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(57)摘要

本申请提出一种腋臭术后固定器，其包括：

两个腋部支撑构件；第一腋部支撑构件用于支撑

在患者的左腋下，第二腋部支撑构件用于支撑在

患者的右腋下；每个腋部支撑构件包括肋侧支撑

板和大臂下侧支撑板；肋侧支撑板和大臂下侧支

撑板的上端通过弯曲的弧形板一体连接在一起；

弧形板的上侧对应于腋窝的位置处形成有气囊；

弧形板的下侧形成有气嘴；气嘴穿过弧形板后与

气囊连通；气嘴中能够拆卸地安装有塞子；每个

肋侧支撑板包括第一固定孔和第二固定孔；两个

第一固定孔通过前连接带连接在一起；两个第二

固定孔通过后连接带连接在一起；大臂下侧支撑

板包括第三固定孔和第四固定孔；第三固定孔和

第四固定孔通过手臂固定带环绕患者的大臂而

连接在一起。
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1.一种腋臭术后固定器，其特征在于包括：两个腋部支撑构件；

所述两个腋部支撑构件中的第一腋部支撑构件用于支撑在患者的左腋下，第二腋部支

撑构件用于支撑在患者的右腋下；

第一腋部支撑构件和第二腋部支撑构件中的每个腋部支撑构件包括肋侧支撑板和大

臂下侧支撑板；肋侧支撑板和大臂下侧支撑板的上端通过弯曲的弧形板一体连接在一起；

弧形板的上侧对应于腋窝的位置处形成有气囊；弧形板的下侧形成有气嘴；气嘴穿过弧形

板后与气囊连通；气嘴中能够拆卸地安装有塞子；

第一腋部支撑构件和第二腋部支撑构件中的每个腋部支撑构件的肋侧支撑板包括第

一固定孔和第二固定孔；第一固定孔位于对应的肋侧支撑板的前部，第二固定孔位于对应

的肋侧支撑板的后部；

第一腋部支撑构件的肋侧支撑板的第一固定孔与第二腋部支撑构件的肋侧支撑板的

第一固定孔通过前连接带连接在一起；前连接带设置在患者的胸部；

第一腋部支撑构件的肋侧支撑板的第二固定孔与第二腋部支撑构件的肋侧支撑板的

第二固定孔通过后连接带连接在一起；后连接带设置在患者的背部；

第一腋部支撑构件和第二腋部支撑构件中的每个腋部支撑构件的大臂下侧支撑板包

括第三固定孔和第四固定孔；第三固定孔和第四固定孔通过手臂固定带环绕患者的大臂而

连接在一起。

2.根据权利要求1所述的腋臭术后固定器，其特征在于：

所述肋侧支撑板与患者肋部贴合的表面形成为弯曲的弧形表面，以适应患者的肋部的

弯曲表面；

所述大臂下侧支撑板与患者肋大臂贴合的表面形成为弯曲的弧形表面，以适应患者的

大臂的弯曲表面。

3.根据权利要求1所述的腋臭术后固定器，其特征在于：

在俯视角度，所述气囊形成为椭圆形的。
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腋臭术后固定器

技术领域

[0001] 本申请涉及一种医疗器械，尤其涉及一种腋臭术后固定器。

背景技术

[0002] 腋臭术后术区需要纱布包压迫以促进表皮与皮下紧密贴合，避免术区产生水肿。

术区的压力随着患者的恢复可以逐渐减小。此外，术后两周内需要患者的大臂与躯干保持

大约45度的夹角。

[0003] CN  116115414  A提出一种《腋臭术后上肢固定装置》，其能够有效保证大臂与躯干

保持预定角度进行固定，但是腋窝位置处的术区的压迫CN  116115414A中没有解决。

实用新型内容

[0004] 鉴于上述问题，本申请旨在提出一种腋臭术后固定器，其一方面能够保证患者的

大臂与躯干之间的外展夹角，另一方面能够对腋窝处的术区实施压迫，且术区的压力方便

调整。

[0005] 本申请的腋臭术后固定器，其包括：两个腋部支撑构件；

[0006] 所述两个腋部支撑构件中的第一腋部支撑构件用于支撑在患者的左腋下，第二腋

部支撑构件用于支撑在患者的右腋下；

[0007] 第一腋部支撑构件和第二腋部支撑构件中的每个腋部支撑构件包括肋侧支撑板

和大臂下侧支撑板；肋侧支撑板和大臂下侧支撑板的上端通过弯曲的弧形板一体连接在一

起；弧形板的上侧对应于腋窝的位置处形成有气囊；弧形板的下侧形成有气嘴；气嘴穿过弧

形板后与气囊连通；气嘴中能够拆卸地安装有塞子；

[0008] 第一腋部支撑构件和第二腋部支撑构件中的每个腋部支撑构件的肋侧支撑板包

括第一固定孔和第二固定孔；第一固定孔位于对应的肋侧支撑板的前部，第二固定孔位于

对应的肋侧支撑板的后部；

[0009] 第一腋部支撑构件的肋侧支撑板的第一固定孔与第二腋部支撑构件的肋侧支撑

板的第一固定孔通过前连接带连接在一起；前连接带设置在患者的胸部；

[0010] 第一腋部支撑构件的肋侧支撑板的第二固定孔与第二腋部支撑构件的肋侧支撑

板的第二固定孔通过后连接带连接在一起；后连接带设置在患者的背部；

[0011] 第一腋部支撑构件和第二腋部支撑构件中的每个腋部支撑构件的大臂下侧支撑

板包括第三固定孔和第四固定孔；第三固定孔和第四固定孔通过手臂固定带环绕患者的大

臂而连接在一起。

[0012] 优选地，所述肋侧支撑板与患者肋部贴合的表面形成为弯曲的弧形表面，以适应

患者的肋部的弯曲表面；

[0013] 所述大臂下侧支撑板与患者肋大臂贴合的表面形成为弯曲的弧形表面，以适应患

者的大臂的弯曲表面。

[0014] 优选地，在俯视角度，所述气囊形成为椭圆形的。
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[0015] 本申请的腋臭术后固定器，通过将两个腋部支撑构件来固定大臂与躯干之间的固

定角度的外展姿势，通过腋窝对应位置处的气囊对术区进行压迫，有效避免术后水肿的出

现，利于术区的顺利恢复。

附图说明

[0016] 图1为本申请的腋臭术后固定器的立体结构示意图；

[0017] 图2为本申请的腋臭术后固定器的主视结构示意图；

[0018] 图3为本申请的腋臭术后固定器的腋部支撑构件的立体结构示意图；

[0019] 图4为图3的腋部支撑构件的主视结构示意图；

[0020] 图5为图3的腋部支撑构件的剖面结构示意图；

[0021] 图6为图3的腋部支撑构件的右视结构示意图；

[0022] 图7为图3的腋部支撑构件的左视结构示意图。

具体实施方式

[0023] 下面，结合附图对本申请的腋臭术后固定器进行详细说明。

[0024] 本申请腋臭术后固定器，包括：两个腋部支撑构件10。

[0025] 该两个腋部支撑构件10中的一个支撑在患者的左腋下，另一个支撑在患者的右腋

下。

[0026] 每个腋部支撑构件10包括肋侧支撑板11和大臂下侧支撑板12。

[0027] 肋侧支撑板11和大臂下侧支撑板12的上端通过弯曲的弧形板一体连接在一起。

[0028] 弧形板的上侧对应于腋窝的位置处形成有气囊13。

[0029] 弧形板的下侧形成有气嘴14；气嘴14穿过弧形板后与气囊13连通；气嘴14中能够

拆卸地安装有塞子14a。

[0030] 每个腋部支撑构件10的肋侧支撑板11包括第一固定孔11a和第二固定孔11b。第一

固定孔11a位于对应的肋侧支撑板11的前部，第二固定孔11b位于对应的肋侧支撑板的后

部。

[0031] 两个腋部支撑构件的肋侧支撑板的第一固定孔通过前连接带21连接在一起；前连

接带21设置在患者的胸部。前连接带21可以是粘接带，端部设置有粘钩，带体上设置有粘

毛。端部的粘钩反折后带体上的粘毛粘接在一起。粘钩粘毛式的固定带是一种常见的连接

手段，这里不再赘述。

[0032] 同理，两个肋侧支撑板的第二固定孔通过后连接带22连接在一起；后连接带22设

置在患者的背部。后连接带22也可以是采用粘钩粘毛方式固定的连接带。

[0033] 每个腋部支撑构件的大臂下侧支撑板包括第三固定孔12a和第四固定孔12b；第三

固定孔12a和第四固定孔12b通过手臂固定带31环绕患者的大臂而连接在一起。手臂固定带

31也可以是采用粘钩粘毛方式固定的连接带。

[0034] 前连接带21和后连接带22与患者接触的一侧上可以设置有防滑用的硅胶凸点，以

防止本申请的腋臭术后固定器围绕患者的胸部固定后在使用中下滑。还可以在前连接带21

和后连接带22之间设置肩带来防止本申请的腋臭术后固定器下滑。肩带可以分为两条，分

别设置在患者的左肩和右肩上。每条肩带的前端连接下前连接带上，后端连接在后连接带
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上。

[0035] 肋侧支撑板11与患者肋部贴合的表面形成为弯曲的弧形表面，以适应患者的肋部

的弯曲表面。

[0036] 大臂下侧支撑板12与患者肋大臂贴合的表面形成为弯曲的弧形表面，以适应患者

的大臂的弯曲表面。

[0037] 在俯视角度，气囊13形成为椭圆形的，以方便与腋窝贴合。

[0038] 使用时，将本申请的腋臭术后固定器的两个腋部支撑构件放置在患者的腋下后，

利用前连接带和后连接带环绕患者的胸部径向固定；利用手臂固定带将对应的腋部支撑构

件与患者的大臂进行固定；然后通过注射器向气囊中注入气体或者生理盐水，以对术区实

施压迫。在患者恢复期间，可以根据恢复情况适当地释放气囊中的压力，逐渐减小气囊对术

区的压迫，以适应患者恢复情况。
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图1

图2
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图3

图4
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图5

图6
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图7
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