vorangehenden An-
sprüche, dadurch gekennzeichnet, daß das Blutbe-
handlungselement ein Dialysator bei der Hämodiafil-
tration ist.

5.  Verfahren nach einem der vorangehenden An-
sprüche, dadurch gekennzeichnet, daß das Blutbe-
handlungselement ein Hämofilter bei der Hämofiltra-
tion ist.

6.  Verfahren nach einem der vorangehenden An-
sprüche, dadurch gekennzeichnet, daß über Detek-
toren festgestellt wird, daß statt Blut Substituatflüs-
sigkeit nachströmt.

7.  Verfahren nach Anspruch 6, dadurch gekenn-
zeichnet, daß optische Detektoren eingesetzt wer-
den.

8.  Verfahren nach einem der vorangehenden An-
sprüche, dadurch gekennzeichnet, daß das Blut weit-
gehend aus der Blutpumpe herausgepreßt wird.

9.  Vorrichtung zur Durchführung eines Verfah-
rens nach einem der vorangehenden Ansprüche, ge-
kennzeichnet durch ein Blutbehandlungselement 
(12), eine Blutpumpe (14), eine Substituatpumpe 
(16), eine erste Leitung (18) als arterielle Blutleitung, 
eine zweite Leitung (20) als venöse Blutleitung, Ven-
tile (22, 24) und eine Steuervorrichtung (40), die mit 
den vorgenannten Detektoren und/oder Elementen 
derart verbunden ist, dass die Verfahrensabfolge 
nach den Ansprüchen 1 – 8 durchführbar ist.

10.  Vorrichtung nach Anspruch 10, dadurch ge-
kennzeichnet, daß Detektoren (26, 28), vorzugswei-
se optische Detektoren, in den Leitungen (18, 20) an-
geordnet sind.

11.  Vorrichtungen nach einem der Ansprüche 10 
oder 11, dadurch gekennzeichnet, daß die Pumpen 
(14, 16) als parallel geschaltete Doppelpumpe aus-
geführt sind.

Es folgt ein Blatt Zeichnungen
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Anhängende Zeichnungen
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