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(57)摘要

本实用新型涉及一种操作简便并且安全性

高的声门下吸引装置，它包括负压吸引器、声门

下吸引管、控制阀、输液器和痰液收集器，声门下

吸引管的一端插置于人体内并延伸至球囊上方；

痰液收集器包括透明容器、连接管和负压管，负

压管的另一端与所述负压吸引器连接，连接管和

负压管的一端分别延伸至透明容器内；控制阀设

有负压阀端、冲洗阀端、吸引阀端和控制旋钮；连

接管与负压阀端连接；声门下吸引管与该吸引阀

端连接；该冲洗阀端与输液瓶通过输液器连接；

连接管、输液器通过控制旋钮的控制择一与声门

下吸引管接通。该声门下吸引装置结构简单，容

易生产和使用，成本低；可随时切换连接管、输液

器与声门下吸引管的连通，适压冲洗保护患者粘

膜。
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1.操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，包括负压吸引器、声门下吸引管，声门下

吸引管的一端插置于人体内并延伸至机械通气装置的气切套管的球囊上方；其特征在于：

还包括控制阀、输液器和痰液收集器；

所述痰液收集器包括透明容器、连接管和负压管，负压管的一端与所述负压吸引器连

接，负压管的另一端延伸至透明容器内；

所述控制阀设有负压阀端、冲洗阀端、吸引阀端和控制旋钮；所述连接管的一端与该负

压阀端连接，连接管的另一端延伸至透明容器内；所述声门下吸引管的另一端与该吸引阀

端连接；所述输液器的一端与该冲洗阀端连接，输液器的另一端与位于标准高度的输液瓶

连接；所述连接管、所述输液器通过所述控制旋钮的控制，择一地与所述声门下吸引管接

通。

2.如权利要求1所述的操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，其特征在于：所述气

切套管一体设有冲洗管，该冲洗管的内端端口与气切套管的外周壁侧连通，冲洗管的内端

端口与所述球囊邻接；所述声门下吸引管与该冲洗管的外端端口连通连接。

3.如权利要求2所述的操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，其特征在于：所述冲

洗管固定设于所述气切套管的内周壁或者外周壁上。

4.如权利要求1或者2所述的操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，其特征在于：

所述透明容器包括顶盖和透明管体，顶盖可拆卸地装设于该透明管体的顶端端口上，所述

负压管和所述连接管的端部分别贯穿该顶盖延伸至透明管体内。

5.如权利要求4所述的操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，其特征在于：所述透

明容器还包括底盖，该底盖可拆卸地装配于所述透明管体的底端端口上。

6.如权利要求4所述的操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，其特征在于：所述连

接管延伸至所述透明管体内深度大于所述负压管延伸至所述透明管体内深度5～20mm。
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操作简便并且安全性高的声门下吸引装置

技术领域

[0001] 本实用新型涉及声门下吸引装置领域，特别是指一种操作简便并且安全性高的声

门下吸引装置。

背景技术

[0002] 为呼吸困难患者建立人工气道行机械通气是一种有效地呼吸支持方式，但气管导

管的置入，使球囊以上呼吸道分泌物及胃内反流物积聚于球囊上方，极易引起细菌的定植，

同时工气道的建立破坏了人体的正常生理功能，使气道黏液分泌和纤毛活动受影响，气道

自净能力降低或消失，同时咳嗽功能受抑制，使机械通气患者成为肺部感染的高发人群（肺

部感染是常见于ICU患者的常见并发症之一，发病率为20％，相关病死率高达25％～50％）。

为此，如何高效预防ICU机械通气患者肺部感染的发生，一直是医护人员面临的重大问题。

[0003] Meta分析显示，声门下分泌物吸引能有效降低肺部感染的发生率，且已有指南推

荐其作为肺部感染的预防措施。2014年“人工气道气囊的管理专家共识推荐意见8”：为预防

肺部感染发生，应定期清除气囊上滞留物，尤其是气囊放气前（推荐级别：A级）。清除气囊上

滞留物可采用带声门下吸引的人工气道（推荐级别：A级）。持续声门下吸引，可以改变人工

气囊上滞留物的病原菌构成比，减少病原菌在人工气囊上定植，提高对声门分泌物的吸引

效果，还可以减少或延缓呼吸机相关性肺炎的发生几率。

[0004] 目前临床上多采用的是使用的间歇声门下吸引：用10ml注射器进行冲洗，将负压

吸引器直接与声门下吸引管相连进行吸引。此方法，①无法准确记录声门下分泌物的总量，

在需要留取声门下分泌物进行细菌培养时，只能从声门下吸引管中取量,在操作时容易污

染,影响检测结果；②当冲洗操作压力过大时，易引起患者呛咳造成气囊上滞留物渗漏到肺

内，还可造成声门下间隙粘膜受刺激损伤出血；③无法保证充分吸引，对于分泌物多的患者

可从气切口漏出，甚至造成冲洗管的阻塞。间歇吸引方法因每次先接负压吸引，再用3‑5ml

冲洗液反复冲洗，直到囊上吸出液澄清为止，这样操作繁琐，由于人为压力控制，有可能导

致冲洗压力过大导致粘膜损伤，且每冲洗1次需使用一支注射器，耗材大，耗时较多，增加了

护理工作量，其护理效果也不理想，治疗成本高。

[0005] 此外，申请号为202120327833.4的中国实用新型专利公开了一种声门下吸引精确

计量收集器，该收集器虽然能够实现让护理人员直观观察滞留物吸引量和性质，判断导管

通畅性，同时达到不切换连接管实现声门下管道引流和气道引流的自由切换的功能。但是

其管路连接较为复杂，且吸痰管、护套管和声门下引流管等配件构造也相对较为复杂，生产

难度较大且成本高；并且其声门下引流管(20)的引流强度和冲洗进管(17)的冲洗强度都必

须通过配置的气压控制器(6)实现实时监控，并据此调控气泵和冲洗泵的泵送压力，技术较

为复杂，出现失控而导致患者损伤的概率较高，整体设备复杂、成本高。

发明内容

[0006] 本实用新型提供一种操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，以克服现有的声

说　明　书 1/3 页

3

CN 218356794 U

3



门下吸引技术存在的人工护理操作繁琐、护理量大、护理效果不理想，患者损伤的概率较

高，治疗成本高等问题。

[0007] 本实用新型采用如下技术方案：

[0008] 操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，包括负压吸引器、声门下吸引管，声门

下吸引管的一端插置于人体内并延伸至机械通气装置的气切套管的球囊上方；还包括控制

阀、输液器和痰液收集器；所述痰液收集器包括透明容器、连接管和负压管，负压管的一端

与所述负压吸引器连接，负压管的另一端延伸至透明容器内；所述控制阀设有负压阀端、冲

洗阀端、吸引阀端和控制旋钮；所述连接管的一端与该负压阀端连接，连接管的另一端延伸

至透明容器内；所述声门下吸引管的另一端与该吸引阀端连接；所述输液器的一端与该冲

洗阀端连接，输液器的另一端与位于标准高度的输液瓶连接；所述连接管、所述输液器通过

所述控制旋钮的控制，择一地与所述声门下吸引管接通。

[0009] 进一步改进地，所述气切套管一体设有冲洗管，该冲洗管的内端端口与气切套管

的外周壁侧连通，冲洗管的内端端口与所述球囊邻接；所述声门下吸引管与该冲洗管的外

端端口连通连接。

[0010] 进一步改进地，所述冲洗管固定设于所述气切套管的内周壁或者外周壁上。

[0011] 进一步改进地，所述透明容器包括顶盖和透明管体，顶盖可拆卸地装设于该透明

管体的顶端端口上，所述负压管和所述连接管的端部分别贯穿该顶盖延伸至透明管体内。

[0012] 进一步改进地，所述透明容器还包括底盖，该底盖可拆卸地装配于所述透明管体

的底端端口上。

[0013] 进一步改进地，所述连接管延伸至所述透明管体内深度大于所述负压管延伸至所

述透明管体内深度5～20mm。

[0014] 进一步改进地，所述透明管体的管壁上设有体积刻度。

[0015] 由上述对本实用新型结构的描述可知，和现有技术相比，本实用新型具有如下优

点：本实用新型的声门下吸引装置结构简单，容易生产和使用，制造成本和使用成本均较

低；通过三通控制阀的配置将连接管、输液器与声门下吸引管同步且可随时自由切换地连

接在一起；并通过常规使用高度的输液瓶和输液器将生理盐水以适宜的液压接入声门下吸

引管进行冲洗，能够避免因冲洗压力过大造成的患者粘膜损伤，通过调节三通控制阀达到

定时冲洗的目的，不仅能够节约耗材，减少护士操作时间，使用十分便利。另外，采用持续低

负压的负压吸引器进行持续声门下吸引只需每2小时观察1次吸引效果，保持有效吸引即

可，操作十分便捷。此外，痰液收集器能够直观的观察到吸引出分泌物的体积、颜色和性质，

且痰液收集器过满时通过旋转顶盖或者底盖能够将分泌物倒出，使用十分方便。

附图说明

[0016] 图1为本实施方式的声门下吸引装置的连接结构示意图。

[0017] 图2为本实施方式的气切套管的剖视结构示意图。

具体实施方式

[0018] 下面参照附图说明本实用新型的具体实施方式。

[0019] 参照图1、图2，操作简便并且安全性高的声门下吸引装置，包括负压吸引器、声门
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下吸引管1，声门下吸引管1的一端插置于人体内并延伸至机械通气装置的气切套管5的球

囊51上方；还包括控制阀2、输液器3和痰液收集器4；所述痰液收集器4包括透明容器41、连

接管42和负压管43，负压管43的一端与所述负压吸引器连接，负压管43的另一端延伸至透

明容器41内；所述控制阀2设有负压阀端21、冲洗阀端22、吸引阀端23和控制旋钮24；所述连

接管42的一端与该负压阀端21连接，连接管42的另一端延伸至透明容器41内；所述声门下

吸引管1的另一端与该吸引阀端23连接；所述输液器3的一端与该冲洗阀端22连接，输液器3

的另一端与位于标准高度的输液瓶连接，输液瓶内配置有0.9%生理盐水；所述连接管42、所

述输液器3通过所述控制旋钮24的控制，择一地与所述声门下吸引管1接通。输液器、气切套

管5和痰液收集器4均优选为市售常规使用的产品。

[0020] 继续参照图1、图2，所述气切套管5一体设有冲洗管52，所述冲洗管52固定设于所

述气切套管5的内周壁或者外周壁上。该冲洗管52的内端端口520与气切套管5的外周壁侧

连通，冲洗管52的内端端口与所述球囊51邻接。所述声门下吸引管1与该冲洗管52的外端端

口连通连接。优选所述声门下吸引管1与该冲洗管52为同一管件。

[0021] 继续参照图1，所述透明容器41包括顶盖411和透明管体412，透明管体412的管壁

上设有体积刻度。顶盖411可拆卸地装设于该透明管体412的顶端端口上，所述负压管43和

所述连接管42的端部分别贯穿该顶盖411延伸至透明管体412内。所述透明容器41还包括底

盖413，该底盖413可拆卸地装配于所述透明管体412的底端端口上。所述连接管42延伸至所

述透明管体412内深度大于所述负压管43延伸至所述透明管体412内深度5～20mm，从而有

效降低连接管42吸入的分泌物直接被负压管43吸出的发生概率。

[0022] 继续参照图1、图2，使用时：若需要进行分泌物吸引操作时，只需转动控制旋钮24，

使得负压阀端21、吸引阀端23连接的连接管42、声门下吸引管1接通，而冲洗阀端22连接的

输液器3断开与声门下吸引管1的连通，此时，声门下的分泌物的在负压吸引器的持续低压

吸引下依次经过声门下吸引管1、控制阀2、连接管42吸入至透明容器41内。若需要进行冲洗

操作时，只需转动控制旋钮24，使得冲洗阀端22、吸引阀端23连接的输液器3、声门下吸引管

1接通，而负压阀端21连接的连接管42断开与声门下吸引管1的连通，此时，输液器3内的生

理盐水在重量作用下以适宜的压力经由冲洗阀端22、吸引阀端23、声门下吸引管1、冲洗管

52输送至气切套管5的外侧对其周围进行冲洗。继续参照图1、图2，本实施方式的声门下吸

引装置结构简单，容易生产和使用，制造成本和使用成本均较低；通过三通控制阀2的配置

将连接管42、输液器3与声门下吸引管1同步且可随时自由切换地连接在一起；并通过常规

使用高度的输液瓶和输液器3将生理盐水以适宜的液压接入声门下吸引管1进行冲洗，能够

避免因冲洗压力过大造成的患者粘膜损伤，通过调节三通控制阀2达到定时冲洗的目的，不

仅能够节约耗材，减少护士操作时间，使用十分便利。另外，采用持续低负压的负压吸引器

进行持续声门下吸引只需每2小时观察1次吸引效果，保持有效吸引即可，操作十分便捷。此

外，痰液收集器4能够直观的观察到吸引出分泌物的体积、颜色和性质，且痰液收集器4过满

时通过旋转顶盖411或者底盖413能够将分泌物倒出，使用十分方便。

[0023] 上述仅为本实用新型的具体实施方式，但本实用新型的设计构思并不局限于此，

凡利用此构思对本实用新型进行非实质性的改动，均应属于侵犯本实用新型保护范围的行

为。
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图1

图2
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