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(57) Abstract: The invention relates to a drainage device (100),
for the treatment of wounds with application of a vacuum, com-
prising: a gas-tight wound dressing element (3), which when ap-
plied to the body of the patient is fixed around the wound region to
the skin surface by adhesive and forms a remaining wound space
between the wound and the wound dressing element (3), at least
one drainage tube (4) which may be connected to the vacuum gen-
eration means and which may be inserted in the wound chamber
roughly parallel to the wound dressing element (3) and at least
one absorption body (2) in the form of at least one layer (7) of a
piece of textile (33), interspersed with superabsorbent particles,
set in an envelope. The absorbed wound secretions, depending
on the pore size of the envelope, remaining within the absorption
body (2) and hence under the wound dressing element (3), until
removal of the absorption body from the wound space. An air
passage (34) is provided for the wound dressing element (3).

(57) Zusammenfassung: Die Erfindung betrifft eine
Drainagevorrichtung (100) zur Wundbehandlung unter Einsatz
von Unterdruck, aufweisend: ein gasdichtes Wundabdeckungs-
element (3), das im am Kd&rper des Patienten angelegten Zustand
an der Hautoberfliche um den Wundbereich herum adhsiv
befestigt ist und einen zwischen der jeweiligen Wunde und
dem Wundabdeckungselement (3) verbleibenden, abgedichteten
Wundraum bildet, wenigstens einen an ein den Unterdruck
erzeugendes Mittel anschlieBbaren Drainageschlauch (4), der in
den Wundraum etwa parallel zum Wundabdeckungselement (3)
liegend einsetzbar ist, und wenigstens einen Absorptionskdrper
(2) in Form wenigstens einer in eine Hiille eingefassten Lage
(7) eines mit superabsorbierenden Partikeln durchsetzten
Textilabschnittes (33) . Die absorbierten Wundsekrete - bedingt

durch die PorengréBBe der Hiille - verbleiben innerhalb des Absorptionskorpers (2)

[Fortsetzung auf der niichsten Seite]
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und damit unterhalb des Wundabdeckungselementes (3) bis zur Entfernung des Absorptionskérpers aus dem Wundraum. Fiir das

‘Wundabdeckungselement (3) ist ein Luftdurchlass (34) vorgesehen.
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Drainagevorrichtung zur Wundbehandlung unter Einsatz von

Unterdruck

Die Erfindung betrifft eine Drainagevorrichtung zur

Wundbehandlung unter Einsatz von Unterdruck, aufweisend:

- ein gasdichtes, aus folienartigem Material bestehendes
Wundabdeckungselement, das im am Kbrper des Patienten
angelegten Zustand an der Hautoberfldche um den Wundbereich
herum adhé&siv befestigt ist und einen zwischen der
jeweiligen Wunde und dem Wundabdeckungselement

verbleibenden, abgedichteten Wundraum bildet,

- wenigstens einen an ein den Unterdruck erzeugendes Mittel,
wie Vakuumpumpe, anschlieffbaren Drainageschlauch, der in
den Wundraum etwa parallel zum Wundabdeckungselement
liegend einsetzbar ist, Uber den die im Wundraum

befindlichen Stoffe evakuiert werden kénnen,

- und wenigstens einen innerhalb des Wundraumes angeordneten,

die Wundsekrete aufsaugenden Absorptionskdrper.

Eine Vorrichtung der eingangs genannten Art ist aus der DE 195
17 699 bekannt. Die bekannte Vorrichtung weist eine |
Abdeckfolie zum flachigen Uberdecken und luftdichten
Abschliefien der Wunde auf, so dass unterhalb der Abdeckfolie

im Bereich der Wunde ein Wundraum entsteht, in den eine

BESTATIGUNGSKOPIE
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Schaumstoff-Einlage und ein in diese eingezogener
Drainageschlauch eingesetzt sind. Mit Hilfe der Schaumstoff-
Einlage sollen die Wundsekrete gleichmaffiger Uber die gesamte
Wundoberfliche abgesaugt werden. An den Drainageschlauch ist
wiederum ein Auffangbehilter mit Vakuumpumpe zur Erzeugung des
Unterdrucks angeschlossen. Wenn der Auffangbehdlter mit
Wundsekret geftillt ist, wird die gesamte Vorrichtung entsorgt.
Der Zweck der Einmalgerates ist, die Wundsekrete
kontinuierlich durch den Drainageschlauch dem Auffangbehalter

zuzuleiten.

Die US 55 49 584 zeigt eine Vorrichtuhg zur Vakuumtherapie,
welche aus einer Wundabdeckung, einer am Saugrohr angeordneten
Membranpumpe und einem der Membranpumpe nachgeschalteten,
beutelartigen Kollektor besteht. Unterhalb der Wundabdeckung
ist eine Materialschicht oder eine lose Schittung von
flissigkeitsabsorbierenden Fasern angeordnet, die auf einer
perforierten Schicht aufliegt, welche wiederum von einer
weiteren, adhdsiven Schicht unterlegt ist. Die Fasern sind
noch durch eine flissigkeitspermeable, mehrere Fenster
aufweisende, obere Schicht bedeckt, wobei die Fenster jeweils
von einem ebenso flUssigkeitsdurchléssigen Materialabschnitt
unterlegt sind. Das Saugrohr ist mit einem oberhalb der
Wundabdeckung angeordneten Verbindungsstick verbunden und hat
keinen direkten Kontakt mit dem sich innerhalb des Wundraumes
befindenden Absorptionsmaterial. Die so konstruierte
Vorrichtung scheint kompliziert und teuer in Herstellung zu

sein.

In DE 29 53 373 C2 ist ebenfalls eine Vorrichtung zur
Wundbehandlung unter Einsatz von Unterdruck gezeigt, bestehend
aus einem Wundabdeckungselement, einer darunter liegenden
Schaumstoff-Einlage und wenigstens einer mit den Poren der

Schaumstoff-Einlage kommunizierten Schlauchleitung.
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In DE 38 50 798 T2 ist eine sterile, quaderférmige, jedoch
starre Kassette mit einem darin untergebrachten chirurgischen
Verband dargestellt. Die Kassette wird mit ihrem unteren Rand
auf der Haut des Patienten befestigt. Die Kassette ist zum
Umschliefden des Operatioﬁsfeldes am Patienten oben und unten

offen.

In US 50 86 763 A ist eine an der Haut des Patienten
befestigbare, ebenfalls kassettenartige
Wundbehandlungsvorrichtung gezeigt. Ein auswechselbarer
Wwundverband ist auf der Unterseite eines Schwenkdeckels zu

platzieren.

Eine aus AT E33 446 B bekannte, beutelartige Wundbehandlung-
und Wunddrainagevorrichtung weist einen unteren, umlaufenden
Rand zum Ankleben an die Haut des Patienten, einen
Katheterhalter, zweli an einer oberen Wand angeordnete
Behandlungso6ffnungen mit Kappen sowie eine an der unteren Wand
des Beutels liegende, den Zugang zu der Wunde ermdglichende
"Offnung auf. Die Schrift beschreibt lediglich die Konstruktion

des Beutels.

Aufgabe der Erfindung ist, eine kostenglnstigere Vorrichtung
zur Vakuumtherapie von Wunden zu konzipieren, deren Aufbau

vereinfacht ist.

Diese Aufgabe ist durch eine Vorrichtung der eingangs

genannten Art geldst, bei der

- der Absorptionskdrper wenigstens eine in eine Hulle
eingefasste Lage eines mit superabsorbierenden Partikeln
durchsetzten Textilabschnittes ist, wobei die Htlle
flissigkeitsdurchléassig ist und Poren aufweist, deren
Grofle die der superabsorbierenden Partikeln im

Wesentlichen nicht Uberschreitet,



WO 2006/056294 PCT/EP2005/011702

- der in den Wundraum einzulegende Absorptionskdérper ein
Anfangsvolumen aufweist, das sich im Laufe des
Absorptionsprozesses vergrdflert und ein Endvolumen
annimmt, so dass die absorbierten Wundsekrete - bedingt
d;rch die Porengrdfle der Hulle - innerhalb des
Absorptionskdrpers und damit unterhalb des

Wundabdeckungselementes bis zur Entfernung des

Absorptionskdrpers aus dem Wundraum verbleiben.

Das Wundabdeckungselement kann uUber eine biegsame
Anschlussplatte, sogenannte Basisplatte, am Kdrper des
Patieﬁten befestigbar sein, an der eine oder mehrere, an die
wundfléache (-en) angepassten Offnungen vor dem Aufkleben an
die Haut ausgeschnitten werden. Es ist jedoch nicht
ausgeschlossen, auf die Basisplatte zu verzichten, wenn am
Rand des Wundabdeckungselementes eine umlaufende Klebeflache
eingebracht wird, vorausgesetzt, dass die Klebesubstanz
gesundheitsunbedenklich und am Wundabdeckungselement eine
entsprechende Anschlussstelle zum Einfihren des
Drainageschlauchs vorgesehen ist. Bevorzugt wird jedoch ein
marktiblicher Versorgungsbeutel mit gasdichtem
Behandlungsfenster und Abfluss, dessen dem
Wundabdeckungselement gegenuber liegende Seitenwand mit der

Anschlussplatte werkseitig verklebt ist.

Wichtig ist, dass innerhalb des Versorgungsbeutels wenigstens
ein mit Superabsorbentien angereicherter, auswechselbarer
Absorptionskdrper und ein Drainageschlauch angeordnet ist,

welcher Drainageschlauch auf dem Absorptionskdrper liegt.

Der Drainageschlauch kann aber auch zwischen zwei eine
Sandwichanordnung bildenden Absorptionskdérpern liegen, die
gleiche oder unterschiedliche Saugkraft aufweisen. Bei der

Sandwichanordnung kann ein mit Superabsorbentien
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angereicherten Absorptionskdrper und ein zusatzlicher, nicht
mit Superabsorbentien versehener Absorptionskodrper,
beispielsweise ein flacher, offenporiger Schaumstoffkdrper zum
Einsatz kommen. Hierbei sind unterschiedliche-Méglichkeiten
vorgesehen, namlich einé Sandwichanordnung, bei der der
Schaumstoffkdérper zwischen der Anschluf3platte und dem mit
Superabsorbentien angereicherten Absorptionskdrper oder
zwischen dem Wundabdeckungselement und dem mit

Superabsorbentien angereicherten Absorptionskdrper liegt.

Durch den Auswahl von Absorptionskdérpern und ihrer Saugkraft

kann ein optimaler Wundheilungsprozess ,programmiert™ werden.

Um die Keime abzutdten, kann der umhillte Absorptionskoérper
und/oder der zusatzliche, schaumstoffartige Absorptionskdrper
und/oder das antiadhé&sive Folienelement mit silber-, kupfer-
oder zinkhaltigen Substanzen versehen sein, beispielsweise in

nanokristalliner Foxrm.

Wichtig ist auch, dass die Flache des mit
Superabsorberteilchen angereicherten Textilabschnittes des
Absorptionskdérpers wesentlich kleiner als die der Hulle ist,
damit sich der Absorptionskdrper in der Nahe seiner gesamten
Fullungskapazitat in seinem Querschnitt ungehindert einer
Kreisform annahern kann. Die Ausschdépfung der maximalen oder
nahezu maximalen Fullungskapazitat des Absorptionskdrpers

tragt der Kostensenkung der Wundbehandlung bei.

Das Wundabdeckungselement kann an wenigstens einem Teil seiner
Fl&che transparent sein, damit der Zustand des

Wundheilungsprozesses beobachtet werden kann.

Die Drainagevorrichtung kann mit einem
flissigkeitsdurchléssigen, schleimhautfreundlichen

Schutzelement versehen sein, das auf einer dem
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Wundabdeckungselement gegenliber liegenden Seite des
Absorptionskdérpers angeordnet ist und das flachenmdfig etwa
dem umhiillten Absorptionskérper gleich ist. Das Schutzelement
kann auch aus weichem, offenzelligen Schaumstoff oder einem
sehr lockeren Vliesgebilde hergestellt sein. SchlieRlich kann
das Schutzelement eine unterhalb des Absorptionskdrpers
liegende, lose Schittung aus Vlies- oder Schaumstoffstlicken
sein, die nach dem beendeten Absorptionsvorgang aus der Wunde
beispielsweise mit einer Pinzette entfernt werden kdnnen.
Dariber hinaus erfiillt ein volumindses Gebilde nicht nur die
die Schleimhaut schitzende Funktion, sondern auch die Funktion
eines Absorbers. Der offenzellige Schaumstoff oder daé
Vliesgebilde kénnen mehrfach grdéfRere Poren als die der Hille
haben, so dass das die grdferen Partikeln von Wundexsudat

aufgenommen werden kdénnen.

Der Unterdruck im Wundraum unterhalb des
Wundabdeckungselementes kann - bei.am K&rper des Patienten
angeklebter Vorrichtung - manuell oder mechanisch bzw.
elektrisch erzeugt werden. Eine einfachste manuelle
Vakuumerzeugung kann beispielsweise mithilfe einer sogenannten
Scheerengriff-Vakuumpumpe oder eines bekannten, per Hand
zusammendruckbaren Gummibalgs (,Ballpumpe“) erfolgen. Zur
elektrischen Vakuumerzeugung eignen sich unterschiedliche,
marktibliche Vakuumpumpen, die z. B. mit Schlauch und

Druckregulierer lieferbar sind.

Bei einer stationaren, z. B. postoperativen Wundbehandlung
kann der Unterdruck durch Anschlieflfen der Drainagevorrichtung
an eine vorhandene, stationare klinische Vakuuminstallation,

gegebenenfalls Uber einen Druckregler erzeugt werden.

Die Vorrichtung kann in Draufsicht auf ihre Flachseite

polygonal, oval oder kreisfdrmig sein. Sie kann auch in
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Draufsicht auf ihre Flachseite den bekannten

Versorgungsbeuteln &hnlich, d. h. ,flaschenférmig“ sein.

Die Hulle des Absorptionskdrpers besteht aus einem
fliissigkeitsdurchlassigen, schleimhautvertraglichen Natur-
oder Kunststoff, an dem die Wundsekrete nicht oder kaum
haften. Dies ermdglicht den Transport von flUssigen
Wundsekreten in das Absorptionsmaterial. Die Wundsekrete
treten durch die HUlle hindurch und werden durch das mit
Superabsorbentien angereichertes Absorptionsmaterial

aufgesaugt.

Vorteilhaft ist, an der Hulle des Absorptionskdrpers einen
peripheren Uberstand an Hillenmaterial vorzusehen, damit eine
schmerzhafte Berihrung der relativ harten Naht mit der
Wundoberflache begrenzt oder gar vermieden werden kann.
Hierbei wird als Uberstand das Hillenmaterial zwischen einer
umlaufenden Naht und dem auflersten Umfang der Hulle

verstanden.

Die Hulle des Absorptionskérpers kann mit einem Zugmittel
versehen sein, damit der verbrauchte, aufgequollene
Absorptionskdrper einfacher aus dem Wundbereich herausgezogen

werden kann.

Sowohl die Hulle, als auch das innerhalb der HUlle liegende
Absorptionsmaterial kann mit einem geruchshemmenden und/oder
-neutralisierenden bzw. -maskierenden Zusatz versehen sein,
beispielweise mit Aktivkohlefilter.

Von groflem Vorteil ist, dass bei Gasevakuierung keine
Wundsekretpartikeln mitgerissen werden. Diese verbleiben
solange innerhalb der Hllle des Absorptionskdrpers bis die
ganze Vorrichtung aus dem Kérper des Patienten entfernt und
entsorgt bzw. der aufgequollene Absorptionskdrper

ausgewechselt wird.



WO 2006/056294 PCT/EP2005/011702
8 .

Insgesamt ist eine Vorrichtung zur Wundbehandlung unter
Einsatz von Unterdruck geschaffen, bel der die Wundsekrete
durch den mit Superabsorber durchsetze Vlies des
Absorptionskdrpers angesaugt werden und innerhalb der den
Absorptionskdérper umgebenden Hulle verbleiben, ohne aus der
Hille in den abgedeckten Wundraum zuruck zu gelangen,

wobei mit zunehmender Absorption die Querschnittsflache des
Absorptionskdérpers sich stark, mehrfach vergréfert und einer
Kreisform annidhert, und wobei beim Aufrechterhalten des
Unterdrucks mithilfe einer an die Vorrichtung anschlieflbaren
Vakuumpumpe, d. h. bei Gasevakuierung im wesentlichen keine
Wundsekrete mitgerissen werden. Daruber hinaus ist es mdglich,

auf einen zus&tzlichen Auffangbehalter zu verzichten.

Soll ein Uberschuss an Wundsekret abgefliihrt werden, so
empfiehlt sich, den Drainageschlauch uber ein RlUckschlagventil
an einen Auffangbehdlter anzuschliefen, der wiederum einer
Vakuumpumpe mit Druckmanometer vorgeschaltet ist. In diesem
Fall dient der auswechselbare Absorptionskdrper als
Zwischenspeicher flr die aus der Wunde austretenden

Wundsekrete.

Die Drainagevorrichtung gema&f der Erfindung kann auch mit der
Kompressions-Therapie verwendet werden, beispielsweise bei der

Behandlung von offenen Beinen.

'Ein Ausfiuhrungsbeispiel der Erfindung ist‘anhand der Zeichnung

ndher erlautert. Die Figuren zeigen:

Fig. 1 eine Drainagevorrichtung in Draufsicht auf das

Wundabdeckungselement ;

Figuren die an die Haut des Patienten angeklebte
2a bis 2d Vorrichtung geméf3 der Fig. 1, in einem

schematischen Schnitt;
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Fig. 3 die Vorrichtung gemdfs der Fig. 1, jedoch mit

einem Hals, ebenso in Draufsicht auf ihre

Flachseite;
Figuren einen Schnitt A-A gemafd der Fig. 3 mit
4a bis 4c drei unterschiedlichen Sandwichanordnungen

zweier Absorptionskdrper;

Fig. 5 die Vorrichtung gemafs der Fig. 1 oder 3 in einem
schematischen La&ngsschnitt, angeschlossen an
eine tragbare oder eine stationare

Vakuuminstallation;

Fig. 6a eine weitere Ausfihrungsform der
Drainagevorrichtung, in Draufsicht auf das

Wundabdeckungselement;
Fig. 6éb einen Schnitt gemafd der Fig. 6a.

In den Figuren 1 und 2a bis 2d ist eine Drainagevorrichtung
100 zur Wundbehandlung unter Einsatz von Unterdruck
dargestellt, bestehend aus einem rechteckigen, folienartigen,
transparenten Wundabdeckungselement 3, einer aus
hydrokolloidartigen Anschlussplatte 10, einem dazwischen
liegenden Absorptionskdrper 2 und einem Drainageschlauch 4. An
der Anschlussplatte 10 ist eine Offnung 11 (vgl. Fig. 2a) der
Wundgréfie entsprechend éusgeschnitten, so dass nach dem
Aufkleben auf die Haut des Patienten ein gasdichter Wundraum 5
im Wundbereich (vgl. Fig. 2b) entsteht. Mit Bezugszahl 25 ist
ein umlaufender Rand des Wundabdeckungselementes 3 bezeichnet,

der mit der Anschlussplatte 10 fest verklebt ist.

Der abgedichtete Wundraum 5 ist also durch die Wundoberflache,

das Wundabdeckungselement 3 und Innenkante der Offnung 11 an
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der Anschlussplatte begrenzt. Dieser Wundraum hat ein
variables Volumen, da das Wundabdeckungselement 3 nicht
angespannt ist. Zu dem Wundraum, falls er als Unterdruckraum
betrachtet wird, zahlt auch das Innere des Dréinageschlauchs 4
bis zu einem Verschlusselement, wie in der Fig. 5 schematisch

gezeigte RUckschlagventil 17.

Der Drainageschlauch 4 ist Uber ein am Rande des
Wundabdeckungselementes 3 angeordnetes HlUlsenstiick 22 gasdicht
unter das Wundabdeckungselement hineingeschoben und ruht auf
dem Absorptionskdérper 2, ohne mit der Wundoberflache zu

kontaktieren.

Ferner weist die Anschlussplatte 10 an ihren beiden
Flachseiten jeweils eine Schutzfolie 19, 24 auf, von denen die
dem spateren Wundbereich zugewandte Schutzfolie 19 abziehbar
ist. Die andere Schutzfolie 24 ist auf ihrer dem
Wundabdeckungselement 3 zugewandten Seite antiadhé&siv

ausgerustet.

Bei dem Absorptionskdérper 2 handelt sich um eine Lage 7 (vgl.
Fig. 2a) eines mit Superabsorbentien angereicherten
Textilabschnittes 33, die mit der flUssigkeitsdurchléassigen
Hille 6 umgeben ist. Die Hulle 6 wéist einen an ihrem Umfang
liegenden, umlaufenden Uberstand 9 an Material auf, wobei die

Lage 7 flachenmafdig etwa 40% kleiner als die Hlulle 11 ist.

In den Figuren 3 und 5 ist eine der oben beschriebenen
ahnliche Drainagevorrichtung 200 dargestellt, bei der das
Wundabdeckungselement 3 Teil eines an sich bekannten
Versorgungsbeutels 13 mit Hals 27 ist, dessen dem
Wundabdeckungselement 3 gegenluber liegende Seitenwand 8 (vgl.
Fig. 5) mit der hydrbkolloidartigen Anschlussplatte 10 fest
verklebt ist, wobei ein Umriss 26 des flach gelegtén

Versorgungsbeutels Uber den der Anschlussplatte hinausragt. Im
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Inneren des auf die Haut des Patienten aufgeklebten
Versorgungsbeutels 13 ist der flache Absorptionskdrper 2
untergebracht. Mit Bezugszahl 28 ist mit Strichlinie eine

Wundkontur 28 bezeichnet.

Die Fig. 4a zeigt die Drainagevorrichtung 200 im Schnitt A-A
gemafd der Fig.3. Die Besonderheit dieser Ausfihrungsform ist
eine Sandwichanordnung 20 zweier Absorptionskdrper 2.1, 2.2,
zwischen denen der Drainageschlauch 4 liegt. Die Fig.4b zeigt
ebenfalls eine Sandwichanordnung, bei der ein zuséatzlicher,
nicht mit Superabsorbentien versehener Absorptionskdrper 32
-zwischen dem Wundabdeckungselement 3 und dem mit
Superabsorbentien angereicherten Absorptionskérper 2 liegt. In
der Fig. 4c ist wiederum eine Sandwichanordnung dargestellt,
bei der der zusatzliche Absorptionskdrper 32 zwischen der
Anschlussplatte 10 und dem mit Superabsorbentien
angereicherten Absorptionskérper 2 liegt. In beiden letzten
Fallen ist der Drainageschlauch 4 zwischen den sich
voneinander unterscheidenden Absorptionskérpern 2; 32
angeordnet. Der zusatzliche, superabsorberfreie
Absorptionskdrper 32 liegt in Form eines offenporigen

Schaumstoffkdrpers vor.

Am Wundabdeckungselement 3 ist eine relativ breite, runde
Behandlungséffnung 12 eingearbeitet, durch die der
Absorptionskdrper 2 bzw. der zusatzliche Absorptionskdrper 32
in den Wundraum 5 einlegbar und aus dem Wundraum entnehmbar
ist. Die Behandlungséffnung 12 ist mit einem Schwenkdeckel 23

gasdicht verschliefibar.

In Fig. 1 ist skizzenhaft ein in der Mitte des Schwenkdeckels
23 angeordneter Luftdurchlass 34 gezeigt, mit dem sich der
Unterdruck regulieren bzw. derart justieren lasst, dass
wahrend des Saugvorgangs innerhalb des Wundraums zu einem

Luftdurchzug kommen kann.
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Die Figuren 6a und 6b zeigen eine Drainagevorrichtung 300, die
im Wesentlichen der in Fig. 1 dargestellten &hnlich ist. Der
Unterschied besteht darin, dass das unterhalb des
Wundabdeckungselementes 3 liegende, perforierte Teil des
Drainageschlauches 4 gabelfdrmig ist. Auf dieser Weise ist ein
stabiler Druckverteiler 40 entstanden, da die beiden Zweige
41.1, 41.2 auf dem Absorptionskdrper 2 aufliegen und wdhrend
des Saugvorgangs gegen einen versteiften Kranz 42 des

Schwenkdeckels 23 drlcken.

Ein anderer Druckverteiler 43 liegt in Form einés flachen,
offenzelligen Schaumstoffsticks 44 (vgl. Fig. 4c) vor. Das
Schaumstoffstlick 44 ist kaum komprimierbar, daher behalt seine
Dicke, die einen erforderlichen Abstand A zwischen dem
Wundabdeckungselement 3 und dem Absorptionskdrper 2

definiert.

AuRerdem ist fur die Vorrichtung eine sterile, luftdichte

Verpackung (nicht dargestellt) vorgesehen.
Funktion (vgl. Figuren 2a bis 2d und 5):

Eine tiefe Wunde 29 wird durch das Ankleben der
Drainagevorrichtung 100 gemaff der Fig. 1 auf die Haut des
Patienten vollstandig abgedeckt. Vorher wurde an der
Anschlussplatte 10 eine Offnung 11 ausgeschnitten und danach
die in der Fig. 2a gezeigte Schutzfolie 19 entfernt, so dass
eine Klebefldche 30 an der Unterseite der Anschlussplatte 10

freigibt.

Mit einer sterilisierten Pinzette (nicht dargestellt) wurde
zuerst durch die Behandlungséffnung 12 das
schleimhautfreundliche, perforierte, folienartige
Schutzelement 1, dann der flache Absorptionskdrper 2 samt

Hulle 6 vorsichtig auf die Wundoberfl&che gelegt. Der
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Absorptionskdrper 2 weist ein Anfangsvolumen V1 auf. Uber das
Hulsenstick 22 wird dann der Drainageschlauch 4 unter das
Wundabdeckungselement 3 so hineingeschoben, dass er auf der
Hille des Absorptionskdérpers 2 ruht (vgl. Figf 2b) . Durch das
Ankleben der Drainagevorrichtung auf die Haut ist ein
gasdichter Wundraum 5 zwischen dem Wundabdeckungselementes 3

und der Wundoberfl&che entstanden.

An den Drainageschlauch 4 wurde Uber eine Leitung 31 eine
handbetatigbare Vakuumpumpe 15, die mit einem Druckmanometer
15 ausgestattet ist (vgl. Fig. 5), angeschlossen. Da der
Wundraum 5 abgedichtet ist, kénnen mit Hilfe der Vakuumpumpe
15 die im Wundraum 5 befindlichen Gase evakuiert werden. Den
Zustand zeigen die Figuren 2b und 5. Mit Hilfe der Vakuumpumpe
15 wurde innerhalb des Wundraumes 5 ein Unterdruck von etwa
100 ml Hg erzeugt. An der Leitung 31 ist zwischen dem
Hilsenstick 22 und der Vakuumpumpe 14 ein RUckschlagventil 17
angeordnet, das den Durchfluss von Gasen und eventuell von
flissigen Wundsekreten nur in Richtung eines der Vakuumpumpe

16 vorgeschalteten Auffangbehalters 16 erlaubt.

Die aus der Wunde heraustretenden Wundsekrete gelangen in den
Absorptionskdrper 2 und bewirken eine Kompression unterhalb
des Wundabdeckungselementes 3. Nach dem Ansaugen von
Wundsekreten nimmt der Absorptionskdrpers 2 sein Endvolumen V2
an (vgl. Figuren 2c und-2d). Alle momentan aus der Wunde
ausgetretenen Wundsekrete sind von dem Absorptionskdrper 2
aufgenommen. Die Auf’enseite der Hulle 6 bleibt grundsétziich

trocken.

Der verbrauchte Absorptionskérpers 2 und das Schutzelement 1
werden jetzt durch das Anheben des Schwenkdeckels 23 mit Hilfe
der Pinzette vorsichtig aus dem Bereich der Wunde entfernt
(vgl. Fig. 2d). Nach Bedarf kann auf die Wunde ein neuer

Absorptionskdrper und ein neues Schutzelement 1 gelegt werden.
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Bei sehr stark sezernierenden Wunden kann zum Uberschuss an
Wwundsekrete kommen, die Uber den Drainageschlauch 4 dem

Auffangbehdlter 16 zugeleitet werden.

Soll der Patient einer stationdren Wundbehandlung unterzogen
werden, kann der Unterdruck im Wundraum 5 im Wundbereich durch
eine vorhandene klinische Vakuuminstallatioh 21 (Fig. 5)
erzeugt werden. Hierzu empfiehlt sich, an der Leitung zwischen
dem Drainageschlauch 4 und der Vakuuminstallation 21 einen
Druckregler 18 einzubauen, mit dem sich der Unterdruckbereich

einstellen lasst.

Bezugszeichenliste:

1 Schutzelement

2 Absorptionskdérper

3 Wundabdeckungselement
4 Drainageschlauch

5 Wundraum

6 Hulle

7 Lage

8 Seitenwand

9 Uberstand

10 Anschlussplatte

11 Offnung (v. 10)

12 Behandlungsdéffnung (v. 3)
13 Versorgungsbeutel

14 Vakuumpumpe

15 Druckmanometer

16 Auffangbehalter

17 Ruckschlagventil

18 Druckregler

19 Schutzfolie

20 Sandwichanordnung

21 Vakuuminstallation (stationar)
22 Hulsenstluck

23 Schwenkdeckel

24 Schutzfolie

25 Rand (v. 3)

26 Umriss (v. 13)

27 Hals (v. 13)

28 Wundkontur

29 Wunde

30 Klebeflé&che
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Patentanspriuche:

1. Drainagevorrichtung (100; 200; 300) zur Wundbehandlung

unter Einsatz von Unterdruck, aufweisend:

- ein gasdichtes, aus folienartigem Material
besﬁehendes Wundabdeckungselement (3), das im am
Kbrper des Patienten angelegten Zustand an der
Hautoberflédche um den Wundbereich herum adhasiv
befestigt ist und einen zwischen der jeweiligen Wunde
und dem Wundabdeckungseleﬁent (3) verbleibenden,

abgedichteten Wundraum (5) bildet,

- wenigstens einen an ein den Unterdruck erzeugendes
Mittel, wie Vakuumpumpe (14), anschliefflbaren
Drainageschiauch (4), der in den Wundraum (5) etwa
parallel zum Wundabdeckungselement (3) liegend
einsetzbar ist, Uber den die im Wundraum (5)

befindlichen Stoffe evakuiert werden kdénnen,

- und wenigstens einen innerhalb des Wundraumes (5)
angeordneten, die Wundsekrete aufsaugenden

Absorptionskérper (2),

dadurch gekennzeichnet, dass

- der Absorptionskdrper (2) wenigstens eine in eine

Hille (6) eingefasste Lage (7) eines mit
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superabsorbierenden Partikeln durchsetzten
Textilabschnittes (33) ist, wobei die Hulle (6)
flussigkeitsdurchléssig ist und Poren aufweist, deren
GréRe die der superabsorbierenden Partikeln im

Wesentlichen nicht Uberschreitet,

- der in den Wundraum (5) einzulegende
Absorptionskdrper (2) ein Anfangsvolumen (V1)
aufweist, das sich im Laufe des Absorptionsprozesses
vergréofert und ein Endvolumen (V2) annimmt, so dass
die absorbierten Wundsekrete - bedingt durch die
Porengrdfie der Hulle (11) - innerhalb des
Absorptionskdrpers (2) und damit unterhalb des
Wundabdeckungselementes (3) bis zur Entfernung des

Absorptionskdrpers aus dem Wundraum verbleiben.

Drainagevorrichtung nach Anspruch 1, dadurch

gekennzeichnet, dass die Lage (7) in Draufsicht auf ihre

Flachseite eine Flache hat, die 3% bis 90% kleiner als die

der Hﬁlle (6) ist, damit sich der Absorptionskdrper in der
. N&he seiner gesamten Fullungskapazitdt im Querschnitt

ungehindert einer Kreisform annahern kann.

Drainagevorrichtung nach Anspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass das Wundabdeckungselement (3) eine
fensterartige Behandlungséffnung (12) aufweist, durch die
der Absorptionskérper (2) in den Wundraum (5) einlegbar und
aus dem Wundraum entnehmbar ist, wobei die
Behandlungsdéffnung (12) mit einem Deckel (23) gasdicht

verschlieflbar ist.

Drainagevorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 3,
dadurch gekennzeichnet, dass an dem Wundabdeckungselement

(3) bzw. am Deckel (23) wenigstens ein Luftdurchlass (34)
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11.
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angeordnet ist, mit dem sich der Unterdruck innerhalb des

Wundraums regulieren l&sst.

Drainagevorrichtung nach Anspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass der Textilabschnitt des

Absorptionskdrpers aus Zellstoff-Vlies besteht.

Drainagevorrichtung nach Anspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass diese ein fllissigkeitsdurchlassiges,
schleimhautfreundliches Schutzelement (1) beinhaltet, das
auf einer dem Wundabdeckungselement (3) gegenUber liegenden
Seite des Absorptionskdérpers (2) angeordnet ist und das
flachenmaffig etwa dem umhi@illten Absorptionskdérper gleich

ist.

Vorrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass

das Schutzelement (1) folienartig ist.

Vorrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass

das Schutzelement (1) ein textiler Materialabschnitt ist.

Vorrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass

das Schutzelement (1) aus Schaumstoff besteht.

Vorrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass
das Schutzelement (1) eine unterhalb des Absorptionskdrpers
(2) liegende, lose Schuttung aus Vlies- oder

Schaumstoffsticken ist.

Drainagevorrichtung nach Anspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass das Wundabdeckungselement (3) an

wenigstens einem Teil seiner Fl&che transparent ist.
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Drainagevorrichtung nach einem der Anspruche 1 bis 11,
dadurch gekennzeichnet, dass das Wundabdeckungselement (3)
Uber eine biegsame Anschlussplatte (10) am Kdérper des
Patienten befestigbar ist, an der wenigsténs eine Offnung

(11) eingearbeitet ist.

Drainagevorrichtung nach einem der Anspriche 1 bis 12,
dadurch gekennzeichnet, dass das Wundabdeckungselement (3)
Teil eines Versorgungsbeutels (13) ist, dessen dem
Wundabdeckungselement gegenliber liegende Seitenwand (8) mit

der Anschlussplatte (10) wenigstens teilweise verklebt ist.

Drainagevorrichtung nach einem der Anspriche 1 bis 13,
dadurch gekennzeichnet, dass die Hulle (6) des

Absorptionskdrpers (2) durch Ultraschallndhte verndht ist.

Drainagevorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass der
Absorptionskdérper an seinem Umfang einen Uberstand (9) an

HOllenmaterial aufweist.

Drainagevorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass der
Drainageschlauch (4) einem Auffangbehdlter (16) zugeleitet
ist, welcher Auffangbehdlter der Vakuumpumpe (14) bzw.

einem Druckmanometer (15) vorgeschaltet ist.

Drainagevorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass die Vakuumpumpe

(14) elektrisch oder mechanisch angetrieben ist.

Drainagevorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass der

Drainageschlauch (4) zwischen zwei eine Sandwichanordnung
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(20) bildenden Absorptionskdérpern (2.1, 2.2; 32) liegt, die

gleiche oder unterschiedliche Saugkraft aufweisen.

Drainagevorrichtung nach Anspruch 18, dadurch
gekennzeichnet, dass die Sandwichanordnung (20) einen mit
Superabsorbentien durchsetzten Absorptionskdérper (2) und
wenigstens einen zusatzlichen, nicht mit Superabsorbentien

versehenen Absorptionskdérper (32) aufweist.

Drainagevorrichtung nach Anspruch 14, dadurch
gekennzeichnet, dass der zusitzliche Absorptionskdrper (32)

ein flacher, offenporiger Schaumstoffkdérper ist.

Drainagevorrichtung nach Ansprichen 19 und 20, dadurch
gekennzeichnet, dass der zusatzliche Absorptionskdrper (32)
zwischen der Anschlussplatte (10) und dem mit

Superabsorbentien durchsetzten Absorptionskdrper (2) liegt.

Drainagevorrichtung nach Ansprichen 19 und 20, dadurch
gekennzeichnet, dass der zusatzliche Absorptionskdrper (32)
zwischen dem Wundabdeckungselement (3) und dem mit

Superabsorbentien durchsetzten Absorptionskdrper (2) liegt.

Drainagevorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass der
Absorptionskérper (2); der zusatzliche schaumstoffartige
Absorptionskérper (32) und/oder das Schutzelement (1)
silber-, kupfer- oder zinkhaltige Substanzen aufweist,

beispielsweise in nanokristalliner Form.

Drainagevorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass der
Absorptionskdérper (2); der zusétzliche schaumstoffartige
Absorptionskdérper (32) und/oder das Schutzelement (1) mit

Aktivkohle angereichert ist.
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26.

27.

28.

Vorrichtung nach einem der vorhergehenden Anspruche,
dadurch gekennzeichnet, dass unterhalb des
Wundabdeckungselementes (3), jedoch oberhalb des umhiillten
Absorptionskérpers'(2) oder des zuséatzlichen
schaumstoffartigen Absorptionskdrpers (32) ein mit der
Hulle (11) des Absorptionskdérpers (2) kontaktierender

Druckverteiler (40) angeordnet ist.

Vorrichtung nach Anspruch 25, dadurch gekennzeichnet, dass
der Druckverteiler (40) ein Formstlck aus gasdurchléssigem

Schaumstoff ist.

Vorrichtung nach Anspruch 25, dadurch gekennzeichnet, dass
der Druckverteiler (40) durch den unterhalb des
Wundabdeckungselementes (3) gabel-, schlaufen- oder
maanderartig verlaufenden Drainageschlauch (4) gebildet

ist.

Drainagevorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspruche, dadurch gekennzeichnet, dass diese iiber einen
Druckregler (18) an eine vorhandene stationdre klinische

Vakuuminstallation (21) anschlieffbar ist.
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