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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft einen chirurgischen 
Clip mit zwei über ein Federelement miteinander ver-
bundenen, jeweils einen Klemmbacken tragenden 
Armen, die sich in einem Schlussbereich überkreu-
zen und die an ihrer Außenseite jeweils eine quer zur 
Längsrichtung der Arme verlaufende Öffnung zur 
Aufnahme eines Vorsprungs eines Handhabungsins-
trumentes aufweisen, die jeweils von einer mulden-
förmigen, von außen zu der Öffnung hin abfallenden 
Führungsfläche umgeben ist.

[0002] Chirurgische Clips werden verwendet, um 
Blutgefäße abzuklemmen und zu unterbrechen, bei-
spielsweise bei einem Aneurysma oder bei einer By-
pass-Operation. Diese Clips sind teilweise sehr klein, 
und sind daher schwer zu handhaben, insbesondere 
in Körperbereichen, die von außen her schlecht zu-
gänglich sind.

[0003] Es sind chirurgische Clips bekannt, die mit 
speziellen Handhabungsinstrumenten am Einsatzort 
angelegt oder von diesem entfernt werden, z.B. mit 
zangenartigen Instrumenten, die außenseitig an den 
Armen der Clips angreifen und diese zum Öffnen ge-
geneinanderdrücken. Um die Anlage der Handha-
bungsinstrumente an der Außenseite der Arme des 
Clips zu erleichtern, sind bei bekannten Clips in den 
Armen quer zur Längsrichtung der Arme verlaufende 
Öffnungen vorgesehen, in die stift- oder zapfenförmi-
ge Vorsprünge des Handhabungsinstruments ein-
greifen können, so dass dadurch eine reproduzierba-
re und unverschiebliche Anlage des Instrumentes an 
den Armen des Clips erzielt werden kann (Firmenpro-
spekt der Anmelderin C 366 11 "AESCULAP Endos-
copic Technology" – -Clipanlegezangen und Clips der 
Serie PL 500 bis PL 590).

[0004] Aufgrund der kleinen Abmessungen der 
Clips ist es trotzdem schwierig, die Handhabungsins-
trumente in der richtigen Position an den Clip anzule-
gen und mit den zapfen- oder stiftförmigen Vorsprün-
gen des Handhabungsinstrumentes die Öffnungen 
des Clips zu treffen.

[0005] Eine gewisse Erleichterung beim Einführen 
des zapfen- oder stiftförmigen Vorsprungs in die Öff-
nung des Clips ergibt sich bei der Ausgestaltung ei-
nes Clips, wie sie in der US 5,368,600 A beschrieben 
ist. Dabei wird die Öffnung von einer ringförmigen 
Einführöffnung umgeben, die den stiftförmigen Vor-
sprung in die Öffnung leitet. Eine solche Führung des 
stiftförmigen Vorsprungs setzt aber voraus, dass der 
Benutzer mit dem stiftförmigen Vorsprung diese ring-
förmige Einführfläche trifft, andernfalls kann der Stift 
seitlich vom Clip abgleiten.

[0006] Es ist Aufgabe der Erfindung, einen chirurgi-
schen Clip der gattungsgemäßen Art so auszubilden, 

dass beim Aufsetzen des stiftförmigen Vorsprungs 
auf den chirurgischen Clip der Vorsprung in jedem 
Falle sicher in die Öffnung geführt wird.

[0007] Diese Aufgabe wird bei einem chirurgischen 
Clip der eingangs beschrieben Art erfindungsgemäß
dadurch gelöst, dass die Führungsfläche sich im we-
sentlichen über die gesamte Breite der Arme und in 
Längsrichtung über den größten Teil der Armlänge 
zwischen dem Federelement und dem Schlußbe-
reich erstreckt.

[0008] Dadurch genügt es zum Einführen des Vor-
sprungs in die Öffnung beim Anlegen überhaupt den 
Arm des Clips mit dem Vorsprung zu treffen. Bei je-
dem Auftreffen des Vorsprungs auf den Arm wird der 
Vorsprung dann zu der Öffnung hin geleitet.

[0009] Bei einer ersten bevorzugten Ausführungs-
form kann vorgesehen sein, dass die Führungsfläche 
zumindest teilweise von außen zur Mitte der Öffnung 
geradlinig abfällt, man erhält also dann eine schräge 
Führungsfläche. Dies kann bei einem Teil der Füh-
rungsfläche der Fall sein, es ist aber auch möglich, 
dass die gesamte Führungsfläche in dieser Weise als 
schräge Führungsfläche ausgebildet ist.

[0010] Bei einer anderen bevorzugten Ausführungs-
form ist vorgesehen, dass die Führungsfläche in 
Längsrichtung der Arme konkav ausgebildet ist, ins-
besondere kreisbogenförmig.

[0011] Auch quer zur Längsrichtung der Arme kann 
die Führungsfläche konkav ausgebildet sein, insbe-
sondere kreisbogenförmig.

[0012] Es ist weiterhin vorteilhaft, wenn die Öffnung 
im Übergangsbereich zu der muldenförmigen Füh-
rungsfläche einen sich nach außen erweiternden 
Randabschnitt aufweist, insbesondere kann es sich 
dabei um eine sich konisch erweiternde Ringfläche 
handeln. Ein solcher sich erweiternder 
Randabschnitt erleichtert das Eintauchen des zap-
fen- oder stiftförmigen Vorsprunges in die Öffnung, 
sobald diese von der muldenförmigen Führungsflä-
che in Richtung auf die Öffnung gelenkt wird.

[0013] Die nachfolgende Beschreibung bevorzugter 
Ausführungsformen der Erfindung dient im Zusam-
menhang mit der Zeichnung der näheren Erläute-
rung. Es zeigen:

[0014] Fig. 1: eine Seitenansicht eines Clips mit 
zwei Öffnungen für ein Handhabungsinstrument in 
den Armen und mit die Öffnungen umgebenden mul-
denförmigen Führungsflächen;

[0015] Fig. 2: eine Draufsicht auf den Clip der Fig. 1
und
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[0016] Fig. 3: eine Schnittansicht längs Linie III-III in 
Fig. 1.

[0017] Der in der Zeichnung dargestellte chirurgi-
sche Clip 1 weist zwei im wesentlichen parallel zuein-
ander verlaufende Arme 2, 3 auf, die über eine Bie-
gefeder 4 miteinander verbunden sind. Im dargestell-
ten Ausführungsbeispiel ist die Biegefeder 4 aus ei-
nem die beiden Arme 2, 3 verbindenden Mittelstück 
gebildet, welches über einen Winkel von 540° gebo-
gen ist und somit eine eineinhalbfache Wicklung 
formt.

[0018] Die beiden Arme 2, 3 überkreuzen sich in ei-
nem Schlußbereich 5 und tragen jeweils einen im we-
sentlichen geradlinigen Klemmbacken 6 bzw. 7, die 
auf der der Biegefeder 4 abgewandten Seite des 
Schlußbereiches 5 parallel zueinander verlaufen und 
die unter der Wirkung der Biegefeder 4 normalerwei-
se mit einander zugewandten Klemmflächen 8, 9 flä-
chig aneinander anliegen.

[0019] Die Klemmflächen 8, 9 können dadurch von-
einander entfernt werden, daß die beiden Arme 2, 3
im Bereich zwischen der Biegefeder 4 und dem 
Schlußbereich 5 gegeneinander gedrückt werden, so 
daß sie elastisch gegeneinander verschwenkt wer-
den. Dazu müssen von außen her entsprechende 
Öffnungskräfte an die Arme 2, 3 angelegt werden.

[0020] Zu diesem Zweck ist in beiden Armen 2, 3 je-
weils eine durchgehende, quer zur Längsrichtung der 
Arme 2, 3 verlaufende Öffnung 10, 11 angeordnet, 
beide Öffnungen sind miteinander ausgerichtet. Die-
se Öffnungen 10, 11 dienen der Aufnahme eines zap-
fenförmigen Vorsprungs 12, 13 eines Handhabungs-
instrumentes. Diese Vorsprünge 12, 13 stehen über 
eine Klemmfläche 14, 15 des Handhabungsinstru-
mentes vor, und diese Klemmflächen 14, 15 sind an 
dem in der Zeichnung im übrigen nicht näher darge-
stellten Handhabungsinstrument so angeordnet, daß
sie durch das Handhabungsinstrument in Richtung 
der Vorsprünge 12, 13 einander angenähert werden 
können. Beispielsweise können die Klemmflächen 
14, 15 und die Vorsprünge 12, 13 an den Backen ei-
nes zangenartigen Handhabungsinstrumentes ange-
ordnet sein.

[0021] Die Öffnungen 10, 11 werden an der Außen-
seite der Arme 2, 3 umgeben von einer Führungsflä-
che 16, 17, die sich im wesentlichen über die gesam-
te Breite der Arme 2, 3 und in Längsrichtung über den 
größten Teil der Armlänge zwischen Biegefeder 4
und Schlußbereich 5 erstreckt. Diese Führungsfläche 
16, 17 ist muldenförmig ausgebildet, d.h. die Fläche 
fällt von ihrem Randbereich zur Mitte hin ab.

[0022] Bei dem in der Zeichnung dargestellten Aus-
führungsbeispiel wird dies dadurch erreicht, daß die 
Führungsfläche 16, 17 in Längsrichtung der Arme 2, 

3 eine kreisbogenförmig gebogene Kontur aufweist, 
also konkav ausgebildet ist, und auch quer zur 
Längsrichtung der Arme 2, 3 eine kreisbogenförmige 
Kontur aufweist, also konkav ausgebildet ist. Die mul-
denförmige Führungsfläche 16, 17 umgibt dabei die 
Öffnungen 10, 11 derart, daß diese sich etwa an der 
tiefsten Stelle der muldenförmigen Führungsfläche 
16, 17 befinden, d.h. die Führungsfläche 16, 17 fällt 
vom Rand allseits zur Öffnung hin ab. In der Zeich-
nung ist dabei eine Formgebung der muldenförmigen 
Führungsfläche 16, 17 dargestellt mit einem relativ 
großen Krümmungsradius, dieser Krümmungsradius 
könnte auch kleiner gewählt werden, so daß steilere 
Führungsflächen 16, 17 ausgebildet werden, d.h. die 
von den Führungsflächen 16, 17 gebildete Mulde ist 
dann in derartigen Ausgestaltungen tiefer ausgebil-
det als dies in der Zeichnung dargestellt ist.

[0023] Die Öffnungen 10, 11 sind als kreiszylindri-
sche Öffnungen ausgebildet, sie erweitern sich im 
Übergangsbereich zu den Führungsflächen 16, 17, 
so daß dort eine konische Ringfläche 18 entsteht, de-
ren Höhe gegenüber der Gesamthöhe der Öffnung 
10 relativ gering ist.

[0024] Beim Anlegen des Handhabungsinstrumen-
tes an den Clip 1 werden die Vorsprünge 12, 13 von 
außen her durch das Handhabungsinstrument einan-
der angenähert und legen sich dadurch an die Füh-
rungsflächen 16, 17 an. Normalerweise werden die 
Vorsprünge 12, 13 die Öffnung 10, 11 nicht unmittel-
bar treffen, sondern seitlich von der Öffnung 10, 11
auf die Führungsfläche 16, 17 auftreffen. Durch die 
muldenförmige Ausgestaltung der Führungsfläche 
16, 17 wird dabei einerseits verhindert, daß beim An-
legen der Vorsprünge 12, 13 an die Führungsfläche 
16, 17 die Vorsprünge 12, 13 unbeabsichtigt seitlich 
von der Führungsfläche 16, 17 abgleiten, zum ande-
ren werden die Vorsprünge 12, 13 durch das Gegen-
einanderdrücken der Vorsprünge 12, 13 an die tiefs-
ten Stellen der muldenförmigen Führungsflächen 16, 
17 gelenkt und damit in die Öffnungen 10, 11 hinein. 
Das Eintreten der Vorsprünge 12, 13 in die Öffnun-
gen 10, 11 wird durch die konische Ringfläche 18 un-
terstützt.

[0025] Das Anlegen des Handhabungsinstrumentes 
wird dadurch für den Operateur wesentlich erleich-
tert, da die Auftrefffläche für die Vorsprünge 12, 13, 
die zu einem Einführen der Vorsprünge 12, 13 in die 
Öffnungen 10, 11 führt, gegenüber der Querschnitts-
fläche der Öffnungen 10, 11 wesentlich vergrößert ist. 
Es ist für den Operateur daher insbesondere dann 
wesentlich leichter, den Clip 1 mit dem Handha-
bungsinstrument zu erfassen, wenn der Clip in einem 
unzugänglichen Körperbereich angelegt und eventu-
ell auch noch gegenüber einem Körperzugang ver-
dreht ist.
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Patentansprüche

1.  Chirurgischer Clip mit zwei über ein Federele-
ment miteinander verbundenen, jeweils einen 
Klemmbacken tragenden Armen, die sich in einem 
Schlussbereich überkreuzen und die an ihrer Außen-
seite jeweils eine quer zur Längsrichtung der Arme 
verlaufende Öffnung zur Aufnahme eines Vorsprungs 
eines Handhabungsinstrumentes aufweisen, die je-
weils von einer muldenförmigen, von außen zu der 
Öffnung hin abfallenden Führungsfläche umgeben 
ist, dadurch gekennzeichnet, dass die Führungsflä-
che (16, 17) sich im wesentlichen über die gesamte 
Breite der Arme (2, 3) und in Längsrichtung über den 
größten Teil der Armlänge zwischen dem Federele-
ment (4) und dem Schlussbereich (5) erstreckt.

2.  Chirurgischer Clip nach Anspruch 1, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Führungsfläche (16, 17) 
zumindest teilweise von außen zur Mitte der Öffnung 
(10, 11) geradlinig abfällt.

3.  Chirurgischer Clip nach einem der voranste-
henden Ansprüche, dadurch gekennzeichnet, dass 
die Führungsfläche (16, 17) in Längsrichtung der 
Arme (2, 3) konkav ausgebildet ist.

4.  Chirurgischer Clip nach Anspruch 3, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Führungsfläche (16, 17) in 
Längsrichtung der Arme (2, 3) kreisbogenförmig aus-
gebildet ist.

5.  Chirurgischer Clip nach einem der voranste-
henden Ansprüche, dadurch gekennzeichnet, dass 
die Führungsfläche (16, 17) quer zur Längsrichtung 
der Arme (2, 3) konkav ausgebildet ist.

6.  Chirurgischer Clip nach Anspruch 5, dadurch 
gekennzeichnet, dass die Führungsfläche (16, 17) 
quer zur Längsrichtung der Arme (2, 3) kreisbogen-
förmig ausgebildet ist.

7.  Chirurgischer Clip nach einem der voranste-
henden Ansprüche, dadurch gekennzeichnet, dass 
die Öffnung (10, 11) im Übergangsbereich zu der 
muldenförmigen Führungsfläche (16, 17) einen sich 
nach außen erweiternden Randabschnitt (18) auf-
weist.

8.  Chirurgischer Clip nach Anspruch 7, dadurch 
gekennzeichnet, dass der Randabschnitt (18) eine 
sich konisch erweiternde Ringfläche ist.

Es folgt ein Blatt Zeichnungen
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Anhängende Zeichnungen
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