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Beschreibung

[0001] Die vorliegende Erfindung betrifft eine Veran-
kerungs- und Positionierungsballonvorrichtung, wel-
che unter Verwendung eines Endoskops entfaltet
wird. Insbesondere betrifft die vorliegende Erfindung
einen beflllbaren Ballon, der verwendet wird, um die
Position eines Endoskops zu sichern, wenn das En-
doskop innerhalb eines Kérperhohlraums angeord-
net ist.

[0002] Endoskope sind wirksame Vorrichtungen
zum Diagnostizieren und Behandeln von Patienten
mit minimalem Eingriff und Unannehmlichkeit. Es
existieren viele Arten von Endoskopen, die flir unter-
schiedliche Diagnosen und Behandlungen ausgebil-
det sind. Z.B. wird ein Duodenoskop zum Untersu-
chen des Duodenums verwendet, ein Koloskop zum
Untersuchen des Kolons usw. Aufgrund der Natur der
Betatigungsweise eines Endoskops ist es erforder-
lich, dass das Endoskop flexibel ist und klein im
Durchmesser, um dem herausfordernden Pfad zu
verschiedenen Kérperhohlrdumen zu folgen. Ein gro-
Reres Problem mit konventionellen Endoskopen ist
die unzureichende Stabilisierung der Endoskopspitze
nach deren Platzierung an einer Position fir eine
spezifische, chirurgische Behandlung. Hieraus fol-
gend verlieren Endoskope regelmafig die korrekte
Ausrichtung und Einfihrung wahrend der chirurgi-
schen Behandlung. Dieses Problem macht den Be-
trieb des Endoskops wesentlich zeitintensiver und re-
sultiert in mehr Unannehmlichkeiten fir den Patien-
ten.

[0003] Es wurden Versuche unternommen, dieses
Problem zu beheben, indem ein Ballon um einen Ab-
schnitt der Endoskopspitze positioniert wurde, um
deren Position innerhalb des Duodenums nahe zur
Papilla zu sichern und eine ausgeglichene Kraftreak-
tion wahrend der Stent-Platzierung bereitzustellen. In
einer solchen Situation ist der Ballon gegeniberlie-
gend zur Betrachtungslinse und dem Elevator an der
Endoskopspitze angeordnet. Jedoch verursacht die
Platzierung des Ballons in dieser Konfiguration, dass
eine Betrachtungsvorrichtung in dem Endoskop ge-
gen die Mucosa gepresst wird, was folglich eine gute
Sicht wahrend des Betriebs des Endoskops verhin-
dert. Ein Donut-férmiger Ballon ist auch getestet wor-
den, hat aber einen sanften Betrieb der Betrach-
tungs- und Arbeitsvorrichtungen des Endoskops ver-
hindert. US 4224929 beschreibt eine Vorrichtung
nach Art eines Ballons mit zwei ringférmigen, expan-
dierbaren Ballonelementen an sowohl einem distalen
als auch proximalen Endabschnitt eines Endoskops,
wobei der Ballon in dem Bereich einer Betrachtungs-
vorrichtung positioniert ist. Das Deutsche Ge-
brauchsmuster 91109099 beschreibt Mittel zum Be-
fullen eines Ballons auf einem Endoskop.

[0004] Folglich besteht ein Bedarf, ein Endoskop mit
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einer Verankerungs- und Positionierungsvorrichtung
bereitzustellen, welches eine Lésung zu den zuvor
beschriebenen Problemen darstellt.

[0005] Ein Ziel der vorliegenden Erfindung ist es, ein
Endoskop mit einer Verankerungs- und Positionie-
rungsvorrichtung bereitzustellen, welche die Unter-
suchung und chirurgische Behandlungen innerhalb
einer Kérperhohle vereinfacht.

[0006] Ein weiteres Ziel ist es, eine Vorrichtung zum
Verankern und Positionieren eines Endoskops bereit-
zustellen, worin das Sichtfeld des Benutzers des En-
doskops nicht beeintrachtigt wird.

[0007] Zusatzliche Ziele und Vorteile der Erfindung
werden zum Teil in der folgenden Beschreibung fort-
gesetzt und zum Teil werden sie aus der Beschrei-
bung ersichtlich oder durch Praktizierung der Erfin-
dung gelernt. Die Ziele und Vorteile der Erfindung
werden realisiert und erreicht mittels der Elemente
und Kombinationen, die spezifisch in den anhangen-
den Anspriichen aufgezeigt sind.

[0008] GemaR der vorliegenden Erfindung wird eine
Vorrichtung zur Verankerung und Positionierung ei-
nes Endoskops bereitgestellt wie in Anspruch 1 aus-
gefuhrt. Wie umfasst und umfanglich hierin beschrie-
ben, wird ein Endoskop bereitgestellt, welches einen
distalen Endabschnitt aufweist, der eine Abschnitts-
lange, einen groReren Umfangsteil und einen kleine-
ren Umfangsteil aufweist. Ein Fensterabschnitt ist an
dem kleineren Umfangsteil angeordnet. Ein beflllba-
rer Ballon, der eine axiale Lange aufweist, die zu der
Abschnittslange korrespondiert, ist als eine Stltze
ausgeformt, welche den gréReren Umfangsteil um-
schreibt. Der Ballon ist ausgebildet, um den Fenster-
abschnitt von einer Wand des Lumens zu beabstan-
den, welche das Endoskop umgibt. Die vorliegende
Erfindung umfasst auch Mittel zum Befillen und Ent-
leeren des Ballons.

[0009] Die vorliegende Erfindung umfasst weiterhin
das Verankern und Positionieren eines Endoskops,
welches einen distalen Endabschnitt mit einer Ab-
schnittslange, einen grofleren Umfangsteil und einen
kleineren Umfangsteil mit einem Fensterabschnitt
aufweist, beinhaltend die Schritte des Befestigens ei-
nes beflllbaren Ballons, der eine axiale Lange auf-
weist, die zu der Abschnittslange ber dem distalen
Endabschnitt korrespondiert, und eines Stlitzab-
schnitts, welche den groReren Umfangsteil um-
schreibt, und Beabstanden des Fensterabschnitts
von einer Wand eines Koérperhohlraums, Einflihren
des distalen Endabschnitts des Endoskops in einen
Korperhohlraum, Beflillen des Ballons in dem Kor-
perhohlraum zum Verankern und dadurch Positionie-
ren des Endoskops.

[0010] Es ist zu verstehen, das sowohl die vorher-
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gehende allgemeine Beschreibung als auch die fol-
gende detaillierte Beschreibung beispielhaft, nur er-
klarend und nicht beschrankend hinsichtlich der Er-
findung, wie beansprucht, sind.

[0011] Die anhangenden Zeichnungen, welche ein-
bezogen in diese und einen Teil dieser Beschreibung
bilden, dienen dazu, die Prinzipien der Erfindung zu
erklaren. Die Zeichnungen zeigen

[0012] Fig.1 eine Seitenansicht einer Veranke-
rungs- und Positionierungsvorrichtung gemaf der
vorliegenden Erfindung; und

[0013] Fig. 2 eine Frontansicht der Verankerungs-
und Positionierungsvorrichtung, die in Fig. 1 gezeigt
ist.

[0014] Bezug genommen wird nun im Detail auf die
vorliegenden bevorzugten Ausflhrungsformen der
vorliegenden Erfindung, von denen ein Beispiel in
den anhangenden Zeichnungen dargestellt ist. Wo
immer es moglich ist, werden die gleichen Bezugs-
zeichen in den Zeichnungen verwendet, um auf die
gleichen oder ahnlichen Teile zu verweisen.

[0015] Gemal der vorliegenden Erfindung wird ein
Endoskop bereitgestellt mit einer Verankerungs- und
Positionierungsvorrichtung, wie einem beflllbaren
Ballon an einem distalen Endabschnitt des Endos-
kops. Der Ballon ist geformt, um einen ringférmigen
Abschnitt und einen dazu benachbarte Stutzab-
schnitt aufzuweisen, welcher eine Ballon6ffnung tber
einem Fensterabschnitt des Endoskops bereitstellt.

[0016] Eine bevorzugte Ausflihrungsform der vorlie-
genden Erfindung, wie gezeigt in den Eig.1 und
Fig. 2, wird verwendet mit einem Endoskop 10 der
Art mit Seitenblickrichtung, welches mit einem dista-
len Endabschnitt 12 versehen ist. Das Endoskop 10
mit Seitenblickrichtung ist geeignet zur Untersuchung
des Duodenums und wird Duodenoskop genannt.
Wie es typisch ist, hat das Endoskop 10 einen flexib-
len, langlichen, rohrférmigen Kérper. Der Durchmes-
ser des Endoskops 10 kann variieren, betragt jedoch
naherungsweise 10 mm fir die meisten Anwendun-
gen. Der distale Endabschnitt 12 ist an der Spitze des
Endoskops 10 angeordnet und wird in den Koérper-
hohlraum eingefuhrt, der zu untersuchen ist. Das En-
doskop 10 beinhaltet, im Allgemeinen, eine Beleuch-
tungsvorrichtung 20, eine Betrachtungsvorrichtung
22 und ein(en) Arbeitslumen oder -kanal 24. Die Be-
leuchtungsvorrichtung 20 stellt Licht fir eine endos-
kopische Behandlung in einem dunklen Kérperhohl-
raum bereit. Die Betrachtungsvorrichtung 22, wie
eine TV-Kamera, nimmt ein Bild in dem Kdrperhohl-
raum auf und das Bild wird elektrisch oder optisch
durch den rohrférmigen Korper des Endoskops 10
Ubertragen. Der Arbeitskanal 24 erstreckt sich von
dem distalen Endabschnitt 12 durch den rohrférmi-
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gen Korper des Endoskops 10 und wird allgemein
aus Tetrafluorethylenkunststoff hergestellt. Der Ar-
beitskanal 24 ist ausgebildet, um verschiedene medi-
zinische Instrumente und Vorrichtungen aufzuneh-
men, wie einen Stent. Des Weiteren kann der Ar-
beitskanal 24 mit einem elevator 43 ausgerustet sein,
der geeignet ist, die Richtung des medizinischen In-
struments, welches darin eingesetzt ist, zu andern.
Ein solcher elevator ist im Stand der Technik allge-
mein bekannt und wird durch den Bediener des En-
doskops am proximalen Ende des Endoskops 10 ge-
steuert.

[0017] Wie in Fig. 1 dargestellt, hat der distale En-
dabschnitt 12 eine Abschnittslange 16, einen grole-
ren Umfangsteil 14 und einen kleineren Umfangsteil
15. Die Abschnittslange 16 ist eine axiale Lange des
distalen Endabschnitts 12 entlang des Endoskops 10
und kann variieren, abhangig von der beabsichtigten
Anwendung des Endoskops 10, betragt jedoch nahe-
rungsweise 20 mm flr ein Duodenoskop. Der gréRRe-
re Umfangsteil 14 ist ein verhaltnismaRig grofRer, bo-
genformiger Bereichsabschnitt des distalen En-
dabschnitts 12 des Endoskops 10. Demgegeniber
ist der kleinere Umfangsteil 15 ein verhaltnismaRig
kleiner, bogenférmiger Bereichsabschnitt des En-
dabschnitts.

[0018] Der distale Endabschnitt 12 hat einen Fens-
terabschnitt 18 an dem kleineren Umfangsteil 15. Der
Fensterabschnitt 18 ist mit einer Beleuchtungsvor-
richtung 20, einer Betrachtungsvorrichtung 22 und ei-
nem Ende des Arbeitskanals 24 ausgeriistet. Die
Fensterlange 26 ist definiert als die Lange des Fens-
terabschnitts 18 in der axialen Richtung. Vorzugswei-
se ist die Fensterlange 26 kleiner als die Abschnitts-
lange 16 des distalen Endabschnitts 12; daher hat
der distale Endabschnitt 12 eine verbleibende Ab-
schnittslange 28, welche durch den Unterschied in
der Lange zwischen der Abschnittslange 16 und der
Fensterlange 26 in der axialen Richtung des Endos-
kops 10 definiert ist.

[0019] Eine Verankerungs- und Positionierungsvor-
richtung fur das Endoskop 10, in der Form eines be-
fullbaren Ballons 30, ist an dem distalen Endabschnitt
12 des Endoskops 10 befestigt. Der beflillbare Ballon
30 wird verwendet zum Verankern des Endoskops 10
ebenso wie zum Bereitstellen einer Hebelwirkung fur
die Betatigung von medizinischen Instrumenten, wel-
che sich durch den Arbeitskanal 24 in einen ge-
wilnschten Koérperhohlraum erstrecken. Zuséatzlich
kann das Endoskop 10 prazise positioniert werden,
indem die Beflllung des Ballons 30 eingestellt wird.
Der Ballon 30 ist aus einem Material mit einem hohen
Reibungskoeffizienten hergestellt, so dass er von
sich aus am Endoskop 10 haftet, und ist vorzugswei-
se aus Ethylvinylacetat oder Polyethylat hergestellt.
Der Ballon 30 kann an dem Endoskop 10 aufgrund
der Reibung zwischen dem Ballonmaterial und dem
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Endoskop befestigt sein. Wenn der Ballon 30 befiillt
wird, steigt die Reibung, was die Befestigung zwi-
schen dem Ballon und dem Endoskop verstarkt. In ei-
ner anderen Ausfuhrungsform kann der Ballon 30 an
dem Endoskop 10 mittels eines Klebstoffs befestigt
sein, welcher fur endoskopische Verwendung geeig-
net ist. Der Ballon 30 hat eine axiale Lange, welche
etwa die gleiche ist wie die Abschnittslange 16, aber
die GroRe des Ballons 30 kann variieren, abhangig
von seiner Anwendung. Fir ein Duodenoskop ist der
180° aulere Durchmesser des Ballons 30 vorzugs-
weise etwa 20 — 25 mm, wenn er befullt ist.

[0020] Der Ballon 30 beinhaltet einen Stiitzabschnitt
34, welche den groReren Umfangsteil 40 des distalen
Endabschnitts 12 umschreibt. Der Stitzabschnitt 34
des beflllten Ballons 30 hat eine Bogenlange, die zu
dem gréReren Umfangsteil 14 korrespondiert und an
Bogenenden 35 endet. Wenn der Ballon 30 beflillt
wird, erstrecken sich die Bogenenden 35 radial von
dem Endoskop 10, um eine Ballon6ffnung 38 zwi-
schen dem Fensterabschnitt 18 und einer Wand 27
eines Durchgangs bereitzustellen, welcher das En-
doskop 10 umgibt. Die Wand 27 ist ein Teil des Kor-
perhohlraums, in den das Endoskop 10 sich er-
streckt. Wahrend der Behandlung mit dem Endoskop
10 mit befllltem Ballon 30 beabstandet der Stutzab-
schnitt 34 den Fensterabschnitt 18 von dem Untersu-
chungsbereich, folglich eine gute Sicht und ausrei-
chend Arbeitsraum relativ zu der Wand 27 bereitstel-
lend. Die Bogenlange des Stiitzabschnitts 34 kann
variieren abhangig von der Anwendung und Gestal-
tung des Endoskops 10.

[0021] Vorzugsweise sind die Bogenenden 35 am
proximalen Ende der axialen Lange des befiillten Bal-
lons 30 verbunden. Folglich hat der Ballon 30 einen
ringfdrmigen Abschnitt 32, welcher einen verbleiben-
den Abschnitt 28 des distalen Endabschnitts 12 um-
schreibt, der nicht durch den Fensterabschnitt 18 be-
setzt ist. Der ringfdrmige Abschnitt 32 des Ballons 30
ist vorzugsweise solcher Art geformt, dass der Ballon
30 den gleichen auleren Durchmesser Uber die voll-
standige kreisférmige Konfiguration hat, wenn der
Ballon 30 befilllt ist.

[0022] Zusatzlich, wie gezeigtin Fig. 1, ist eine Kap-
pe 39 an dem distalen Ende des Ballons 30 befestigt,
um ihn daran zu hindern, in der axialen Richtung weg
von dem distalen Endabschnitt 12 des Endoskops 10
zu rutschen. Die Kappe 39 ist vorzugsweise aus dem
gleichen Material hergestellt wie der Ballon 30 oder
ein ahnliches Kunststoffmaterial an dem Ballon 30
befestigt. Jedoch ist die Kappe 39 nicht befillbar.

[0023] Die Verankerungs- und Positionierungsvor-
richtung der vorliegenden Erfindung beinhaltet auch
ein Mittel zum Beflllen und Entleeren des Ballons 30.
Wie in Eiga. 1 gezeigt, ist ein Katheter 40 mit dem Bal-
lon 30 gekoppelt, um ein Fluid in den Ballon einzufiih-
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ren und aus dem Ballon 30 herauszufiihren zur Beful-
lung und Entleerung. Vorzugsweise ist das Medium,
welches fir die Befiillung und Entleerung des Ballons
30 verwendet wird, Luft, Wasser oder eine Kontrast-
mischung zur fluoroskopischen Visualisierung. Der
Katheter 30 ist vorzugsweise aus Nylon, Pebax (ei-
nem Kunststoffmaterial, welches dem Fachmann be-
kannt ist), Polyethylen oder anderen geeigneten Ma-
terialien hergestellt und hat vorzugsweise eine Lange
von etwa 180 cm. Wie in Fig. 1 gezeigt, erstreckt sich
der Katheter 40 von dem Ballon 30 entlang des flexib-
len, rohrférmigen Korpers des Endoskops 10. Vor-
zugsweise ist der Katheter 40 an dem rohrférmigen
Korper des Endoskops 10 mit einem Befestiger 42
befestigt, um den Gewebewiderstand in Kérperhohl-
rdumen zu minimieren. Der Befestiger 42 ist vorzugs-
weise aus Silicon oder Latexbandern hergestellt.

[0024] Andere Ausfiuihrungsformen der Erfindung,
welche durch die Anspriiche geschitzt sind, werden
dem Fachmann ersichtlich sein.

Patentanspriiche

1. Vorrichtung zum Verankern und Positionieren
eines Endoskops (10) gegen eine Wand (27), welche
einen Kdrperhohlraum ausbildet, das Endoskop um-
fassend einen distalen Endabschnitt (12) mit einem
seitwarts weisenden Arbeitsabschnitt, die Vorrich-
tung umfassend:
einen befillbaren Ballon (30), der ausgebildet ist, um
einen Anteil des distalen Endabschnitts (12) des En-
doskops (10) zu umschreiben, der nicht den Arbeits-
abschnitt beinhaltet und der einen Stlitzabschnitt (34)
an entweder einem am weitesten proximal gelege-
nen oder an einem am weitesten distal gelegenen
Ende des Ballons und einen ringférmigen Anteil an
dem anderen der beiden Enden des Ballons aufweist,
wobei der Stltzabschnitt bogenférmige Enden (35)
aufweist, die nachstliegend zu dem Arbeitsabschnitt
anzuordnen sind und vor dem Arbeitsabschnitt einen
Arbeitsraum bereit stellen, der in Fluidverbindung mit
dem Korperhohlraum ist, wenn der befillbare Ballon
(30) befullt ist; und ein langliches Element (40), wel-
ches mit dem befiillbaren Ballon (30) gekoppelt ist,
um ein Fluid einzufiihren, um den befiillbaren Ballon
(30) zu befillen.

2. Vorrichtung nach Anspruch 1, worin die bogen-
férmigen Enden ausgebildet sind, um an gegeniiber-
liegenden Seiten des Arbeitsabschnitts angeordnet
zu werden.

3. Vorrichtung nach Anspruch 2, worin die bogen-
férmigen Enden verbunden sind, um den ringférmi-
gen Anteil (32) auszubilden.

4. Vorrichtung nach Anspruch 3, worin der ring-
férmige Anteil (32) einen kreisférmigen Umfang hat.
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5. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, worin der Ballon (30) einen beflllten
Durchmesser von 20mm oder mehr aufweist.

6. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, worin der Ballon (30) I6sbar an dem dis-
talen Endabschnitt (12) des Endoskops (10) befestigt
ist.

7. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, weiter umfassend eine Kappe (39), die
an einem Ende des Ballons (30) befestigt ist, um zu
verhindern, dass der Ballon (30) sich in einer axialen
Richtung bewegt.

8. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, worin das langliche Element ein Katheter
(40) ist, der mit dem Ballon (30) gekoppelt ist, um das
Fluid in den Ballon einzufiihren oder aus dem Ballon
herauszulassen.

9. Vorrichtung nach Anspruch 8, worin der Kathe-
ter (40) entlang eines auferen Anteils des Endos-
kops (10) befestigt ist.

10. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, worin der distale Endabschnitt des Endo-
skops eine Abschnittslange, einen gréReren umfang-
lichen Anteil und einen kleineren umfanglichen Anteil
mit einem Fensterabschnitt (18) aufweist und der be-
fullbare Ballon weiterhin umfasst:
eine axiale Lange, welche in Gebrauch zu der Ab-
schnittslange korrespondiert und worin der Stutzab-
schnitt (34) ausgebildet ist, um den gréReren um-
fanglichen Anteil zu umschreiben und wobei die bo-
genférmigen Enden (35) des Stltzabschnitts einen
Raum zwischen sich ausbilden zum Beabstanden
des Fensterabschnitts (18) von einer Wand eines
Koérperhohlraums.

11. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriuche, worin der Fensterabschnitt (18) eine
Fensterlange von weniger als der Abschnittslange
aufweist, dadurch eine verbleibende Abschnittslange
bereitstellend.

12. Vorrichtung nach einem der vorhergehenden
Anspriche, worin der Stlitzabschnitt (34) im Wesent-
lichen C-férmig ist.

Es folgen 2 Blatt Zeichnungen
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Anhangende Zeichnungen
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