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Beschreibung
Fachgebiet

[0001] Die vorliegende Erfindung bezieht sich ganz
allgemein auf chirurgische Ultraschallvorrichtungen
und im besonderen auf eine chirurgische Ultra-
schall-KlemmkoagulatorVorrichtung zum Koagulie-
ren und/oder zum Schneiden von Gewebe, die einen
Kupplungsmechanismus enthalt, der das Drehpositi-
onieren eines Ultraschall-End-Manipulators in bezug
auf einen zugehdrigen Klemmarm ermdglicht, wobei
der End-Manipulator, der Klemmarm und die zugeho-
rige Ultraschall-Antriebseinheit danach in bezug auf
ein Gehause der Vorrichtung selektiv und in indexier-
ter Art und Weise drehbar positioniert werden kon-
nen.

Hintergrund der Erfindung

[0002] Chirurgische Ultraschallinstrumente finden
auf Grund der einzigartigen Leistungsmerkmale sol-
cher Instrumente eine zunehmend breitere Anwen-
dung bei chirurgischen Eingriffen. Je nach deren spe-
ziellen Konstruktionsausfiihrung und den Funktions-
parametern kann man chirurgische Ultraschallinstru-
mente im wesentlichen gleichzeitig zum Schneiden
von Gewebe und zur Hamostase bei der Koagulation
einsetzen, was in winschenswerter Weise das Trau-
ma fur den Patienten minimiert. Der Schneidvorgang
wird typischerweise durch einen am distalen Ende
des Instrumentes befindlichen Endmanipulator aus-
geflhrt, wobei durch den Endmanipulator Ultraschal-
lenergie auf das mit ihm in Kontakt kommende Gewe-
be Ubertragen wird. Ultraschallinstrumente dieser Art
kénnen fur den Einsatz in der offenen Chirurgie oder
fur laparoskopische oder endoskopische chirurgi-
sche Eingriffe eingerichtet sein.

[0003] Es sind chirurgische Ultraschallinstrumente
entwickelt worden, die einen Klemm-Mechanismus
enthalten, der dazu dient, das Gewebe gegen den
Endmanipulator des Instrumentes zu dricken, um Ul-
traschallenergie in das Gewebe des Patienten einzu-
koppeln. Eine solche Anordnung (die gelegentlich
auch als Ultraschalltransektor bezeichnet wird) wird
in dem US-Patent Nr. 5.322.055 offenbart. Jedoch
enthalten die typischen Konstruktionen einen
Klemm-Mechanismus, der sich in einer festen Aus-
richtung relativ zum Griff oder dem Handteil des In-
strumentes befindet. Bei derartigen Instrumenten
mufte der Chirurg typischerweise das ganze Instru-
ment korperlich drehen, um die Drehausrichtung des
Klemm-Mechanismus zu verandern. Das kann hin-
sichtlich einer bequemen Benutzung des Instrumen-
tes nachteilig sein. AuRerdem weisen die herkdmmli-
chen Ultraschallvorrichtungen zum Schneiden oder
Koagulieren von Gewebe gewdhnlich nur eine einzel-
ne Schneideflache auf. Deshalb ist es notig, da® der
Chirurg fur verschiedene Schneid- und Koagulations-
anwendungen die Instrumente wechseln mul}.

Kurze Beschreibung der Erfindung

[0004] In Anbetracht des oben Genannten sieht die
vorliegende Erfindung eine chirurgische Ultra-
schall-Klemmvorrichtung vor, wie in Anspruch 1 be-
ansprucht, bestehend aus: einem Gehause, einer an
das Gehause gekoppelten dulReren Hiilse, wobei die
aullere Hulse an ihrem distalen Ende einen Klem-
marm aufweist, weiterhin in der auf3eren Hulse ein
hin- und herbewegliches Betatigungselement zum
Schwenken des Klemmarmes, einen in der dul3eren
Hulse positionierten Ultraschall-Wellenleiter, wobei
der Wellenleiter einen End-Manipulator aufweist, da-
durch gekennzeichnet, dal die duere Hilse dreh-
bar an das Gehause gekoppelt ist, und dadurch, daf’
die Vorrichtung einen an den Wellenleiter gekoppel-
ten Kupplungsmechanismus enthalt, wobei der
Kupplungsmechanismus eine erste Drehposition der-
art aufweist, daR die Drehung des Kupplungsmecha-
nismus eine Drehung der dufleren Hilse und des
End-Manipulators relativ zum Gehause bewirkt, und
eine zweite Drehposition derart aufweist, dal} die
Drehung des Kupplungsmechanismus eine Drehung
des End-Manipulators relativ zur auf3eren Hiilse be-
wirkt.

[0005] In einer Ausfiihrungsform der Erfindung ist
eine chirurgische Ultraschall-Klemmkoagulatorvor-
richtung vorgesehen, die selektives Schneiden, Koa-
gulieren und Klemmen von Gewebe wahrend eines
chirurgischen Eingriffes ermdglicht. Um einen beque-
men und effektiven Einsatz der Vorrichtung zu unter-
stitzen, kann ein Klemm-Mechanismus selektiv
drehbar in Bezug auf das Gehause der Klemmkoagu-
latorvorrichtung positioniert werden, um auf diese
Weise dem Chirurgen ein selektives Positionieren
des Klemm-Mechanismus, wie es die Situation erfor-
dert, ohne ein Drehen des Gehduses durchflhren zu
mussen, zu ermdglichen. Der Klemm-Mechanismus
und ein End-Manipulator kénnen gemeinsam gedreht
werden, um eine besondere Endmanipulator-Konfi-
guration in Ausrichtung zu dem Klemm-Mechanis-
mus zu halten.

[0006] Die chirurgische Klemmkoagulatorvorrich-
tung enthalt einen Kupplungsmechanismus, der eine
Drehpositionierung des End-Manipulators in Bezug
auf den Klemm-Mechanismus zulaf3t, um zu ermdgli-
chen, daB verschiedene Endmanipulator-Konfigurati-
onen zu dem Klemm-Mechanismus fir das ge-
wlinschte Schneiden und Koagulieren von Gewebe
ausgerichtet werden kénnen. Danach kénnen der
End-Manipulator, der Klemm-Mechanismus und die
dazugehdrige Ultraschall-Antriebseinheit als Einheit
gedreht werden unter effizientem und bequemem
Einsatz der Klemmkoagulatorvorrichtung, unterstitzt
durch das Vorhandensein eines Rastmechanismus,
der dazu dient, eine indexierte Drehpositionierung
des Klemm-Mechanismus und des End-Manipulators
relativ zum Gehause zu ermdglichen.

[0007] GemalR der dargestellten Ausfihrungsform
umfaldt die vorliegende Ultraschall-Klemmkoagula-
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torvorrichtung ein Gehduse mit vorzugsweise einem
Griffteil. Die Vorrichtung umfaf3t weiterhin ein langge-
strecktes Teil (das fur die endoskopische Benutzung
eingerichtet sein kann), das eine dulRere Rohrhilse
aufweist, deren proximales Ende drehbar an das Ge-
hause angelenkt ist, und ein distales Ende. das in
dem Bereich, in dem das Schneiden, Koagulieren
und/oder das Klemmen des Gewebes durchgefihrt
wird, positioniert werden kann. In der bevorzugten
Ausfuhrungsform ist ein Drehknopf auf der auf3eren
Rohrhilse zur Ausfiihrung einer indexierten Drehbe-
wegung der dufReren Rohrhilse in Bezug auf das Ge-
hause der Vorrichtung angebracht.

[0008] Ein Betatigungselement ist hin- und herbe-
weglich in der auReren Rohrhulse angeordnet und ist
mit dieser funktionell verbunden, um mit dieser relativ
zum Gehause Drehbewegungen auszufiihren. Die
Hin- und Herbewegung des Betatigungselementes
bewirkt die erforderliche Tatigkeit des Klemmecha-
nismus der Klemmkoagulatorvorrichtung, die am dis-
talen Ende der duReren Hilse vorgesehen ist.
[0009] Ein Ultraschall-Wellenleiter ist in der duf3eren
Rohrhiilse angeordnet und erstreckt sich der Lange
nach in dieser. Der Ultraschall-Wellenleiter umfafit ei-
nen Endmanipulator am distalen Ende, wobei sich
der Endmanipulator in distaler Richtung aus dem dis-
talen Ende der duferen Rohrhilse erstreckt. Der
Endmanipulator, der gelegentlich als "Klinge" be-
zeichnet wird, wird durch einen Wandler einer zuge-
hérigen Ultraschallantriebseinheit mit Ultraschall an-
getrieben, so daR die longitudinalen Ultraschall-
schwingungen des Endmanipulators das gewtinsch-
te Schneiden und Koagulieren des Gewebes bewir-
ken. Der Wellenleiter kann mit der au3eren Rohrhiil-
se verbunden werden, um gemeinsam gedreht zu
werden, wobei die Antriebseinheit ebenfalls vorzugs-
weise angekoppelt ist, um mit den vorgenannten Tei-
len gedreht zu werden. Der Wellenleiter ebenso wie
die Antriebseinheit kdnnen ebenfalls in Bezug auf die
aullere Rohrhilse und den Klemm-Mechanismus ge-
dreht werden.

[0010] Der Klemmechanismus der Klemmkoagula-
torvorrichtung umfalt einen Klemmarm, der
schwenkbar am distalen Ende der duf3eren Rohrhil-
se gelagert ist, um Schwenkbewegungen relativ zum
Endmanipulator auszufiihren. Das Gewebe wird zwi-
schen dem Klemmarm und dem Endmanipulator ge-
klemmt, wodurch das Gewebe ultraschallmaflig mit
dem Endmanipulator gekoppelt ist (wenn Energie an-
liegt), oder es wird dadurch das Ergreifen und Klem-
men des Gewebes ermdglicht, wenn keine Ultra-
schallenergie durch den Wellenleiter an den Endma-
nipulator Ubertragen wird. Der Klemmarm ist funktio-
nell mit dem hinund herbewegbaren Betatigungsele-
ment der Klemmkoagulatorvorrichtung verbunden,
so dafy der Klemmarm durch die Hin- und Herbewe-
gung des Betatigungselementes relativ zum Endma-
nipulator geschwenkt wird.

[0011] Ein schwenkbar am Gehause der Vorrich-
tung angebrachter Betatigungshebel ermdglicht das

selektive Betatigen des Klemmechanismus. In der
bevorzugten Ausflihrungsform sind der Betatigungs-
hebel und das zugeordnete Giriffteil des Gehauses in
einer scherenartigen Konfiguration ausgefiihrt, wo-
durch der Betatigungshebel bequem durch den Dau-
men des Benutzers bewegt werden kann. Der Betati-
gungshebel und das hin- und herbewegbare Betati-
gungselement sind durch einen Antriebsbund mitein-
ander verbunden, so dal} die Schwenkbewegung des
Betatigungshebels das Betatigungselement hin- und
herbewegt, um den Klemmarm der Klemmkoagula-
torvorrichtung zu schwenken.

[0012] Die Klemmkoagulatorvorrichtung enthalt
auch einen Rastmechanismus, der die indexierte
Drehbewegung der duf3eren Hilse (und vorzugswei-
se des Wellenleiters mit der zugehdrigen Antriebsein-
heit) relativ zum Gehduse ermdglicht. Als Besonder-
heit ist ein Kupplungsmechanismus vorgesehen, der
es ermoglicht, dal der Wellenleiter selektive Drehbe-
wegungen in Bezug auf das Gehause und die dul3ere
Hulse ausflhren kann, wenn der Kupplungsmecha-
nismus nicht im Eingriff mit dem Drehknopf ist. Der
Kupplungsmechanismus wirkt gemeinsam mit dem
Drehknopf, so dal} eine gewahlte Endmanipula-
tor-Konfiguration in Ausrichtung mit dem Klemmele-
ment gehalten wird. Der Wellenleiter und der
End-Manipulator, ebenso wie die zugehdrige Ultra-
schall-Antriebseinheit, kdnnen dann als Einheit mit
dem Klemm-Mechanismus relativ zum Gehause der
Vorrichtung gedreht werden.

[0013] Um die gewiinschte indexierte Drehbewe-
gung des Klemm-Mechanismus zu erreichen, umfaf3t
der Rastmechanismus wenigstens eine unter Feder-
vorspannung stehende Raste im Gehause der Vor-
richtung, wobei der Drehknopf eine Rastaufnahme-
flache definiert, an welcher die Raste anliegt und mit
dieser zusammen wirkt, um eine indexierte Drehung
des Klemmelementes zu erreichen, und damit eine
indexierte Drehung der duferen Hilse in bezug auf
das Gehdause der Vorrichtung. Die Rastaufnahmefla-
che des Drehknopfes definiert vorzugsweise eine
Vielzahl von auf dem Umfang radial zueinander be-
abstandeter Vertiefungen, um die unter Federvor-
spannung stehende Raste am Gehause aufzuneh-
men.

[0014] Weitere Merkmale und Vorteile der vorlie-
genden Erfindung werden anhand der folgenden
ausflhrlichen Beschreibung unter Bezugnahme auf
die beigefligten Zeichnungen und Anspriiche ohne
weiteres deutlich.

Kurze Beschreibung der Zeichnungen

[0015] Fig. 1 ist eine perspektivische Darstellung ei-
nes chirurgischen Ultraschallsystems, das eine Ultra-
schall-Klemmkoagulatorvorrichtung gemaf der vor-
liegenden Erfindung enthalt.

[0016] Fig. 2 ist eine vergroRerte perspektivische
Darstellung eines Teiles eines Klemm-Mechanismus
der in Fig. 1 dargestellten Klemmkoagulatorvorrich-
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tung.

[0017] Fig. 3 ist eine Darstellung der Klemmkoagu-
latorvorrichtung gemaR der vorliegenden Erfindung
als seitlicher Aufri, teilweise im Schnitt, in funktionel-
ler Verbindung mit einer Ultraschall-Antriebseinheit
des in Fig. | dargestellten chirurgischen Systems.
[0018] Fig. 4 ist eine vergroRerte fragmentarische
Darstellung der vorliegenden Klemmkoagulatorvor-
richtung, wobei sich der Klemm-Mechanismus in ge-
Offneter Position befindet.

[0019] Fig. 5 ist eine vergroRerte fragmentarische
Darstellung der vorliegenden Klemmkoagulatorvor-
richtung, wobei sich der Klemm-Mechanismus in ge-
schlossener Position befindet.

[0020] Fig. 6 ist eine vergroRerte fragmentarische
Darstellung der vorliegenden Klemmkoagulatorvor-
richtung, welche die Drehbewegung des End-Mani-
pulators relativ zum Klemm-Mechanismus zeigt.
[0021] Fig.7 ist eine Schnittdarstellung des
End-Manipulators entlang der Schnittlinie 4a in
Fig. 6, welche weiterhin die Bewegung des End-Ma-
nipulators darstellt.

[0022] Fig. 8 ist eine vergrolRerte schematische
Darstellung, die einen Antriebsbund, einen Dreh-
knopf und den Kupplungsmechanismus der vorlie-
genden Klemmkoagulatorvorrichtung zeigt.

[0023] Fig. 9 ist eine vergroRerte fragmentarische
Darstellung einer weiteren Ausfuhrungsform der
Klemmkoagulatorvorrichtung.

[0024] Fig. 10 ist eine vergroRerte schematische
Darstellung, die einen Antriebsbund, einen Dreh-
knopf und einen Kupplungsmechanismus der
Klemmkoagulatorvorrichtung vor. Fig. 9 zeigt.

Ausfuhrliche Beschreibung

[0025] Obwohl die vorliegende Erfindung viele mdg-
liche Ausfiihrungsformen zulaft, wird in den Zeich-
nungen ein gegenwartig bevorzugtes Ausflihrungs-
beispiel dargestellt und im folgenden beschrieben,
wobei es als selbstverstandlich betrachtet wird, daf3
die vorliegende Offenbarung lediglich als eine Veran-
schaulichung der Erfindung anzusehen ist und nicht
darauf abzielt, die Erfindung auf die besonders dar-
gestellte Ausflihrungsform zu beschranken.

[0026] Die vorliegende Erfindung richtet sich im be-
sonderen auf eine verbesserte Vorrichtung eines chi-
rurgischen Ultraschall-Klemmkoagulators, der so ein-
gerichtet ist, da er das Schneiden, Koagulieren
und/oder das Klemmen von Gewebe wahrend eines
chirurgischen Eingriffes bewirken kann. Die vorlie-
gende Vorrichtung kann ohne Probleme fir den Ein-
satz sowohl bei Eingriffen in der offenen Chirurgie als
auch bei laparoskopischen oder endoskopischen
Eingriffen eingerichtet werden. Wie aus der folgen-
den Beschreibung deutlich wird, ist die vorliegende
Klemmkoagulatorvorrichtung wegen ihrer unkompli-
zierten Bauweise besonders flr eine einmalige Ver-
wendung geeignet. Wegen dieser Beschaffenheit ist
vorgesehen, dal} die Vorrichtung in Verbindung mit

einer Ultraschallantriebseinheit eines chirurgischen
Systems zum Einsatz gelangt, wobei die von der An-
triebseinheit gelieferte Ultraschallenergie die ge-
wlinschte Antriebsleistung fir die Klemmkoagulator-
vorrichtung liefert. Es ist leicht einzusehen, dal eine
Klemmkoagulatorvorrichtung auch fiir eine Mehr-
fachbenutzung eingerichtet werden und unlésbarer
Bestandteil einer zugeordneten Ultraschallantriebs-
einheit sein kann. Jedoch wird gegenwartig die I0sba-
re Verbindung der vorliegenden Klemmkoagulator-
vorrichtung mit einer zugehdérigen Ultraschallan-
triebseinheit fur den Einsatz des Gerates an einem
einzigen Patienten der Vorzug gegeben.

[0027] IndenFig. 1 und 3 wird eine gegenwartig be-
vorzugte Ausflihrungsform eines chirurgischen Sys-
tems dargestellt, das durchgangig mit 10 bezeichnet
wird, welches eine Ultraschall-Klemmkoagulatorvor-
richtung enthalt, die nach den Prinzipien der vorlie-
genden Erfindung ausgeflhrt ist. Vorteilhafte Ausge-
staltungen des Ultraschallgenerators und der zuge-
horigen Ultraschallantriebseinheit des chirurgischen
Systems 10 werden zuerst beschrieben, danach folgt
eine detaillierte Beschreibung der chirurgischen Ul-
traschall-Klemmkoagulatorvorrichtung einschlielich
eines Klemm-Mechanismus, der fir eine indexierte
Rotationsbewegung ausgelegt ist, und eines
End-Manipulators, der fir Drehbewegungen in bezug
auf den Klemm-Mechanismus konfiguriert ist.

[0028] Das chirurgische System 10 umfallt einen
Ultraschallgenerator 30 und ein zugehoériges chirurgi-
sches Ultraschallinstrument. Das chirurgische Instru-
ment enthalt eine Ultraschallantriebseinheit, die mit
50 bezeichnet ist, und ein Ultraschall-Klemmkoagula-
torgerat 120, das die Prinzipien der vorliegenden Er-
findung verkdrpert. Wie dann weiter beschrieben
werden wird, bilden ein Ultraschallwandler und die
Halterungsvorrichtung der Antriebseinheit 50 und ein
Ultraschallwellenleiter der Klemmkoagulatorvorrich-
tung 120 eine Akustikeinheit fur das vorliegende chi-
rurgische System, wobei die Akustikeinheit die Ultra-
schallenergie fur den jeweiligen chirurgischen Eingriff
liefert, wenn diese durch den Generator 30 mit Strom
versorgt wird. Man wird feststellen, dal bei einigen
Anwendungen die Ultraschallantriebseinheit 50 als
"Handstuickeinheit" bezeichnet wird, weil das chirur-
gische Instrument des chirurgischen Systems 10 der-
art ausgebildet ist, daf’ der Chirurg die Ultraschallan-
triebseinheit 50 wahrend verschiedener Eingriffe und
Operationen ergreift und manipuliert. Wie in Fig. 1
dargestellt wird, enthalt das Klemmkoagulatorgerat
120 des chirurgischen Systems vorzugsweise eine
scherenahnliche Griffanordnung, die, abgesehen von
der Manipulation der Ultraschallantriebseinheit 50,
das Positionieren und das Manipulieren des Instru-
mentes erleichtert.

[0029] Der Generator 30 des chirurgischen Sys-
tems sendet durch das Kabel 32 ein elektrisches Si-
gnal von ausgewahlter Amplitude/Auslenkung, Fre-
quenz und Phase, die durch ein Steuersystem des
Generators 30 bestimmt werden. Wie im weiteren

4/22



DE 698 14 282 T2 2004.03.18

noch beschrieben werden wird, bewirkt das Signal
ein Ausdehnen und Zusammenziehen eines oder
mehrerer piezoelektrischer/n Elemente(s) der Akusti-
keinheit des chirurgischen Instrumentes, wodurch die
elektrische Energie in mechanische Bewegung um-
gewandelt wird. Die mechanische Be- wegung er-
zeugt Longitudinalwellen von Ultraschallenergie, die
sich durch die Akustikeinheit als stehende Schallwel-
le fortpflanzt, um die Akustikeinheit mit einer ausge-
wahlten Frequenz und Amplitude/Auslenkung
schwingen zu lassen. Ein am distalen Ende des Wel-
lenleiters der Akustikeinheit angeordneter Endmani-
pulator wird so plaziert, dal er sich in Kontakt mit
dem Gewebe des Patienten befindet, um die Ultra-
schallenergie auf dieses zu Uberragen. Wie weiter
unten noch beschrieben werden wird, setzt man vor-
zugsweise ein chirurgisches Werkzeug ein, zum Bei-
spiel einen Klemmbacken- oder Klemm-Mechanis-
mus, um das Gewebe gegen den Endmanipulator zu
pressen.

[0030] Durch die Ankopplung des Endmanipulators
an das Gewebe wird als Ergebnis der Reibung, der
akustischen Absorption und der Viskositatsverluste in
dem Gewebe Warmeenergie oder Hitze erzeugt. Die
Hitze ist ausreichend, um Protein-Wasserstoff-Bin-
dungen aufzubrechen, was zur Folge hat, dal® die
stark strukturierten Proteine (das heif3t, Kollagen und
Muskelproteine) denaturiert werden (das heif3t, sie in
eine niedere Aufbauform zu Gberfihren). Mit dem De-
naturieren der Proteine bildet sich ein klebriges Koa-
gulat, so dal durch dieses kleine Blutgefalie versie-
gelt oder koaguliert werden. Eine tiefere Koagulation
von groReren BlutgefalRen wird dadurch erreicht, in-
dem man den Effekt langer wirken Iaft.

[0031] Die Ubertragung von Ultraschallenergie auf
das Gewebe verursacht weitere Effekte einschliel3-
lich eines mechanischen ZeneilRens, Schneidens,
Aushdhlens, Auseinandeneil’ens von Zellen und der
Emulsionsbildung. Die erreichbare Grof3e der Inzisio-
nen sowie der erreichbare Grad von Koagulation va-
riiert mit der Auslenkung des Endmanipulators, den
Schwingungsfrequenzen, der Starke des durch den
Benutzer beaufschlagten Druckes, der Scharfe des
Endmanipulators und der Kopplung zwischen End-
manipulator und Gewebe.

[0032] Wie in Fig. 1 gezeigt wird, umfalt der Gene-
rator 30 ein Steuersystem, das fest mit dem Genera-
tor 30 verbunden ist, einen Netzschalter 34 und eine
Triggereinrichtung 36. Der Netzschalter 34 regelt die
Zufuhrung von elektrischem Strom zum Generator
30, und wenn dieser durch die Triggereinrichtung 36
aktiviert ist, dann liefert der Generator 30 die Energie,
um die Akustikeinheit des chirurgischen Systems 10
mit einer vorherbestimmten Frequenz und den End-
manipulator mit einem vorherbestimmten Pegel der
Auslenkung zu fahren. Der Generator 30 kann die
Akustikeinheit mit bzw. zu jeder geeigneten Reso-
nanzfrequenz der Akustikeinheit fahren bzw. erre-
gen.

[0033] Wenn der Generator 30 Uber die Triggerein-

richtung 36 unter Strom gesetzt wird, liegt kontinuier-
lich die vom Generator 30 gelieferte elektrische Ener-
gie an dem Wandlerstapel oder der Wandlereinheit
40 der Akustikeinheit an, wie in Fig. 3 gezeigt wird.
Ein Phasenregelkreis im Steuersystem des Genera-
tors 30 Uberwacht die Rickkopplung von der Akusti-
keinheit. Der Phasenregelkreis stellt die Frequenz
der vom Generator 30 gelieferten elektrischen Ener-
gie ein, um die Resonanzfrequenz der ausgewahlten
longitudinalen Schwingungsform der Akustikeinheit,
unter Einschlul® der Gewebelast, anzupassen. Au-
Rerdem halt eine zweite Rickkopplungsschleife in
dem Steuersystem den an die Akustikeinheit abge-
gebenen elektrischen Strom auf einem vorgewahliten
konstanten Pegel, um eine im wesentlichen konstan-
te Auslenkung am Endmanipulator der Akustikeinheit
zu erreichen.

[0034] Das an die Akustikeinheit gegebene elektri-
sche Signal bewirkt, dal3 das distale Ende des End-
manipulators in einem Bereich von, zum Beispiel, un-
gefahr 20 kHz bis 250 kHz und vorzugsweise in dem
Bereich von ungefahr 54 kHz bis 56 kHz, und am vor-
teilhaftesten bei ungefahr 55,5 kHz in longitudinaler
Richtung schwingt bzw. vibriert. Die Auslenkungen
der Vibrationen am Endmanipulator kbnnen zum Bei-
spiel durch Steuerung der Amplitude des durch den
Generator 30 in die Wandlereinheit 40 der Akusti-
keinheit eingegebenen elektrischen Signals geregelt
werden.

[0035] Wie oben festgestellt wurde, kann der Benut-
zer Uber die Triggereinrichtung 36 des Generators 30
diesen einschalten, so dal} die Akustikeinheit konti-
nuierlich mit elektrischer Energie versorgt werden
kann. Die Triggereinrichtung 36 besitzt vorzugsweise
einen FuRschalter, der Uber ein Kabel oder eine
Schnur mit dem Generator 30 |6sbar verbunden oder
an diesem befestigt ist. Es ist aber auch moglich, die
Triggereinrichtung als Handschalter auszufihren, der
in der Ultraschallantriebseinheit 50 eingebaut ist, so
dal} auf diese Weise der Generator 30 durch den je-
weiligen Benutzer aktiviert werden kann.

[0036] Der Generator 30 besitzt weiterhin eine elek-
trische AnschluBleitung 38, die mit einer chirurgi-
schen Stromversorgungseinheit verbunden oder in
eine gewdhnliche elektrische Steckdose eingesteckt
werden kann. Ebenfalls kommt in Betracht, dal} der
Generator 30 auch durch eine Gleichstromquelle, wie
zum Beispiel durch eine Batterie gespeist werden
kann. Der Generator 30 kann jeder geeignete Gene-
rator sein, wie zum Beispiel der Typ Nr. GE-NO 1, das
bei Ethicon Endo-Surgery, Inc. erhaltlich ist.

[0037] Inden Fig. 1 und 3 umfaldt die Ultraschallan-
triebseinheit 50 des chirurgischen Instrumentes ein
mehrteiliges Gehause 52, das so konstruiert ist, da®
es die Schwingungen der Akustikeinheit nicht auf den
Benutzer Ubertragt. Das Gehause 52 der Antriebs-
einheit kann eine derartige Form aufweisen, dal ein
Halten durch den Benutzer in herkdmmlicher Weise
moglich ist, es ist aber auch daran gedacht, daR die
vorliegende Klemmkoagulatorvorrichtung 120 im
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Prinzip mittels einer durch das Gehause der Klemm-
koagulatorvorrichtung gegebenen scherenférmigen
Anordnung ergriffen und manipuliert werden kann,
wie noch unten beschrieben werden wird. Das Ge-
hause 52 wird zwar als ein aus mehreren Teilen be-
stehendes dargestellt, es kann aber auch aus einem
einzelnen oder einem einheitlichen Bauteil bestehen.
[0038] Das Gehause 52 der Ultraschallantriebsein-
heit 50 weist ganz allgemein ein proximales Ende, ein
distales Ende und einen sich darin in Langsrichtung
erstreckenden Hohlraum auf. Das distale Ende des
Gehauses 52 enthalt eine Offnung 60, die so einge-
richtet ist, daf} sich durch diese die Akustikeinheit des
chirurgischen Systems 10 erstrecken kann. Das pro-
ximale Ende des Gehauses 52 ist durch ein Kabel 32
mit dem Generator 30 verbunden. Das Kabel 32 ent-
halt vorzugsweise Beluftungsrohre oder Luftkanale
62, welche das Zuflihren von Luft in das Gehause 52
der Ultraschallantriebseinheit 50 ermdglichen, um die
Wandlereinheit 40 der Akustikeinheit zu kihlen.
[0039] Das Gehause 52 der Ultraschallantriebsein-
heit 50 ist vorzugsweise aus einem festen Kunststoff
gefertigt, wie zum Beispiel Ultem®. Es ist auch mog-
lich, da® das Gehause 52 alternativ aus verschiede-
nen Stoffen gefertigt sein kann, einschlief3lich ande-
rer Kunststoffe [das heil’t, Flissigkristallpolymere
(LCP), Nylon oder Polycarbonate]. Eine geeignete
Ultraschallantriebseinheit 50 ist der Typ Nr. HP050,
das bei Ethicon Endo-Surgery, Inc. erhaltlich ist.
[0040] Wie in Fig. 3 dargestellt wird, enthalt die
Akustikeinheit den Wandlerstapel oder die Wandler-
einheit 40 und eine Halterungsvorrichtung 84, die
vorzugsweise durch die Ultraschall-Antriebseinheit
50 getragen werden, und ein Ubertragungsteil oder
Arbeitsteil, das hier im weiteren als Wellenleiter mit
einem Endmanipulator bezeichnet wird, das durch
die Ultraschall-Klemmkoagulatorvorrichtung getra-
gen wird. Die Bestandteile der Akustikeinheit sind
vorzugsweise akustisch aufeinander derart abge-
stimmt, dal die Baulange jedes Teiles ein Ganzzah-
liges der halben Wellenlangen (nA/2) betragt, wobei
die Wellenlange A die Wellenlange einer vorher aus-
gewahlten oder longitudinalen Betriebsschwingungs-
frequenz f, der Akustikeinheit und n jede nicht-nega-
tive ganze Zahl bezeichnet. Es ist auch vorgesehen,
dal die Akustikeinheit jede geeignete Anordnung
von Akustikelementen enthalten kann.

[0041] Die Wandlereinheit 40 der Akustikeinheit
wandelt die elektrischen Signale vom Generator 30 in
mechanische Energie um, was eine Langsschwin-
gungsbewegung des Endmanipulators bei Ultra-
schallfrequenzen zur Folge hat. Wenn der Akusti-
keinheit Energie zugefihrt wird, wird durch die Akus-
tikeinheit eine Vibrationsbewegungen ausfiihrende
stehende Welle erzeugt. Die Auslenkungen dieser Vi-
brationsbewegungen an jedem beliebigen Punkt ent-
lang der Akustikeinheit hangt von dem Ort entlang
der Akustikeinheit ab, an dem die Vibrationsbewe-
gung gemessen wird. Ein Minimum oder ein Null-
durchgang der die Vibrationsbewegungen ausfih-

renden stehenden Welle wird im allgemeinen als
Knoten bezeichnet (das heil3t, wo die Bewegung ge-
wohnlich minimal ist), und ein Absolutwertmaximum
oder ein Scheitelwert in der stehenden Welle wird im
allgemeinen als Antiknoten bezeichnet. Die Entfer-
nung zwischen einem Antiknoten und dem dazu
nachsten Knoten betragt eine viertel Wellenlange
(M4).

[0042] Wie in Fig. 3 dargestellt wird, enthalt die
Wandlereinheit 40 der Akustikeinheit, die auch unter
der Bezeichnung "Langevin Stapel" bekannt ist, im
allgemeinen einen Wandlerbereich 90, einen ersten
Resonator 92 und einen zweiten Resonator 94. Die
Wandlereinheit ist vorzugsweise ein Ganzzahliges
der halben Systemwellenlangen (nA/2), bezogen auf
die Lange. Es ist selbstverstandlich, dafl3 die vorlie-
gende Erfindung aber auch so ausgefihrt sein kann,
daf sie eine Wandlereinheit enthalt, die aus magne-
tostriktiven, elektromagnetischen oder elektrostati-
schen Wandlern besteht.

[0043] Das distale Ende des ersten Resonators 92
ist mit dem proximalen Ende des Wandlerbereiches
90 verbunden, und das proximale Ende des zweiten
Resonators 94 ist mit dem distalen Ende des Wand-
lerbereiches 90 verbunden. Der erste Resonator 92
und der zweite Resonator 94 sind vorzugsweise aus
Titan, Aluminium, Stahl oder einem anderen geeigne-
ten Material gefertigt. Besonders vorteilhaft ist es,
den ersten Resonator 92 aus rostfreiem 303-Stahl
und den zweiten Resonator 94 aus Aluminium vom
Typ 7075-T651 zu fertigen. Der erste Resonator 92
und der zweite Resonator 94 weisen eine Lange auf,
die durch eine Anzahl von Variablen bestimmt wird,
einschliellich der Lange des Wandlerbereiches 90,
der Schallgeschwindigkeit des in den Resonatoren
92 und 94 verwendeten Materials und der gewlinsch-
ten Grundfrequenz f, der Wandlereinheit 40. Der
zweite Resonator 94 kann innen vom proximalen
Ende hin zum distalen Ende konisch verlaufen, um
als Geschwindigkeitswandler zu arbeiten und um die
Auslenkungen der Ultraschallschwingungen zu ver-
starken.

[0044] Der Wandlerbereich 90 der Wandlereinheit
40 umfallt vorzugsweise einen piezoelektrischen Ab-
schnitt aus abwechselnd positiven Elektroden 96 und
negativen Elektroden 98, wobei die piezoelektrischen
Elemente 100 zwischen den Elektroden 96 und 98 al-
ternieren. Die piezoelektrischen Elemente 100 kon-
nen aus jedem geeigneten Material gefertigt sein, wie
zum Beispiel aus Blei-Zirkonat-Titanat, Blei-Meta-Ni-
obat, Blei-Titanat oder anderen piezoelektrischen
Stoffen. Eine durchgehende Bohrung verlauft mittig
durch jede der positiven Elektroden 96, der negativen
Elektroden 98 und durch jedes der piezoelektrischen
Elemente 100. Die positiven Elektroden 96 und die
negativen Elektroden 98 sind elektrisch mit den Lei-
tungen 102 bzw. 104 verbunden. Die Leitungen 102
und 104 ubertragen das elektrische Signal vom Ge-
nerator 30 zu den Elektroden 96 und 98.

[0045] Wie in Fig. 3 dargestellt, werden die piezoe-
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lektrischen Elemente 100 durch einen Bolzen 106
zwischen dem ersten Resonator 92 und dem zweiten
Resonator 94 unter Druck gehalten. Der Bolzen 106
besteht vorzugsweise aus einem Kopf, einem Schaft
und einem mit Gewindeversehene distalen Ende.
Der Bolzen 106 wird vom proximalen Ende des ers-
ten Resonators 92 her durch die Bohrungen des ers-
ten Resonators 92, der Elektroden 96 und 98 und der
piezoelektrischen Elemente 100 gesteckt. Das mit
Gewinde versehene distale Ende des Bolzen 106
wird in eine mit Gewinde versehene Bohrung in dem
proximalen Ende des zweiten Resonators 94 einge-
schraubt. Der Bolzen kann aus Stahl, Titan, Alumini-
um oder einem anderen geeigneten Material gefertigt
sein, vorzugsweise aus Ti-6Al-4V Titan, und beson-
ders vorteilhaft ist es, wenn er aus niedrig legiertem
Stahl vom Typ 4037 gefertigt ist.

[0046] Durch ein elektrisches Signal von dem Gene-
rator 30 werden die piezoelektrischen Elemente 100
erregt und erzeugen in der Akustikeinheit eine akus-
tische stehende Welle. Das elektrische Signal be-
wirkt, da sich ein elektromagnetisches Feld Uber
den piezoelektrischen Elementen 100 aufhaut, was
wiederum bewirkt, da sich die piezoelektrischen
Elemente 100 entlang der Achse des Spannungsge-
falles kontinuierlich ausdehnen und zusammenzie-
hen, wodurch sich hochfrequente Longitudinalwellen
mit Ultraschallenergie aufbauen. Diese Ultraschalle-
nergie wird durch die Akustikeinheit auf den Endma-
nipulator Ubertragen.

[0047] Die Halterungsvorrichtung 84 der Akustikein-
heit weist ein proximales Ende und ein distales Ende
auf und hat vorzugsweise eine Lange, die im wesent-
lichen gleich dem Ganzzahligen der halben System-
wellenldngen ist. Das proximale Ende der Halte-
rungsvorrichtung 84 ist vorzugsweise axial ausge-
richtet und mit dem distalen Ende des zweiten Reso-
nators 94 durch eine mit Gewinde versehene Verbin-
dung nahe eines Antiknotens gekoppelt. (Gemaf
dieser Offenbarung definiert sich der Begriff "na-
he"/"in der Nahe" als "genau an" oder "sehr nahe
bei".) Es ist ebenfalls als Mdglichkeit in Betracht zu
ziehen, die Halterungsvorrichtung 84, durch geeigne-
te Mittel an dem zweiten Resonator 94 zu befestigen
und den zweiten Resonator 94 und die Halterungs-
vorrichtung 84 als Einzelbauteil oder als einheitliches
Bauteil auszubilden.

[0048] Die Halterungsvorrichtung 84 ist an dem Ge-
hduse 52 der Ultraschallantriebseinheit 50 in der
Nahe eines Knotens angekoppelt. Die Halterungs-
vorrichtung 84 enthalt vorzugsweise einen als inte-
gralen Bestandteil auf ihrem Umfang angebrachten
Befestigungsflansch 108. Der Befestigungsflansch
108 ist vorzugsweise in einer in dem Gehause 52 der
Ultraschallantriebseinheit 50 eingearbeiteten Ringnut
110 vorgesehen, um die Halterurgsvorrichtung 84 an
das Gehause 52 zu koppeln. Ein elastisches Teil oder
Material 112, wie zum Beispiel ein Paar Dichtungsrin-
ge aus Silikonkautschuk, die Uber Abstandshalter an-
gebracht werden, kann zwischen der Ringnut 110

des Gehauses 52 und dem Flansch 108, der ein inte-
grales Teil der Halterungsvorrichtung 84 ist, plaziert
werden, um ein Ubertragen der Ultraschallvibratio-
nen von der Halterungsvorrichtung 84 auf das Ge-
hause 52 zu reduzieren oder zu verhindern.

[0049] Die Halterungsvorrichtung 84 wird vorzugs-
weise in einer vorher festgelegten axialen Lage durch
eine Vielzahl von Stiften 114, vorzugsweise durch
vier, gesichert. Die Stifte 114 sind in Langsrichtung
und um neunzig (90) Grad relativ zueinander beab-
standet um den Aufenumfang der Halterungsvor-
richtung 84 angebracht. Die Stifte 114 sind mit dem
Gehause 52 der Ultraschallantriebseinheit 50 ver-
bunden und werden durch Kerben in dem Flansch
108 der Halterungsvorrichtung 84 angebracht. Die
Stifte 114 sind vorzugsweise aus rostfreiem Stahl ge-
fertigt.

[0050] Die Halterungsvorrichtung 84 ist vorzugswei-
se so ausgefihrt, daR sie die Auslenkungen der Ul-
traschallschwingungen, die durch die Akustikeinheit
auf das distale Ende des Endmanipulators tbertra-
gen werden, verstarkt. In einer bevorzugten Ausfih-
rungsform umfallt die Halterungsvorrichtung 84 ei-
nen konisch verlaufenden Festkdrperhornstrahler.
So, wie die Ultraschallenergie durch die Halterungs-
vorrichtung 84 Ubertragen wird, wird die Geschwin-
digkeit der durch die Halterungsvorrichtung 84 tber-
tragenen Schallwelle beschleunigt. Es wird jede ge-
eignete Form flr die Ausflihrung der Halterungsvor-
richtung 84 in Betracht gezogen, wie zum Beispiel ein
stufenférmiges Horn, ein konisches Horn, ein Horn
mit Exponentialverlauf, ein kontinuierlich zunehmen-
des Horn oder dergleichen mehr.

[0051] Wie in Fig. 3 gezeigt wird, ist die Halterungs-
vorrichtung 84 vorzugsweise akustisch an den Wel-
lenleiter 180 gekoppelt, der durch die Ultra-
schall-Klemmkoagulatorvorrichtung 120 getragen
wird. Das distale Ende der Halterungsvorrichtung 84
ist Uber eine Gewindeverbindung in der Nahe eines
Antiknotens vorzugsweise an das proximale Ende
des Wellenleiters 180 gekoppelt, aber es sind auch
alternative Kopplungsanordnungen anwendbar.
[0052] Es wird jetzt auf Fig. 4 Bezug genommen.
Diese zeigt eine vergroRerte fragmentarische Dar-
stellung der Ultraschall-Klemmkoagulatorvorrichtung
120 des chirurgischen Systems 10, wobei sich der
Klemm-Mechanismus in gedffneter Position befindet.
Das proximale Ende der Ultraschall-Klemmkoagula-
torvorrichtung 120 nimmt vorzugsweise das distale
Ende der Ultraschallantriebseinheit 50 auf und wird in
dieses eingepaldt, indem die Antriebseinheit in das
Gehause der Klemmkoagulatorvorrichtung einge-
fuhrt wird. Die Ultraschall-Klemmkoagulatorvorrich-
tung 120 wird vorzugsweise als Einheit an der Ultra-
schallantriebseinheit 50 befestigt oder von dieser
entfernt. Die Ultraschall-Klemmkoagulatorvorrich-
tung 120 kann nach einmaliger Benutzung wegge-
worfen werden.

[0053] Die Ultraschall-Klemmkoagulatorvorrichtung
120 umfallt vorzugsweise eine Griffeinheit oder ein
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Gehause 130, das vorzugsweise aus aneinander
passenden Gehauseteilen besteht, und ein langge-
strecktes bzw. endoskopisches Teil 150. Das langge-
streckte Teil 150 der Ultraschall-Klemmkoagulator-
vorrichtung 120 erstreckt sich rechtwinklig vom Ge-
hause 130. Das langgestreckte Teil 150 kann selektiv
relativ zu dem Gehause 130 gedreht werden, wie
weiter unten noch beschrieben werden wird. Wenn
die Klemmkoagulatorvorrichtung fir eine endoskopi-
sche Anwendung eingerichtet ist, dann kann die Kon-
struktion so dimensioniert sein, daf’ das endoskopi-
sche Teil 150 einen Auflendurchmesser von unge-
fahr 5,5 mm hat.

[0054] Wie in den Fig. 1, 3 und 4 dargestellt wird,
umfallt das langgestreckte Teil 150 vorzugsweise
eine aullere/s réhrenférmige/s Bauteil oder Hilse
160, ein inneres rohrenformiges Betatigungselement
170 und den Wellenleiter 180 mit dem Endmanipula-
tor 180". Wie noch beschrieben werden wird, werden
die dullere Hilse 160, das Betatigungselement 170
und der Wellenleiter 180 vorzugsweise so miteinan-
der verbunden, daf} sie als eine Einheit (zusammen
mit der Ultraschallantriebseinheit 50) eine indexierte
Drehbewegung in Bezug auf das Gehause 130 aus-
fuhren. Der Wellenleiter 180 ist auch so konfiguriert,
daf’ er Drehungen in Bezug auf die duf3ere Hulse 160
und den Klemm-Mechanismus ausfiihren kann.
[0055] Wie in, Fig. 4 gezeigt wird, ist das proximale
Ende des Wellenleiters 180 der Akustikeinheit vor-
zugsweise losbar mit der Halterungsvorrichtung 84
der Ultraschallantriebseinheit 50 in der Nahe eines
Antinknotens verbunden, wie oben bereits beschrie-
ben wurde. Der Wellenleiter 180 hat vorzugsweise
eine Lange von im wesentlichen gleich dem Ganz-
zahli- gen einer halben Systemwellenldnge (n\/2).
Der Wellenleiter 180 besteht vorzugsweise aus ei-
nem festen Kernschaft, der aus einem Material gefer-
tigt ist, in dem sich in effizienter Weise Ultraschallen-
ergie fortpflanzen kann, wie zum Beispiel Titanlegie-
rungen (d. h. Ti-6A1-4V) oder eine Aluminiumlegie-
rung. Es wird auch die Méglichkeit in Betracht gezo-
gen, dafd der Wellenleiter 180 alternativ auch aus je-
dem anderen geeigneten Material gefertigt werden
kann.

[0056] Der Wellenleiter ist vorzugsweise im wesent-
lichen halbflexibel. Es ist aber auch maglich, daf’ der
Wellenleiter alternativim wesentlichen stan sein kann
oder aus einem flexiblen Draht besteht. Der Wellen-
leiter kann so ausgefiihrt sein, dal} er die durch den
Wellenleiter zum Endmanipulator Ubertragenen me-
chanischen Vibrationen verstarkt, wie es in dem
Fachgebiet bekannt ist.

[0057] Der Querschnitt des Wellenleiters 18U kann
jede geeignete Abmessung besitzen. So kann zum
Beispiel der Wellenleiter einen im wesentlichen
gleichféormigen Querschnitt aufweisen, oder er kann
an verschiedenen Abschnitten konisch sein oder
aber auch konisch Uber seine ganze Lange verlau-
fen. Der Wellenleiter kann weiterhin Eigenschaften
aufweisen, welche das Anwachsen der Langs-

schwingungen entlang dem Wellenleiter steuern, und
Eigenschaften, die den Wellenleiter auf die Reso-
nanzfrequenz des Systems abstimmen.

[0058] Wie in Fig. 4 dargestellt wird, besitzt der
Wellenleiter 180 ganz allgemein einen ersten Ab-
schnitt 182, einen zweiten Abschnitt 184 und einen
dritten Abschnitt 186. Der erste Abschnitt 182 des
Wellenleiters erstreckt sich distal vom distalen Ende
der Halterungsvorrichtung 84 und weist einen im we-
sentlichen kontinuierlichen Querschnitt auf.

[0059] Der erste Abschnitt 182 besitzt vorzugsweise
wenigstens eine radiale Bohrung oder Offnung 188,
die sich im wesentlichen senkrecht zur Achse des
Wellenleiters 180 diametral hindurch erstreckt. Die
Offnung 188 ist vorzugsweise an einem Knoten an-
geordnet, kann aber auch an anderer Stelle angeord-
net sein. Es ist aber auch méglich, daR die Offnung
188 jede geeignete Tiefe aufweisen und jede geeig-
nete Form annehmen kann. Die Offnung ist so gestal-
tet, dal} sie einen Verbindungsstift aufnehmen kann,
der den Wellenleiter 180 mit einem hin- und herbe-
weglichen Kupplungsmechanismus 220 verbindet
oder an diesen koppelt, wie des weiteren unten noch
beschrieben werden wird.

[0060] Der zweite Abschnitt 184 des Wellenleiters
180 erstreckt sich distal von dem ersten Abschnitt
182. Der zweite Abschnitt 184 weist vorzugsweise
ebenfalls einen im wesentlichen kontinuierlichen
Querschnitt auf. Der Durchmesser des zweiten Ab-
schnittes 184 ist kleiner als der Durchmesser des ers-
ten Abschnittes 182 und gréRer als der Durchmesser
des dritten Abschnittes 186. Wenn die Ultraschallen-
ergie vom ersten Abschnitt 182 des Wellenleiters 180
in den zweiten Abschnitt 184 Ubertritt, dann fiihrt die
Verengung des zweiten Abschnittes 184 dazu, dal}
die Amplitude der den Abschnitt durchlaufenden Ul-
traschallenergie anwachst.

[0061] Der dritte Abschnitt 186 erstreckt sich distal
vom distalen Ende des zweiten Abschnittes 184. Der
dritte Abschnitt 186 weist ebenfalls einen im wesent-
lichen kontinuierlichen Querschnitt auf. Der dritte Ab-
schnitt 186 kann aber auch kleine Veranderungen
des Durchmessers uber die Lange enthalten. Wenn
die Ultraschallenergie vom zweiten Abschnitt 184
des Wellenleiters 180 in den dritten Abschnitt 186
Ubergeht, dann fiihrt die Verengung des dritten Ab-
schnittes 186 dazu, dal} die Amplitude der den Ab-
schnitt durchlaufenden Ultraschallenergie anwachst.
[0062] Der dritte Abschnitt 186 kann eine Vielzahl
von auf seinem AulRenumfang ausgebildeten (nicht
dargestellten) Nuten oder Kerben aufweisen. Die Nu-
ten kdnnen an den Knoten des Wellenleiters 180 an-
geordnet sein und dienen als Justieranzeige bei der
Installation eines (nicht dargestellten) Dampfungs-
mantels und zum Stabilisieren von Silikonringen oder
elastischen Lagerungen wahrend der Fertigung. Eine
Dichtung ist vorzugsweise an dem aulersten dista-
len Knoten in der grof3tmdglichen Nahe zum Endma-
nipulator 180" vorgesehen, um den Eintritt von Gewe-
be, Blut und anderen Stoffen in den Bereich zwischen
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dem Wellenleiter und dem Betatigungselement 170
zu vermindern.

[0063] Der Endmanipulator 180" des Wellenleiters
180 ist vorzugsweise ein integraler Bestandteil des
letzteren, und sie sind als eine Einheit ausgebildet. In
einer anderen Ausflihrung kann der Endmanipulator
durch eine mit Gewinde versehene Verbindung oder
durch eine Schweil3verbindung angeschlossen sein.
Das distale Ende des Endmanipulators ist in der
Nahe eines Antiknotens vorgesehen, um die Akusti-
keinheit auf eine bevorzugte Resonanzfrequenz f,
abzustimmen, wenn die Akustikeinheit nicht durch
Gewebe belastet ist. Das distale Ende des Endmani-
pulators ist so ausgefiihrt, dal® es sich in Langsrich-
tung in einem Bereich von, zum Beispiel, anndhernd
10 Mikrometer bis 500 Mikrometer von Spit-
ze-zu-Spitze, vorzugsweise in einem Bereich von un-
gefahr 10 Mikrometer bis ungefahr 100 Mikrometer
bei einer vorherbestimmten Vibrationsfrequenz f, be-
wegt, wenn die Wandlereinheit erregt wird.

[0064] Es wird jetzt im besonderen auf die Fig. 2
eingegangen. In dieser wird der Klemm-Mechanis-
mus der vorliegenden Klemmlcoagulatorvorrichtung
120 dargestellt, der so ausgefiihrt ist, dal er gemein-
sam mit dem Endmanipulator 180" des Wellenleiters
180 funktioniert. Der Klemm-Mechanismus umfaft
einen Schwenkbewegungen durchfihrenden Klem-
marm 190, der an dem distalen Ende der dul3eren
réhrenformigen Hilse 160 angelenkt ist. Eine
Klemmauflage 192, die vorzugsweise aus Teflon
oder einem anderen geeigneten Material von gerin-
ger Reibung besteht, ist auf der Oberflache des
Klemmarmes zum Zusammenwirken mit dem End-
manipulator 180" aufgebracht, wobei die Schwenkbe-
wegung des Klemmarmes die Klemmauflage im we-
sentlichen parallel zu und in Kontakt mit dem Endma-
nipulator 180" positioniert. Durch diese Konstruktion
wird das zu klemmende Gewebe zwischen der
Klemmauflage 192 und dem Endmanipulator 180"
gegriffen.

[0065] Wie dargestellt wird, ist die Klemmauflage
192 des Klemm-Mechanismus vorzugsweise mit ei-
ner sdgezahnahnlichen Ausbildung versehen, um die
Greifwirkung auf das Gewebe im Zusammenwirken
mit dem Endmanipulator 180" zu steigern. Es wird
auch in Betracht gezogen, dal} die Auflage in ihrer
Langsausdehnung eine Langsnut (d. h. eine U-formi-
ge oder V-férmige Nut) aufweisen kann, wobei diese
zwischen der sagezahn-ahnlichen Konfiguration ein-
gelassen ist. Wie unten weiter beschrieben wird,
kann der End-Manipulator 180" in Bezug auf den
Klemmarm 190 gedreht werden, um eine schmale
oder scharfe Kante 191a oder eine breite Kante 191
des End-Manipulators 180' zu der Klemmauflage 192
auszurichten.

[0066] Am Klemmarm 190 ist mindestens ein Paar
von Hebelabschnitten 193 des Klemmarmes, vor-
zugsweise ein Paar von Hebelabschnitten 193 am
proximalen Ende des Klemmarmes vorgesehen, um
die Schwenkbewegung des Klemmarmes 190 relativ

zum Endmanipulator 180" zu bewirken. Die Hebelab-
schnitte sind auf den entsprechenden gegenuberlie-
genden Seiten des Endmanipulators 180" angebracht
und sind funktionell mit einem Antriebsteil 194 des
hin- und herbewegbaren Betatigungselementes 170
verbunden. Die Hin- und Herbewegung des Betati-
gungselementes relativ zu der aulteren rohrenférmi-
gen Hulse 160 und zum End-Manipulator 180" be-
wirkt durch diese eine Schwenkbewegung des Klem-
mannes relativ zum Endmanipulator. Die Hebelab-
schnitte 193 kdnnen in einem Paar von durch das An-
triebsteil 194 definierten Offnungen entsprechend
positioniert werden oder auf andere geeignete Weise
mechanisch mit diesen verbunden werden, wobei die
Hin- und Herbewegung des Betatigungselementes
170 durch das Antriebsteil 194 und die Hebelteile 193
derart wirkt, dafl der Klemmarm geschwenkt wird.
[0067] Es wird jetzt im besonderen auf die Fig. 3, 4,
5 und 8 Bezug genommen. Die Hin- und Herbewe-
gung des Betatigungselementes 170 wird dadurch
bewirkt, dafl} ein linear beweglicher und drehbar in
dem Gehause 130 der Klemmkoagulatorvorrichtung
120 gelagerter Betatigungsbund 200 vorgesehen ist.
Der Betatigungsbund 200 ist an das proximale Ende
des Betatigungselementes 170 durch ein Paar von
Verbindungsstiften 202 (siehe Fig. 4) gekoppelt, um
mit diesem gemeinsam Drehungen auszufuhren. Der
Betatigungsbund 200 enthalt ein Paar von axial von-
einander beabstandeter Umfangsflansche 204, die
eine Umfangsnut 206 (siehe Fig. 5) definieren.
[0068] Der Betatigungsbund 200 ist funktionell mit
dem Betéatigungshebel 222 der Klemmkoagulatorvor-
richtung 120 verbunden. Der Betatigungshebel um-
falt ein Antriebselement oder einen Triggersteller
230, das/der mit dem linear bewegbaren Betati-
gungsbund 200 verbunden ist (siehe Fig. 5). Der Be-
tatigungshebel 222 ist (liber eine Drehzapfenlage-
rung 223) mit dem Gehause 130 der Klemmkoagula-
torvorrichtung schwenkbar verbunden und wirkt da-
bei scherenartig mit einem Giriffteil 224 des Gehau-
ses zusammen.

[0069] Das Antriebselement des Betatigungshebels
222 enthalt eine Antriebsnase 232, die in die Um-
fangsnut 206 des Betatigungsbundes 200 eingreift,
um letzteren linear zu bewegen, wenn der Hebel 222
bewegt wird. Wie in Fig. 5 gezeigt wird, bewegt die
Betatigung des Hebels 222 gegen das Giriffteil 224
das Antriebselement 230 und den Antriebsbund 200,
um zu bewirken, dal die Verbindungsstifte 202 das
Betatigungselement 170 proximal verschieben, wo-
durch der Klemmarm 190 gegen den End-Manipula-
tor 180" geschwenkt wird. Wenn der Betatigungshe-
bel 222 weg von dem Giriffteil 224 bewegt wird, dann
bewegen sich das Antriebselement 230 und der An-
triebsbund 200 derart, daf® das Betatigungselement
170 vorwarts geschoben wird, um den Klemm-Me-
chanismus, wie in Fig. 4 gezeigt wird, zu 6ffnen.
[0070] Das Antriebselement 230 des Betatigungs-
hebels umfalt weiterhin ein drehbares Sperrelement
242, das so eingerichtet ist, dal es in die auf dem
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Umfangsflansch 246 (siehe Fig. 8) des Kupplungs-
mechanismus 220 ausgebildeten Kerben 244 hinein-
paft, und ein drehbares Sperrelement 248, das so
eingerichtet ist, dafl es in die auf dem Umfangs-
flansch 252 des Betatigungsbundes 200 ausgebilde-
ten Kerben 250 hineinpalfit, die Sperrelemente 242
und 248 verhindern das Drehen des endoskopischen
Teiles 150 der Klemmkoagulatorvorrichtung, wenn
der Klemmarm, wie in Fig. 5 gezeigt, sich in einer ge-
schlossenen Position befindet. Wenn der Betati-
gungshebel 222 weg vom Griffteil bewegt wird, um
den Klemm-Mechanismus zu 6ffnen, dann bewegen
sich die Sperrelemente 242 bzw. 248 heraus aus den
Kerben 244 und 250, um die Drehung des End-Mani-
pulators mit dem Klemm-Mechanismus zuzulassen.
[0071] Die funktionelle Verbindung des Antriebsele-
ments 230 mit dem Daumeneingriffsbereich des Be-
tatigungshebels 222 wird durch eine Begrenzerfeder
260, die vorzugsweise aus einer Schraubendruckfe-
der besteht, gebildet. Die Feder 260 pafitin einen Fe-
derschlitz 262, der durch das Antriebselement 230
definiert wird, das wiederum zwischen einem Paar
von Federriickhalteflanschen 264 des Betatigungs-
hebels 222 positioniert ist. Das Antriebselement 230
ist schwenkbar beweglich in bezug auf die Federflan-
sche 264 (um ein Drehzapfenlager 223 des Gehau-
ses 130) gegen die Schraubendruckfeder, die sich
gegen die Flachen der durch jeden der Federflan-
sche 264 definierten Federschlitze abstitzt. Auf die-
se Weise wird die Kraft, mit der das Betatigungsele-
ment 170 beaufschlagt werden kann, durch die
Schwenkbewegung des Betatigungshebels 222, der
durch das Antriebselement 230 und den Betatigungs-
bund 200 wirkt, durch die Kraft begrenzt, mit der die
Feder 260 sich gegen die Federflansche 264 ab-
stutzt. Die Beaufschlagung mit einer bermafRigen
Kraft fuhrt zu einer schwenkenden Verschiebung des
Antriebselements 230 relativ zu den Federflanschen
264 des Betatigungshebels 222 gegen die Feder
260. In einer gegenwartig bevorzugten Ausfiihrungs-
form ist die Feder 260 derart ausgewahlt, dal} sie die
Klemmkraft am Klemmarm 190 auf ungefahr 2 Pfund
begrenzt. Anschlage am Gehause 130 begrenzen
den Arbeitsweg des Betatigungshebels 222, um ein
Ubermafiges Zusammendriicken der Feder 260 zu
verhindern.

[0072] Ein vorzugsweise auf der duReren rohrenfor-
migen Hulse 170 gelagerter Drehknopf 270 erleich-
tert die Einstellung der Drehposition des langlichen
Teiles 150 in bezug auf das Gehause 130 der Klemm-
koagulatorvorrichtung. Wie in Fig. 8 gezeigt wird,
umfallt das proximale Ende des Drehknopfes 270
vorzugsweise ein Paar von langlichen gegeniberlie-
genden Offnungen oder Schlitzen 272, wobei diese
mit geeigneten Arretierungsmitnehmern 274 am dis-
talen Ende des Kupplungsmechanismus 220 in Ein-
griff stehen. Der Kupplungsmechanismus 220 steht
normalerweise durch ein Federelement 280 unter
Vorspannung, um zu erreichen, daf die Arretierungs-
mitnehmer 274 als Mitnehmer in die sich gegeniber-

liegenden Schlitze 272 des Drehknopfes 270 eingrei-
fen, wie in den Fig. 4 und 7 gezeigt wird. Das Feder-
element 280 ist zwischen dem Umfangsflansch 246
des Kupplungsmechanismus 220 und einer Wand
des Gehauses 130 angebracht. Vorzugsweise be-
steht das Federelement 280 aus einer Schrauben-
druckfeder. Der Kupplungsmechanismus ist derart
ausgelegt, dal er eine Mitnehmerflache (durch die
Mitnehmer 274 gebildet) aufweist, die durch die zu-
gehdrigen Schlitze 272 des Knopfes 270 mitgenom-
men werden.

[0073] Die langlichen Schlitze 272 des Drehknopfes
270 erlauben, dal} sich die Verbindungsstifte 202
durch diese erstrecken und eine Linearbewegung der
Verbindungsstifte aufnehmen, wenn der Betatigungs-
bund 200 axial relativ zum Wellenleiter 180 bewegt
wird. Wenn die langlichen Schlitze 272 des Dreh-
knopfes 270 mit den Arretierungsmitnehmern 274
des Kupplungsmechanismus 220 in Eingriff stehen,
dann ermoglicht das Drehen des Drehknopfes 270,
dall das langgestreckte Teil 150, einschliel3lich des
Klemm-Mechanismus und des End-Manipulators
180" und des zugehdrigen Ultraschallantriebes als
Einheit in eine ausgewahlte oder gewiinschte Win-
kelposition gedreht wird.

[0074] Der langliche Teil 150 der Klemmkoagulator-
vorrichtung 120 kann indexiert gedreht werden, in-
dem ein Rastmechanismus vorgesehen ist, der Be-
standteil der Klemmkoagulatorvonichtung ist. Der
Drehknopf 270 enthalt einen axialen Flansch 292, der
eine Rastaufnahmeflache definiert. Die Rastaufnah-
meflache definiert eine Vielzahl von auf dem Umfang
rdumlich beabstandeter, die Raste aufnehmender
Vertiefungen oder Ausnehmungen 294, die generell
auf dem Umfang des Flansches 292 des Drehknop-
fes 270 vorgesehen sind. In der dargestellten Ausfih-
rungsform werden acht (8) Vertiefungen 294 darge-
stellt. Es wird jedoch in Betracht gezogen, zwdlf (12)
solcher Vertiefungen 294 vorzusehen, so daf} auf die-
se Weise eine indexierte Positionierung des langli-
chen Teiles 150 der Vorrichtung in 30°-Intervallen re-
lativ zum Gehause 130 der Klemmkoagulatorvorrich-
tung erfolgt.

[0075] Eine indexierte Drehbewegung wird weiter-
hin dadurch erreicht, dal man wenigstens eine Raste
296 in dem Gehause der Klemmkoagulatorvorrich-
tung vorsieht. Die Raste 296 besteht vorzugsweise
aus einer Kugel, die durch ein Federelement 293 (d.
h. eine Schraubenfeder) gegen den Flansch 292 des
Drehknopfes 270 zur Anlage an diesem vorgespannt
ist, um so in dessen Vertiefungen einzugreifen. Die
Kugel wirkt mit den radialen Vertiefungen, die durch
den Drehknopf 270 definiert sind, zusammen, um ei-
nem relativen Drehmoment kleiner als ungefahr 5-20
Unzen-Zoll zu widerstehen. Entsprechend wird das
langgestreckte Teil 150 der Klemmkoagulatorvorrich-
tung in jeder gewahlten indexierten Drehposition re-
lativ zum Gehause 130 gehalten, solange nicht ein
Drehmoment anliegt (wie zum Beispiel durch den
Drehknopf), das diesen vorher festgelegten Drehmo-
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mentenpegel Uberschreitet.

[0076] Wenn das proximale Ende des Drehknopfes
270 mit dem distalen Ende des Kupplungsmechanis-
mus 220 in Eingriff steht und der Drehknopf 270 ge-
dreht wird, dann werden der End-Manipulator 180’
und der Klemmarm 190 gleichzeitig gedreht. Wenn
die Antriebseinheit 50 proximal gezogen wird, um die
Feder 280 zusammenzudricken und um die Mitneh-
mer 274 des Kupplungsmechanismus 220 aus den
langlichen Schlitzen 272 des Drehknopfes 270 zu 16-
sen, wie in Fig. 6 gezeigt wird, dann kann die An-
triebseinheit 50 gewendet werden, um den End-Ma-
nipulator 180" zu drehen, damit dieser eine Kante des
End-Manipulators 180" in Bezug auf den Klemmann
190 des Klemm-Mechanismus selektiv ausrichtet.
Ein Verbindungsstift 299 schlie3t vorzugsweise den
Kupplungsmechanismus 220 an den Wellenleiter 180
an, damit diese gemeinsam relativ zum Gehause 130
sich drehen kénnen.

[0077] Wenn die Antriebseinheit 50 um ungefahr
einhundertachtzig (180) Grad gedreht ist, dann kén-
nen die Mithehmer 274 des Kupplungsmechanismus
220 wieder in die langlichen Schlitze 272 des Dreh-
knopfes 270 eingreifen. Auf diese Weise kann ein Be-
nutzer die Antrtebseinheit 50 drehen, um den Wellen-
leiter 180 mit dem End-Manipulator 180" (der gele-
gentlich als Klinge bezeichnet wird) in Bezug auf den
Klemm-Mechanismus 220 zu drehen, damit die
schmale Kante 191a oder die breite Kante 191 des
End-Manipulators 180" zu der Auflage auf dem
Klemm-Mechanismus ausgerichtet wird. Das gibt
dem Chirurgen die Méglichkeit, unterschiedliche Ge-
webeeffekte zu erzeugen, indem er verschiedene
Konfigurationen des End-Manipulators 180" ausnutzt,
ohne daf’ der End-Manipulator 180" neu plaziert wer-
den mul oder ohne die Klemmkoagulatorvorrichtung
zu wechseln. So koaguliert zum Beispiel die breite
Kante 191 des End-Manipulators 180" starker, als
daf} sie schneidet, wohingegen die schmale Flache
191a schneller schneidet, aber dennoch eine Koagu-
lation des Gewebes bewirkt. Selbstverstandlich kann
der End-Manipulator 180" jede geeignete Zahl von
Kanten aufweisen, um Gewebe zu schneiden oder zu
koagulieren (d. h. der End-Manipulator hat drei Kan-
ten um 120 Grad zueinander versetzt, vier Kanten um
90 Grad zueinander versetzt etc.). Weiterhin kann
der End-Manipulator 180" jede geeignete Oberfla-
chenbehandlung erfahren, die im Stand der Technik
bekannt ist. Nachdem der Kupplungsmechanismus
mit dem Drehknopf 270 wieder im Eingriff ist, kdnnen
der Klemm-Mechanismus der Vorrichtung, der Wel-
lenleiter (einschliellich dem End-Manipulator 180")
und die zugehorige Ultraschall-Antriebseinheit 50 in
Bezug auf das Gehause 130 als Einheit gedreht wer-
den. Ein solches Drehen ist vor dem Bewegen des
Betatigungshebels 222 mdglich, da die Sperrelemen-
te 242 und 248 aus den Kerben 244 (des Kupplungs-
mechanismus 220) bzw. den Kerben 250 (des Flan-
sches 252) geldst sind. Die Kerben 244 und 250 sind
zu den Rastvertiefungen 294 ausgerichtet und stim-

men mit diesen in der Anzahl Uberein, so dal} die
Sperrelemente 242 und 248 sich in den Kerben 244
bzw. 250 in jeder indexierten Position des
Klemm-Mechanismus und des Wellenleiters befin-
den.

[0078] Es wird jetzt auf die Fig. 9 und 10 Bezug ge-
nommen. Darin wird eine weitere Ausfiihrungsform
des chirurgischen Systems 400 dargestellt. Das chir-
urgische System 400 entspricht in vieler Hinsicht in
Konstruktion und Funktion dem vorher beschriebe-
nen chirurgischen System von Fig. 1. Die Kompo-
nenten des chirurgischen Systems 400, die im all-ge-
meinen den Komponenten des chirwgischen Sys-
tems 100 von Fig. 1 entsprechen, werden mit den
vierhunderter Zahlen bezeichnet. In dieser alternati-
ven Ausfuhrungsform sind die Arretierungsmitneh-
mer 472 auf einem Drehknopf 470 vorgesehen, wo-
hingegen die Schlitze 474 zur Aufnahme der Mitneh-
mer 472 sich auf einem hin- und herbeweglichen
Kupplungsmechanismus 420 befinden. Damit ist die
mitgenommene Flache des Kupplungsmechanismus
durch Schlitze 494 realisiert.

[0079] Wie in Fig. 10 gezeigt wird, weist der Dreh-
knopf 470 in Fig. 10 der Klemmkoagulatorvorrtch-
tung Arretierungsmitnehmer 472 auf, die sich mit den
sich gegeniberliegenden Schlitzen 474 des Kupp-
lungsmechanismus 420 verbinden. Wenn die An-
trtebseinheit gedreht wird, dann dreht sich das lang-
gestreckte Teil und bewirkt, dal® sich der End-Mani-
pulator und der Klemmarm zusammen drehen. Wenn
die Antriebseinheit rickwarts bewegt wird, dann glei-
tet der Kupplingsmechanismus 420 riickwarts, wo-
bei er das Federelement 480 zusammendruckt und
die Verbindung zwischen den sich gegenuberliegen-
den Schlitzen 474 mit den Mitnehmern 472 des
Knopfes 470 I0st. Auf diese Weise kann eine ausge-
wahlte Kante des End-Manipulators in eine ge-
wlnschte Arbeitsstellung in Bezug auf den
Klemm-Mechanismus gedreht werden.

[0080] Es wird jetzt auf die Fig. 1 bis 4 Bezug ge-
nommen. Die Funktionsweise des chirurgischen Sys-
tems wird im folgenden beschrieben. Wenn der Arzt
soweit ist, die Klemmkoagulatorvorrichtung 120 ein-
zusetzen, dann befestigt er einfach die Klemmkoagu-
latorvorrichtung 120 an der Antriebseinheit 50. Um
die Klemmkoagulatorvorrichtung und diw Ultraschall-
antriebseinheit 50 so miteinander zu verbinden, daf}
sie den Ultraschall Ubertragen, ist der proximale Teil
der auleren réhrenférmigen Hilse 160 vorzugswei-
se mit einem Paar von Schraubenschliussel-Abfla-
chungen (nicht dargestellt) versehen. Durch einen
Drehmomentschlissel oder dergleichen kénnen die
Schraubenschlissel-Abflachungen mit einem Dreh-
moment beaufschtagt werden, wodurch der Wellen-
leiter 180 mit der Halterungsvorrichtung der Ultra-
schallantriebseinheit 50 verbunden werden kann.
[0081] Der Chirurg kann dann den Drehknopf 270
drehen, um den End-Manipulator 180" und den
Klemm-Mechanismus in einer gewinschten Winkel-
position zu justieren. Die Ultraschall-Antrtebseinheit
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sowie das langgestreckte Teil 150 kdnnen auf diese
Weise als Einheit relativ zu dem Gehause der Vor-
richtung durch entsprechende Betatigung des Dreh-
knopfes 270 gedreht werden. Indem der Knopf 270
gedreht wird, gleitet die Kugel des Rastmechanismus
Uber die Vertiefungen des Flansches des Drehknop-
fes 270 in die angrenzenden Vertiefungen. Im Ergeb-
nis kann der Chirurg den Klemm-Mechanismus und
den End-Manipulator in einer gewuinschten Ausrich-
tung positionieren und in dieser Position halten.
[0082] Nachdem die Klemmkoagulatorvorrichtung
120 an die Antrtebseinheit 50 angebracht worden ist,
kann der Chirurg den End-Manipulator 180’ in Bezug
auf den Klemm-Mechanismus drehen, um eine ge-
wiinschte Kante des End-Manipulators gegentber
der Klemmauflage des Klemmarmes zu positionie-
ren. Wenn der Klemmarm in der offenen Position ist,
kann der Chirurg die Antrtebseinheit 50 zurlickzie-
hen, um das Federelement 280 zusammenzudru-
cken und die Mithehmer 274 des Kupplungsmecha-
nismus 220 aus den Schlitzen 272 des Drehknopfes
270 zu I6sen. Der Chirurg kann dann die Antrtebsein-
heit 50 relativ zum Gehause 130 der Klemmkoagula-
torvorrichtung drehen, bis die Mitnehmer 274 zurtick
in die Schlitze 272 durch die Federelemente 280 ge-
lenkt werden, und damit eine ausgewahlte Schneid-
kante so positionieren, daf} sie mit dem Klemmarm
zusammenwirkt.

[0083] Der Chirurg kann dann das chirurgische In-
strument an die Eingriffsstelle bewegen. Der
End-Manipulator 180" kann dann in eine Inzision oder
in eine Offnung im Kérper des Patienten eingefiinhrt
werden, um Ultraschallenergie in ein ausgewahltes
Gewebe einzubringen.

[0084] Der Klemmarm kann dadurch betrieben wer-
den, indem der Betatigungshebel 222 bewegt wird.
Wenn der Betatigungshebel 222 gegen den Finger-
griff bewegt wird, gleitet der Betatigungsbund 200 ge-
gen das Griffteil, um das Betatigungselement 170
rickwarts zu bewegen, dadurch wird der Klemm-Me-
chanismus in die geschlossene Position geschwenkt.
Die Bewegung des Betatigungshebels 222 in die ent-
gegengesetzte Richtung bewegt den Betatigungs-
bund 200 so, dal bewirkt wird, da® das Betatigungs-
element in die entgegengesetzte Richtung, d. h. vor-
warts gleitet und so den Klemm-Mechanismus in die
gedffnete Position schwenkt. Der Klemm-Mechanis-
mus kann in Bezug auf das Gehause gedreht werden
und der End-Manipulator kann, wie vom Chirurgen
gewunscht, in Bezug auf den Klemm-Mechanismus
gedreht werden.

[0085] Damit ist die vorliegende chirurgische
Klemmkoagulatorvorrichtung fir eine hocheffiziente
und vielseitige Benutzung ausgeflihrt, wobei die Kon-
struktion ausreichend unkompliziert und sparsam in
der Konfiguration ist, um eine Benutzung an nur ei-
nem einzigen Patienten zu ermdglichen. Die Kompo-
nenten der Vorrichtung kénnen aus Material gefertigt
werden, das fir chirurgische Anwendungen geeignet
ist. Durch die Rasteinrichtung, die durch das Zusam-

menwirken mit dem Drehknopf gegeben ist, wird die
selektive Winkeleinstellung des langestreckten Teiles
der Vorrichtung und der zugehdrigen Ultraschallan-
trtebseinheit in Bezug auf das Gehause 130 der Vor-
richtung ohne weiteres bewirkt. Die Rasteinrichtung
setzt der Drehbewegung der Ultraschallantrtebsein-
heit und der zugehorigen Kabeleinheit in Bezug auf
das Gehause 130 einen Widerstand entgegen, wobei
der Widerstand gegen die Drehbewegung durch das
Beaufschlagen mit einem ausreichenden Drehmo-
ment Uber den Drehknopf 216 ohne weiteres und in
bequemer Weise iberwunden werden kann.

[0086] Der Kupplungsmechanismus ermdglicht das
Drehen des End-Manipulators in Bezug auf den
Klemmarm, um die gewlinschte Kante des End-Ma-
nipulators zu der Klemmauflage auszurichten, wobei
danach der Klemm-Mechanismus, der Ultra-
schall-Wellenleiter und die Ultraschall-Antriebsein-
heit in indexierter Art und Weise in Bezug auf das Ge-
hause der Vorrichtung selektiv drehbar positioniert
werden kann. Die scherenartige Funktionsweise, die
durch den schwenkbaren Betatigungshebel und das
mit diesem zusammenwirkende Giriffteil gegeben ist,
erleichtert eine bequeme und effiziente Handhabung
und Positionierung der Vorrichtung und der Tatigkeit
des Klemm-Mechanismus am distalen Teil der Vor-
richtung, wodurch Gewebe in effizienter Weise gegen
den End-Manipulator gepref3t wird.

[0087] Das chirurgische System kann zum Koagu-
lieren und zum Schneiden von Gewebe eingesetzt
werden, wenn Ultraschallenergie zugefihrt wird, es
kann, ohne Beaufschlagung mit Ultraschallenergie,
Gewebe greifen, es kann bei gedffneter Klemmein-
heit und nicht geklemmtem Gewebe koagulie-
ren/schneiden, Gewebe priifen oder manipulieren
ohne Ultraschallenergie und Gewebe bei geschlos-
senem Klemm-Mechanismus sezieren.

[0088] Aus dem Vorgenannten wird ersichtlich, daf3
zahlreiche Modifikationen und Veranderungen erzielt
werden kdnnen, ohne vom Umfang der vorliegenden
Anspriiche abzuweichen. Es ist selbstverstandlich,
dafd eine Einschrankung in Bezug auf die hier darge-
stellte spezifische Ausfuihrungsform nicht beabsich-
tigt ist, noch sollte eine solche daraus abgeleitet wer-
den. Die Offenbarung beabsichtigt, durch die beige-
fugten Anspriche alle derartigen Modifikationen, wie
sie im Umfang der Anspriiche liegen, zu erfassen.

Patentanspriiche

1. Chirurgische
umfassend:
ein Gehause (130);
eine an das Gehause (130) gekoppelte Aulienhilse
(150), die an ihrem distalen Ende einen Klemmarm
(190) aufweist;
ein linear bewegbares Betatigungselement (170) in
der Aulenhilse (150) zum Schwenken des Klem-
marmes (190);
einen in der Auf3enhllse (150) angeordneten Ultra-

Ultraschall-Klemmvorrichtung
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schall-Wellenleiter (180) mit einem End-Manipulator
(180"), dadurch gekennzeichnet, dal} die Aulen-
hilse (150) drehbar an das Gehause (130) gekoppelt
ist, und dadurch, daR die Vorrichtung umfafdt:

einen mit dem Wellenleiter (180) gekoppelten Kupp-
lungsmechanismus (220) mit einer ersten Drehpositi-
on derart, daf} die Drehung des Kupplungsmechanis-
mus (220) eine Drehung der AuRenhiilse (150) und
des End-Manipulators (180") relativ zum Gehause
(130), und einer zweiten Drehposition derart, dal die
Drehung des Kupplungsmechanismus (220) eine
Drehung des End-Manipulators (180°) relativ zur Au-
Renhtlse (150) bewirkt.

2. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 1, bei welcher der Klemmarm (190)
durch einen mit dem Gehause (130) gekoppelten Be-
tatigungshebel (222) betatigbar ist.

3. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 1 oder 2, welche weiterhin einen an
der Auflenhulse (160) montierten Drehknopf (270)
aufweist, um die Drehung der AuRenhtlse (160) in
Bezug auf das Gehause (130) zu bewirken.

4. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 3, bei welcher der Kupplungsmecha-
nismus (220) ein distales Ende hat, welches zusam-
menwirkend in den Drehknopf (270) eingreift, so dal
eine Drehbewegung des Drehknopfes (270) eine
Drehbewegung des Kupplungsmechanismus (220),
des Wellenleiters (180) und des Klemmarmes (190)
relativ zum Gehause (130) veranlaf3t, und der Kupp-
lungsmechanismus (220) aus dem Eingriff im Dreh-
kopf (270) herausbewegbar ist, so dal’ eine Drehung
des Kupplungsmechanismus (270) den End-Manipu-
lator (180") in Bezug auf den Klemmarm (190) dreht.

5. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 4, bei welcher der Kupplungsmecha-
nismus (220) eine angetriebene, gegen den Dreh-
knopf (270) vorgespannte Flache aufweist und und li-
near bewegbar ist, um die angetriebene Flache beim
Drehknopf (270) auRer Eingriff zu bringen.

6. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der bisherigen Anspriche, welche wei-
terhin ein Innen-Betatigungselement (170) umfaft,
das linear bewegbar in der AuRenhulse (160) ange-
ordnet ist, um sich zusammen mit dieser in Bezug auf
das Gehause (130) zu drehen und das funktionell mit
dem Klemmarm (190) verbunden ist.

7. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 6, welche weiterhin eine Betatigungs-
muffe (200) umfaldt, welche den Betatigungshebel
(222) und das Betatigungselement (170) verbindet,
so dal eine Schwenkbewegung des Betatigungshe-
bels (222) das Betatigungselement (170) linear be-
wegt, um den Klemmarm (190) in Bezug auf den

End-Manipulator (180") zu schwenken.

8. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der bisherigen Anspriiche, welche wei-
terhin einen Rastmechanismus (296) aufweist, um
die Drehbewegung der Auf3enhilse (160) in Bezug
auf das Gehause (130) schrittweise auszufihren.

9. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 8, bei welcher der Rastmechanismus
aus einer Kugel besteht, welche durch eine Feder
(293) gegen eine Rastflache (292) der Vorrichtung
vorgespannt ist.

10. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 9, bei welcher die Rastflache (292)
eine Vielzahl von Rastvertiefungen definiert und die
Vorrichtung ein Sperrelement (242) aufweist, das in
einer Kerbe (244) aus einer Vielzahl solcher Kerben
(244) positionierbar ist, wobei diese Kerben (244)
den Vertiefungen in der Anzahl entsprechen und zu
diesen ausgerichtet sind.

11. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der Anspriiche 7 bis 10, bei welcher die
Betatigungsmuffe (200) ein Paar umlaufender Flan-
sche (252) aufweist, die einen umlaufenden Schlitz
begrenzen.

12. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 11, bei welcher der Betatigungshebel
(222) eine Antriebsnase (232) aufweist, die mit dem
umlaufenden Schlitz zusammenwirkt, um die Betati-
gungsmuffe (200) linear zu bewegen.

13. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der Anspriiche 7 bis 12, bei welcher der
Betatigungshebel (222) mindestens ein Sperrele-
ment (242) aufweist und das Sperrelement (242) ent-
weder mit dem Kupplungsmechanismus (220) oder
mit der Betatigungsmuffe (200) zusammenwirkt, um
eine Bewegung des Wellenleiters (180) zu verhin-
dern, wenn sich der Klemmarm (190) in einer ge-
schlossenen Position befindet.

14. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der Ansprliche 7 bis 13, welche weiterhin
mindestens einen Verbindungsstift (202) aufweist,
um die Betatigungsmuffe (200) mit dem Betatigungs-
element (170) zu koppeln.

15. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der Anspriiche 3 bis 14, bei welcher der
Drehknopf (270) mindestens einen Schlitz (272) auf-
weist, welcher derart gestaltet ist, dafl er mit mindes-
tens einer Rastflansch (274) des Kupplungsmecha-
nismus (220) zusammenwirken kann.

16.  Chirugiche Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der Anspriiche 3 bis 15, wel- che weiter-
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hin ein Federelement (280) aufweist, um den Kupp-
lungsmechanismus (220) gegen das Ende des Dreh-
knopfes (270) vorzuspannen.

17. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der Anspriiche 3 bis 16, bei welcher der
Kupplungsmechanismus (220) durch eine Kraft vom
Drehknopf (270) gel6st wird, die auf das Kupplungs-
element in der Ausbreitungsrichtung der Ultraschall-
schwingung einwirkt.

18. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der Anspriche 3 bis 17, bei welcher ent-
weder der Kupplungsmechanismus (220) oder der
Drehknopf (270) einen Mitnehmer (274) und das je-
weils andere Teil eine Offnung zur Aufnahme des Mit-
nehmers (274) aufweisen.

19. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der bisherigen Anspriche, welche wei-
terhin einen Verbindungsstift zur Kopplung des Kupp-
lungsmechanismus (220) mit dem Wellenleiter (180)
aufweist.

20. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der bisherigen Anspriche, welche wei-
terhin eine an das Gehause (130) gekopppelte Ultra-
schall-Antriebseinheit (50) umfal3t, um eine Longitu-
dinalschwingung des End-Manipulators (180") zu be-
wirken.

21. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach Anspruch 20, bei welcher der Kupplungsme-
chanismus (220) beweglich ist, um ihn beim Dreh-
knopf (270) aulRer Eingriff zu bringen, wenn die An-
triebseinheit (50) in proximaler Richtung bewegt wird,
so dal die Drehung der Antriebseinheit (50) den
Kupplungsmechanismus (220) dreht, um den Wellen-
leiter (180) relativ zum Klemmarm (190) zu drehen.

22. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der bisherigen Anspriiche, bei welcher
weiterhin der End-Manipulator (180') mindestens
zwei im Abstand voneinander rund um seine Achse
verlaufende Umlaufkanten aufweist, wobei diese
Achse im allgemeinen parallel zur Langsachse des
Ultraschall-Wellenleiters (180) verlauft.

23. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der bisherigen Anspriiche, bei welcher
sich weiterhin der End-Manipulator (180') vom dista-
len Ende der AuRenhiilse (160) aus in distaler Rich-
tung erstreckt.

24. Chirurgische Ultraschall-Klemmvorrichtung
nach einem der bisherigen Anspriiche, bei welcher
der Klemmarm (190) schwenkbar am distalen Ende
der Auenhiilse (160) angebracht ist, um ihn in be-
zug auf den End-Manipulator (180") zu schwenken
und Gewebe zwischen dem Klemmarm (190) und

dem End-Manipulator (180") einzuklemmen.

Es folgen 8 Blatt Zeichnungen
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FIG. 9
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