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Beschreibung
Gebiet der Erfindung

[0001] Die vorliegende Erfindung bezieht sich auf
Spritzen zur Verabreichung von Injektionen aus me-
dizinischen Fluiden an einen Patienten oder zur Ent-
nahme eines Fluids wie Blut aus einem Patienten.
Insbesondere bezieht sich die Erfindung auf solche
Vorrichtungen mit einem Merkmal einer einziehbaren
Nadel, um dadurch die Vorrichtung nicht wiederver-
wendbar und sicher entsorgbar zu machen. Diese
Anmeldung beansprucht Prioritat gegenuber der pro-
visorischen US-Patentanmeldung Nr. 60/169.430,
die als WO 01/45776 verdffentlicht wurde.

Hintergrund der Erfindung

[0002] Verschiedene Arten von medizinischen Vor-
richtungen verwenden eine Nadel, um die Haut eines
Patienten aus diagnosetechnischen oder therapeuti-
schen Zwecken zu durchstechen. Eine dieser Vor-
richtungen ist die hypodermische Nadel. Die Hand-
habung solcher nadeltragenden medizinischen Vor-
richtungen kann, nachdem die Nadel aus dem Pati-
enten wieder herausgezogen wurde, aufgrund eines
ungewollten Nadelstichs zur Ubertragung von ver-
schiedenen Pathogenen, am wichtigsten dabei des
HI-Viruses, an nicht infiziertes medizinisches Perso-
nal fihren. DemgemaR ist es erwlnscht, eine Vor-
richtung bereitzustellen, um ein Medikament zu inji-
zieren oder ein Fluid zu entnehmen, worin die Nadel
nach ihrer Verwendung in das Gehause der Vorrich-
tung zurlickgezogen wird.

[0003] Eine relevante Vorrichtung nach dem Stand
der Technik, welche die Merkmale des Oberbegriffs
des Anspruchs 1 umfasst, ist in der EP-A-0 566 882
beschrieben.

Beschreibung der Zeichnungen

[0004] Alle Zielsetzungen der vorliegenden Erfin-
dung, wie sie in Anspruch 1 definiert wurden, sind
nachfolgend mit Bezug auf die Fig. 6 bis Fig. 10 de-
tailliert dargelegt. Die restlichen Figuren veranschau-
lichen Spritzen, die nicht innerhalb des Schutzum-
fangs der Anspriiche liegen.

[0005] Fig. 1 ist ein Querschnitt einer ersten nadel-
tragenden medizinischen Vorrichtung, in welcher die
Nadel nach dem Gebrauch eingezogen werden
kann;

[0006] Fig. 2 ist ein Querschnitt der in Fig. 1 darge-
stellten medizinischen Vorrichtung, in welcher die
Medizin in die Vorrichtung eingezogen wird;

[0007] FEig. 3 ist ein Querschnitt der in Fig. 1 darge-
stellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-

tung unmittelbar vor dem Einziehen der Nadel zeigt;

[0008] Fig. 4 ist ein Querschnitt der in Fig. 1 darge-
stellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung nach dem Einziehen zeigt;

[0009] Fig. 5 ist ein Querschnitt der in Fig. 1 darge-
stellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung nach dem Einziehen zeigt;

[0010] Fig. 6 ist ein Querschnitt einer zweiten na-
deltragenden medizinischen Vorrichtung geman der
Erfindung, in welcher die Nadel nach dem Gebrauch
eingezogen werden kann;

[0011] Fig. 7 ist ein Querschnitt der in Fig. 6 darge-
stellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung nach dem Einziehen zeigt;

[0012] Fig. 7A ist eine vergroRerte, unvollstandige
Ansicht der in Fig.7 dargestellten medizinischen
Vorrichtung;

[0013] Fig. 8 ist eine teilweise weggebrochene Per-
spektive der in FEig. 6 dargestellten medizinischen
Vorrichtung;

[0014] Fig. 8A ist eine vergroRerte, unvollstandige
Perspektive des mit A bezeichneten Abschnitts der in
Fig. 8 dargestellten medizinischen Vorrichtungen;

[0015] Fig. 8B ist eine vergroRerte, unvollstandige
Perspektive des mit B bezeichneten Abschnitts der in
Fig. 8 dargestellten medizinischen Vorrichtungen;

[0016] Fig. 9 ist eine teilweise weggebrochene Per-
spektive der in FEig. 6 dargestellten medizinischen
Vorrichtung, welche die Vorrichtung nach dem Ein-
ziehen zeigt;

[0017] Eig.10 ist eine teilweise weggebrochene,
explodierte Perspektive der in Fig. 6 dargestellten
medizinischen Vorrichtung;

[0018] Fig. 11 ist ein Querschnitt einer dritten nadel-
tragenden medizinischen Vorrichtung, in welcher ein
Schutz die Nadel nach dem Gebrauch abdeckt;

[0019] Fig. 12 ist ein Grundriss der in Fig. 11 darge-
stellten medizinischen Vorrichtung;

[0020] Fig. 13 ist eine Perspektive der in Fig. 11
dargestellten medizinischen Vorrichtung;

[0021] Fig. 14 ist ein Querschnitt der in Fig. 11 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung unmittelbar vor dem Verschieben des Schutzes
zeigt;

[0022] FEig. 15 ist ein Querschnitt der in Eig. 11 dar-
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gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung zeigt, nachdem der Schutz vorgeschoben wur-
de;

[0023] Fig. 16 ist ein Querschnitt einer vierten na-
deltragenden medizinischen Vorrichtung, in welcher
ein Schutz die Nadel nach dem Gebrauch abdeckt;

[0024] Fig. 17 ist ein Querschnitt der in Fig. 16 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung direkt vor dem Vorschieben des Schutzes zeigt;

[0025] Fig. 18 ist ein Querschnitt der in Fig. 16 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung zeigt, nachdem der Schutz vorgeschoben wur-
de;

[0026] Fig. 19 ist ein vergroRerter, teilweiser Quer-
schnitt der in Fig. 16 dargestellten medizinischen
Vorrichtung;

[0027] Fig. 20 ist ein vergroRerter, teilweiser Quer-
schnitt der in Fig. 17 dargestellten medizinischen
Vorrichtung;

[0028] Fig. 21 ist ein Querschnitt einer finften na-
deltragenden medizinischen Vorrichtung, in welcher
die Nadel nach dem Gebrauch eingezogen werden
kann;

[0029] Fig. 22 ist ein Querschnitt der in Fig. 21 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung nach dem Einziehen zeigt;

[0030] Fig. 23 ist ein teilweiser Querschnitt einer
sechsten nadeltragenden medizinischen Vorrichtung,
in welcher die Nadel nach dem Gebrauch eingezo-
gen werden kann;

[0031] Fig. 24 ist ein vergroRerter, teilweiser Quer-
schnitt der in Eig. 23 dargestellten medizinischen
Vorrichtung;

[0032] Fig. 25 ist ein teilweiser Querschnitt einer
siebten nadeltragenden medizinischen Vorrichtung,
in welcher die Nadel nach dem Gebrauch eingezo-
gen werden kann;

[0033] Fig. 26 ist ein teilweiser Querschnitt einer
achten nadeltragenden medizinischen Vorrichtung, in
welcher die Nadel nach dem Gebrauch eingezogen
werden kann;

[0034] Fig. 27 ist ein Querschnitt der in Fig. 26 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung unmittelbar vor dem Einziehen zeigt;

[0035] Fig. 28 ist ein Querschnitt der in Fig. 26 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung nach dem Einziehen zeigt;

[0036] Fig. 29 ist ein Querschnitt einer neunten na-
deltragenden medizinischen Vorrichtung, in welcher
die Nadel nach dem Gebrauch eingezogen werden
kann;

[0037] Fig. 30 ist ein Querschnitt der in Fig. 29 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung;

[0038] Fig. 31 ist ein Querschnitt der in Fig. 30 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung zeigt, nachdem eine Fluidprobe erhalten wurde;

[0039] Fig. 32 ist ein Querschnitt der in Fig. 29 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung nach dem Einziehen zeigt;

[0040] Fig. 33 ist ein Querschnitt der in Fig. 30 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung zeigt, nachdem die Fluidprobe ausgestoRen
wurde;

[0041] Fig. 34 ist eine vergroRRerte Perspektive ei-
nes Kolbens der in Fig. 30 dargestellten Vorrichtung;

[0042] Fig. 35ist eine explodierte Perspektive derin
Fig. 30 dargestellten Vorrichtung;

[0043] Fig. 36 ist ein teilweiser Querschnitt einer
zehnten nadeltragenden medizinischen Vorrichtung,
in welcher ein Schutz die Nadel nach dem Gebrauch
abdeckt;

[0044] Fig. 36A ist ein vergroRerter, teilweiser
Querschnitt des mit A bezeichneten Abschnitts der in
Eig. 36 dargestellten medizinischen Vorrichtung;

[0045] Fig. 36B ist ein vergroRerter, teilweiser
Querschnitt des mit B bezeichneten Abschnitts der in
Eig. 36 dargestellten medizinischen Vorrichtung;

[0046] Fig. 37 ist ein Querschnitt der in Fig. 36 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung;

[0047] Fig. 38 ist ein Querschnitt der in Fig. 36 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung unmittelbar vor dem Vorschieben des Schutzes
zeigt;

[0048] Fig. 39 ist ein Querschnitt der in Fig. 36 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung zeigt, nachdem der Schutz vorgeschoben wur-
de;

[0049] Fig. 40 ist eine explodierte Perspektive derin
Fig. 36 dargestellten medizinischen Vorrichtung;

[0050] Fig. 41 ist ein Querschnitt einer elften nadel-
tragenden medizinischen Vorrichtung, in welcher die
Nadel nach dem Gebrauch eingezogen werden
kann;
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[0051] Fig. 42 ist ein Querschnitt der in Fig. 41 dar-
gestellten medizinischen Vorrichtung, der die Vorrich-
tung nach dem Einziehen zeigt; und

[0052] Fig. 43 ist ein vergroRerter, teilweiser Quer-
schnitt der in Fig. 41 dargestellten medizinischen
Vorrichtung.

DETAILLIERTE BESCHREIBUNG DER BEVOR-
ZUGTEN AUSFUHRUNGSFORMEN

Erste Vorrichtung

[0053] Mit Bezug nun auf die Fig.1 bis Fig. 5 ist
eine Spritze 10 mit einer einziehbaren Nadel 60 dar-
gestellt. Die Spritze umfasst eine Nadelhalterung
140, um die Nadel wahrend des Gebrauchs l6sbar zu
halten. Ein Kolben 35 kann so betéatigt werden, dass
Medizin in die Spritze aufgezogen und Medizin von
der Spritze in den Patienten ausgestofen wird. Am
Ende eines Injektionshubs greift der Kolben 35 in die
Nadelhalterung 40 ein, um die Nadel fir das Einzie-
hen zu l6sen. Eine Feder 55 verschiebt daraufhin die
Nadel 60 nach hinten, so dass die kontaminierte Na-
del innerhalb der Spritze 10 geschiitzt ist.

[0054] Die Spritze 10 umfasst einen im Allgemeinen
zylindrischen, hohlen Zylinder 20. Das hintere Ende
des Zylinders ist offen, um so den Kolben 35 aufzu-
nehmen. Das vordere Ende des Zylinders ist im All-
gemeinen geschlossen und weist eine Offnung mit
verringertem Durchmesser auf, durch welche die Na-
del 60 vorsteht. Ein Paar Halterungslécher 22 ist an
der Seite des Zylinders angrenzend an das vordere
Ende des Zylinders ausgebildet. Die Halterungslo-
cher 22 wirken mit der Nadelhalterung 40 zusammen,
um die Nadel 60 vor dem Einziehen zu halten. Ein
Paar Sperroffnungen 24 ist in der Seite des Zylinders
angrenzend an das hintere Ende des Zylinders aus-
gebildet (siehe Fig. 5). Die Sperroffnungen 24 wirken
mit einem Paar Sperrschenkeln 50 zusammen, um
die Nadel in einer eingezogenen Stellung zu blockie-
ren.

[0055] Ein axial langlicher Schaft 30 ist innerhalb
des Zylinders 20 angeordnet. Der Schaft wirkt mit
dem Kolben 35 zusammen, um ein Ansaugen und
AusstoRen der Medizin in die Spritze hinein und aus
dieser hinaus zu bewirken. Insbesondere umfasst
der Schaft 30 eine Abdichtung 32, die am hinteren
Ende des Schafts angeordnet ist. Die Nadel 60 ist
fest am Schaft 30 mit einem Klebemittel wie Epoxy
angebracht, so dass die vordere scharfe Spitze der
Nadel vom Schaft nach vorne vorsteht und das hinte-
re Ende der Nadel in eine Offnung am hinteren Ende
des Schafts angrenzend an die Abdichtung 32 vor-
steht. Der Schaft ist im Allgemeinen hohl, und eine
Federscheibe 34 ist innerhalb des hohlen Abschnitts
des Schafts an diesem befestigt. Die Federscheibe
34 sieht eine Auflageflache vor, auf welcher das hin-

tere Ende der Feder 55 aufliegt.

[0056] Der Kolben 35 ist ein axial langlicher, im All-
gemeinen hohler Zylinder mit einem offenen vorde-
ren Ende und einem geschlossenen hinteren Ende.
Das Innere des Kolbens 35 bildet einen Hohlraum 37
aus, um medizinisches Fluid aufzunehmen. Der
Durchmesser des Hohlraums 37 ist so grol3, dass
dieser mit dem AufRendurchmesser der Dichtung 32
auf dem Schaft 30 zusammenwirkt, um eine fluiddich-
te Dichtung zwischen dem Kolben und dem Schaft zu
schaffen. Das vordere Ende des Kolbens 35 bildet ei-
nen Rand, um in die Nadelhalterung 40 einzugreifen,
wie dies nachfolgend beschrieben ist. Eine Daumen-
auflage 39 ist am hinteren Ende des Kolbens 35 aus-
gebildet, um die handische Betatigung des Kolbens
zu erleichtern. Insbesondere bildet die Daumenaufla-
ge 39 eine Oberflache, gegen welche die Bedienper-
son driicken kann, um den Kolben vorzuschieben
und so Fluid aus der Spritze auszustolen.

[0057] Die Nadel 60 kann zwischen einer ausge-
streckten Stellung, in welcher die scharfe Spitze der
Nadel fir den Gebrauch freiliegt, und einer eingezo-
genen Stellung, in welcher die scharfe Spitze inner-
halb des Zylinders geschitzt ist, um einen unbeab-
sichtigten Kontakt mit der scharfen Spitze zu vermei-
den, betatigt werden. Die Feder 55 umschreibt die
Nadel 60 und spannt die Nadel und den befestigten
Schaft 30 nach hinten in die eingezogene Stellung
vor. Die Nadelhalterung 40 halt die Nadel und den be-
festigten Schaft I6sbar in der ausgestreckten Stel-
lung.

[0058] Die Nadelhalterung 40 umfasst zumindest ei-
nen und vorzugsweise zwei radial verformbare
Schenkel 42. Die Enden der Schenkel 42 bilden Ver-
riegelungen, die in die Halterungslécher 22 im Zylin-
der eingreifen, um die Nadel gegen die Vorspannung
der Feder 55 zu halten. Die Nadelhalterungsschenkel
42 sind mit dem Schaft 30 verbunden und vorzugs-
weise einstlickig mit dem Schaft ausgebildet. Zumin-
dest ein Abschnitt der Nadelhalterungsschenkel 42
erstreckt sich quer zur Mittelachse des Zylinders 20.
Dieser quer liegende Abschnitt jedes Nadelhalte-
rungsarms bildet eine Eingriffsflache, die mit dem
vorderen Rand des Kolbens 35 zusammenwirkt, wie
dies nachfolgend ausgefiihrt ist.

[0059] Mit einer solchen Konfiguration wird die Vor-
richtung wie folgt betrieben. Fig. 1 zeigt die Spritze
10, wie sie transportiert wird. Eine Nadelabdeckung
15 umschlie3t das vordere Ende der Nadel 60, um
die Sterilitat der Nadel sicherzustellen. Mit Bezug nun
auf Fig. 2 wird die Nadelabdeckung 15 entfernt, und
es kann ein Medikament tber eine Phiole in die Sprit-
ze eingesaugt werden, indem die scharfen Spitze in
die Phiole eingesetzt und der Kolben 35 nach hinten
verschoben wird. Die fluiddichte Dichtung zwischen
der Dichtung 32 und dem Inneren des Kolbens 35 er-
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zeugt ein Vakuum, wenn der Kolben nach hinten ver-
schoben wird. In Reaktion darauf flieRt Fluid von der
Phiole durch die Nadel und in den Kolbenhohlraum
37, der sich mit der Nadel in einer Fluidkommunikati-
on befindet. Dieses Verfahren zum Ansaugen der
Spritze 10 ist im Wesentlichen gleich wie das Verfah-
ren zum Ansaugen einer typischen Nicht-Sicherheits-
spritze. In diesem Fall wird aber das Medikament in
den Kolben 35 und nicht in den Zylinder 20 ange-
saugt, wie dies bei einer typischen Nicht-Sicherheits-
spritze der Fall ist.

[0060] Nachdem das Medikament in die Spritze an-
gesaugt wurde, kann die Medizin in einen Patienten
injiziert werden, indem gegen die Daumenauflage 39
gedruckt wird, um den Kolben nach vorne zu ver-
schieben. Die Medizin flieRt vom Kolbenhohlraum 37
durch die Nadel 60 und in den Patienten. Der Ab-
stand vom vorderen Ende der Dichtung 32 zur Beta-
tigungsflache der Nadelhalterung 40 ist gleich grof3
wie der Abstand vom Kolbenrand zur Endwand des
Hohlraums 37 im Kolben. Auf diese Weise greift am
Ende jedes Injektionshubs (d.h. im Wesentlichen die
gesamte Medizin wird vom Kolbenhohlraum 37 aus-
gestolRen) der Rand des Kolbens 35 in die Nadelhal-
terungsschenkel 42 ein, wodurch die Schenkel radial
nach innen verschoben werden, so dass die Schen-
kel die Halterungsldcher 22 im Zylinder 20 I6sen, wie
dies in Fig. 3 dargestellt ist.

[0061] Mit Bezug nun auf Fig. 4 verschiebt die Fe-
der 55 den Schaft 30 nach hinten, nachdem die Na-
delhalterung 40 geldst wurde. Da die Nadel 60 am
Schaft 30 befestigt ist, wird die Nadel entlang des
Schafts nach hinten verschoben. Weiters wird, da der
Kolben sich mit dem Schaft 30 in Eingriff befindet, der
Kolben ebenfalls entlang des Schafts nach hinten
verschoben.

[0062] Mit Bezug nun auf Fig. 5 wird ein Querschnitt
durch eine Ebene gezeigt, die normal auf die Ansicht
in Fig. 4 liegt. Diese Ansicht zeigt die Details des
Sperrmerkmals der Spritze 10. Insbesondere zumin-
dest ein und vorzugsweise zwei radial verformbare
Sperrschenkel 50 stehen radial vom Schaft 30 nach
aufden vor. Der Abstand zwischen dem hinteren Ende
der Dichtung 32 und den Sperrschenkeln 50 ist gro-
Rer als der Abstand zwischen dem Kolbenrand und
der Hinterwand des Kolbenhohlraums 37, so dass
am Ende des Injektionshubs der Kolben nicht in die
Sperrschenkel eingreift.

[0063] Wird der Schaft 30 in die vordere Stellung
verschoben, so werden die Sperrschenkel 50 radial
nach innen in Bezug auf die in Fig. 5 dargestellte
Stellung verschoben, und sie befinden sich mit den
im Inneren des Zylinders ausgebildeten Ausrich-
tungsrillen 26 in Eingriff. Die Ausrichtungsrillen 26
sind sich axial erstreckende Rillen, die im Wesentli-
chen parallel zur Zylinderachse liegen. Werden

Schaft 30 und Nadel 60 aus der ausgestreckten Stel-
lung eingezogen, so greifen die Sperrschenkel 50 in
die Ausrichtungsrillen 26 ein, um das Einziehen von
Schaft und Nadel zu lenken. Die Rillen und die Sperr-
schenkel verhindern, dass die Sperrschenkel in Be-
zug auf den Zylinder rotieren. Die Ausrichtungsrillen
schneiden die Sperréffnungen 24, so dass am Ende
des Einziehens die Sperrschenkel radial nach auen
in die Sperroffnungen 24 eingreifen.

Zweite Vorrichtung

[0064] Mit Bezug nun auf die Fig. 6 bis Fig. 10 ist
eine zweite medizinische Sicherheitsvorrichtung dar-
gestellt, wie sie im Anspruch 1 definiert ist. Die Vor-
richtung 110 ist eine Spritze mit einer einziehbaren
Nadel 160, so dass nach dem Gebrauch die kontami-
nierte Nadel gegen einen ungewollten Kontakt ge-
schutzt ist.

[0065] Die Spritze 110 umfasst einen zylindrischen
Zylinder 120 mit einem im Allgemeinen offenen vor-
deren Ende und einem im Allgemeinen offenen hinte-
ren Ende. Das vordere Ende des Zylinders 120 bildet
einen Stutzen 122, um eine geschlitzte Hiilse 130
aufzunehmen, die I6sbar einen Nadeltrager 140 halt.
Ein Kolben 150 ist axial innerhalb des Zylinders ver-
schiebbar. Am Ende eines Injektionshubs greift der
Kolben 150 in den Nadeltrager 140 ein, um das Ein-
ziehen der Nadel 160 automatisch zu betatigen.

[0066] Die Nadel 160 weist eine scharfe Spitze auf,
die zwischen einer ausgestreckten Stellung und einer
eingezogenen Stellung betatigbar ist. In der ausge-
streckten Stellung steht die Nadel vom Zylinder 120
nach vorne vor, um die Injektion eines Medikaments
zu erleichtern. In der eingezogenen Stellung ist die
scharte Spitze der Nadel innerhalb des Zylinders 120
eingeschlossen, um einen ungewollten Kontakt mit
der kontaminierten scharfen Spitze der Nadel zu ver-
hindern. Eine Feder 155 spannt die Nadel 160 zur
eingezogenen Stellung hin vor.

[0067] Wie in Fig. 10 dargestellt, ist die Nadel 160
vorzugsweise mit einem Nadelansatzstlck 162 ver-
bunden, wodurch eine Nadelanordnung gebildet
wird, die Standard-Nadelanordnungen, die gegen-
wartig im medizinischen Bereich ihre Anwendung fin-
den, ahnlich ist. Das Nadelansatzstiick weist ein Ver-
bindungsstiick auf, so etwa ein Luer-Verbindungs-
stuck, um die Nadelanordnung am Nadeltrager 140
zu befestigen.

[0068] Der Nadeltrager 140 ist so ausgeristet, dass
er in die Nadelanordnung eingreift und die Nadelan-
ordnung lésbar gegen die Vorspannung der Feder
155 halt. Der Nadeltrager 140 umfasst ein Verbin-
dungsstiick 146 wie ein Luer-Verbindungsstuck, das
so konfiguriert ist, dass es mit dem Nadelansatzstiick
162 zusammenwirkt, um eine fluiddichte Dichtung
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zwischen dem Nadelansatzstiick und dem Nadeltra-
ger bereitzustellen. Der Nadeltrager umfasst weiters
einen Stift 142, der mit der geschlitzten Hiilse 130 zu-
sammenwirkt, um die Nadel 160 I6sbar in der ausge-
streckten Stellung zu halten, wie dies detailliert nach-
folgend beschrieben ist. Zusatzlich dazu umfasst der
Nadeltrager vorzugsweise einen zweiten Stift, der im
Umfang vom in Fig. 10 dargestellten Stift 142 beab-
standet ist, wodurch die zwei Stifte symmetrisch um
den Umfang des Nadeltragers angeordnet sind und
die beiden Stifte mit der Hulse 130 zusammenwirken.

[0069] Ein Dichtungsring 145 ist am hinteren Ende
des Nadeltragers 140 befestigt, um eine fluiddichte
Dichtung zwischen dem Nadeltrager und dem Zylin-
der 120 bereitzustellen. Der Dichtungsring 145 ver-
hindert, dass Fluid aus dem vorderen Ende des Zylin-
ders 120 ausleckt. Auf diese Weise bildet der Dich-
tungsring 145 die Vorderwand fiir den Fluidhohlraum
innerhalb des Zylinders, in welchem das Medikament
enthalten ist.

[0070] Der Nadeltrager 140 ist ein im Allgemeinen
zylindrisches Element mit einer Durchgangsbohrung,
die als Fluidurchgang zwischen dem Zylinderinneren
und der Nadel fungiert. Auf diese Weise befindet
sich, wenn eine Nadelanordnung 160, 162 am Nadel-
trager angebracht ist, die Nadel in Fluidkommunikati-
on mit dem Fluidhohlraum innerhalb des Zylinders.

[0071] Die Feder 155 ist zwischen der geschlitzten
Hulse 130 und dem Nadeltrager 140 angeordnet, wo-
durch der Nadeltrager 140 nach hinten vorgespannt
wird. Die Feder 155 umschreibt den Nadeltrager 140,
und das hintere Ende der Feder greift in den Um-
fangsflansch ein, der radial vom hinteren Ende des
Nadeltragers angrenzend an den Dichtungsring 145
nach auf3en vorsteht.

[0072] Mit Bezug auf die Fig. 8A und Fig. 8B sind
die Details der geschlitzten Hilse 130 ausflihrlich
dargestellt. Wie in Fig. 8A dargestellt, ist die ge-
schlitzte Hiilse 130 eine im Allgemeinen zylindrische
Hilse, die sich mit dem Stutzen 122 am vorderen
Ende des Zylinders 120 in Eingriff befindet, um die
Hulse fest am Zylinder anzubringen. Insbesondere
umfasst der Stutzen 122 einen ringférmigen Waulst
123 am vorderen Ende des Zylinders sowie einen
ringfdrmigen Flansch 124, der axial vom vorderen
Woulst beabstandet ist. Der Wulst 123 und der
Flansch 124 bewirken, dass die Hulse innerhalb des
Stutzens 122 gehalten wird. Zusatzlich dazu umfasst
die geschlitzte Hilse 130 vorzugsweise eine Ausrich-
tungsnase 131, die die geschlitzte Hilse an einer vor-
bestimmten Umfangsstellung in Bezug auf den Zylin-
der 120 ausrichtet. Die Ausrichtungsnase 131 wirkt
mit einer Axialrille, die im Stutzen 122 des Zylinders
ausgebildet ist, zusammen. Obwohl die Verbindung
zwischen der geschlitzten Hulse 130 und dem Zylin-
der oben als Schnapppassungs- oder Presspas-

sungseingriff beschrieben wurde, kann die geschlitz-
te Hulse am Zylinder auf zahlreiche verschiedene Ar-
ten fest angebracht werden. So kann die geschlitzte
Hulse z.B. durch ein Epoxy am Zylinder 120 befestigt
werden.

[0073] Die geschlitzte Hilse 130 umfasst zumindest
einen und vorzugsweise zwei Stiftschlitze 132, die
mit den Halterungsstiften 142, die am Nadeltrager
140 befestigt sind, zusammenwirken. Die Stiftschlitze
132 sind quer zur Achse der Spritze angeordnet. In
Bezug auf die Fig. 8A und Fig. 8B schneidet die Axi-
alrille 134 die Stiftschlitze 132. Die Hinterkante des
Stiftschlitzes 132 bildet eine Schulter, die in den Stift
142 eingreift, um den Nadeltrager zu halten, wie dies
in Fig. 8B dargestellt ist. Die Tiefe der Axialrille 134
ist groRer als die Lange des Stifts 142, der in den
Stiftschlitz 132 vorsteht. Somit kann, wenn der Nadel-
trager 140 so gedreht wird, dass der Stift 142 im Um-
fang mit der Axialrille 134 ausgerichtet ist, der Nadel-
trager 140 frei axial nach hinten in Bezug auf die Hul-
se 140 bewegt werden.

[0074] Demgemal wird die Spritze 110 wie folgt be-
tatigt. Vor dem Gebrauch wahlt der Benlitzer eine Na-
delanordnung aus und befestigt sie am Nadeltrager
140. Eine Medikamentendosis wird daraufhin in die
Spritze angesaugt, indem der Kolben nach hinten
verschoben wird. Der Kolben 150 umfasst einen
Stempel 152, die eine fluiddichte Dichtung mit der In-
nenwand des Zylinders ausbildet. Somit bildet die
Verschiebung des Kolbens nach hinten ein Vakuum
innerhalb des Zylinders, so dass das Medikament in
den Zylinder eingezogen wird, wenn der Kolben nach
hinten verschoben wird.

[0075] Am Ende des Injektionshubs greift der Kol-
ben 150 in den Nadeltrager 140 ein. Wird die nach
vorwarts ausgeflihrte axiale Verschiebung des Kol-
bens 150 fortgesetzt, so treibt dies den Nadeltrager
140 nach vorne. Der Eingriff zwischen den Stiften
142 und den winkeligen Stiftschlitzen 132 wirkt wie
ein Kurvenelement und ein Eingriffsglied, was dazu
fuhrt, dass der Nadeltrager rotiert, bis die Stifte mit
den Axialrillen 134 ausgerichtet sind. Die Feder 155
treibt daraufhin den Nadeltrager 140 und die befestig-
te Nadel 160 nach hinten in die eingezogene Stel-
lung. Zusétzlich dazu wird, da der Kolben 150 in den
Nadeltrager 140 eingreift, der Kolben 150 ebenfalls
nach hinten verschoben, wenn die Nadel eingezogen
wird. Vorzugsweise umfasst der Zylinder eine Sperr-
rippe 126, die radial von der Innenwand des Zylinders
nach innen vorsteht, angrenzend an das hintere
Ende des Zylinders. Die Sperrrippe 126 greift in den
Kolben ein und wirkt als Stoppmittel, um die fortge-
setzte Ruckwartsverschiebung des Kolbens zu unter-
brechen. Auf diese Weise verhindert die Sperrrippe
126, dass der Kolben, der Nadeltrager 140 und die
Nadel 160 aus dem hinteren Ende des Zylinders
durch die Feder nach aufen verschoben werden.
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Dritte Vorrichtung

[0076] Mit Bezug auf die Fig. 11 bis Fig. 15 ist eine
dritte Vorrichtung 310 dargestellt. Die Vorrichtung
310 ist eine Spritze mit einem Schutz 330, um eine
Nadel 360 nach dem Gebrauch zu bedecken. Die
Spritze umfasst einen Zylinder 320 und einen Kolben
340, die ahnlich jenen sind, die bei herkdbmmlicher-
weise verwendeten Nicht-Sicherheitsspritzen einge-
setzt werden. Der Zylinder 320 und der Kolben 340
weisen aber eine solche Konfiguration auf, dass am
Ende des Injektionshubs eine kontinuierliche axiale
Kraft auf den Kolben den Schutz 330 I6st, und eine
Feder 355 den Schutz 330 nach vorne Uber die ge-
brauchte Nadel 350 verschiebt, um die kontaminierte
Nadel gegen einen unbeabsichtigten Kontakt zu
schitzen.

[0077] Der Zylinder 320 ist ein im Aligemeinen hoh-
ler Zylinder mit einem im Allgemeinen geschlossenen
vorderen Ende mit einer Offnung mit verringertem
Durchmesser, die einen Fluiddurchgang bildet, sowie
einem hinteren Ende, das im Wesentlichen offen ist,
um den Kolben 340 aufzunehmen. Der Kolben 340
umfasst einen Stempel 344 in fluiddichtem Eingriff
mit der Innenwand des Zylinders, um ein Medikament
in die Spritze anzusaugen und das Medikament in ei-
nen Patienten aus der Spritze zu injizieren. Ein Ver-
bindungsstiick 322 ist am vorderen Ende des Zylin-
ders 320 ausgebildet und so konfiguriert, dass es die
Nadel 360 am Zylinder befestigt. Vorzugsweise ist
das Verbindungsstick 322 ein Luer-Verbindungs-
stlck mit Gewinde.

[0078] Die Nadel 360 ist fest an einem Nadelansatz-
stlick 362 angebracht, um eine ahnliche Nadelanord-
nung auszubilden wie jene, die gewdhnlich mit medi-
zinischen Nicht-Sicherheitsvorrichtungen verwendet
werden. Insbesondere ist das Nadelansatzstiick 362
so ausgebildet, dass es mit dem Verbindungsstiick
322 zusammenwirkt, um die Nadelanordnung am Zy-
linder 320 zu befestigen. Vorzugsweise umfasst das
Nadelansatzstick ein buchsenartiges Luer-Verbin-
dungsstiick, das eine fluiddichte Dichtung zwischen
der Nadelanordnung und dem Zylinder bereitstellt.
Auf diese Weise kann die Nadelanordnung leicht
durch den Benutzer am Zylinder befestigt werden, so
dass die Nadel sich mit dem Zylinderinneren in Fluid-
kommunikation befindet.

[0079] Der Zylinder 320 umfasst eine Schutzsperre
324, die an das Verbindungsstiick 322 angrenzt. Die
Schutzsperre 324 ist ein Umfangsflansch, der beta-
tigt wird, um den Schutz 330 nach Gebrauch in einer
ausgestreckten Stellung zu halten. Die Schutzsperre
324 kann einstlckig mit dem Zylinder 320 ausgebil-
det sein, im vorliegenden Fall ist die Schutzsperre
324 auf der AulRenflache einer um das Luer-Verbin-
dungsstiick 322 herum angeordneten Hiilse ausge-
bildet. Ein Flansch 326 steht von der Aulenflache

des Zylinders 320 angrenzend an das hintere Ende
des Zylinders radial nach aulen vor.

[0080] Der Schutz 330 ist eine im Allgemeinen zylin-
drische Hille, die Uber dem Zylinder 320 liegt, so
dass der Schutz und der Zylinder vorzugsweise koa-
xial liegen. Der Schutz kann zwischen zwei Stellun-
gen betatigt werden, einer eingezogenen und einer
ausgestreckten Stellung. In der eingezogenen Stel-
lung umschlieBt der Schutz die scharfe Spitze der
Nadel, um ungewollte Nadelstiche zu verhindern.
Eine zwischen dem Zylinder und dem Schutz ange-
ordnete Feder 355 spannt den Schutz zur ausge-
streckten Stellung hin vor. Spezifisch ist die Feder
zwischen dem Flansch 326 am hinteren Ende des
Zylinders und einem ringférmigen Flansch 334 ange-
ordnet, der vom Inneren des Schutzes 330, wie dies
in Fig. 11 dargestellt ist, radial nach innen vorsteht.

[0081] Zumindest eine und vorzugsweise zwei
Schutzverriegelungen 332, die am hinteren Ende des
Schutzes 330 angebracht sind, halten den Schutz in
der eingezogenen Stellung. Die Schutzverriegelun-
gen 332 sind radial verformte Schenkel, die in den
am hinteren Ende des Zylinders 320 ausgebildeten
Umfangsflansch 326 eingreifen. Die Verriegelungen
332 weisen nach hinten gerichtete Betatigungsfla-
chen auf, die sich quer zur Spritzenachse winkeln.
Die Betatigungsflachen wirken mit einer Knopfkappe
345 auf dem Kolben 340 zusammen, um den Schutz
zu lésen, wie dies nachfolgend beschrieben ist.

[0082] Der Kolben 340 ist axial innerhalb des Zylin-
ders verschiebbar. Ein am vorderen Ende des Kol-
bens befestigter Stempel 344 bildet eine fluiddichte
Dichtung mit der Innenflache des Zylinders aus. Das
hintere Ende des Kolbens 340 umfasst eine Daumen-
auflage 342, die radial nach auflen vorsteht. Die
Knopfkappe 345 ist an der Daumenauflage 342 be-
festigt.

[0083] Der Knopf 345 ist ein im Allgemeinen zylind-
risches, kappenformiges Element mit einem Innen-
durchmesser, der dem Durchmesser der Daumen-
auflage 342 entspricht. Die Knopfkappe kann zwi-
schen einer ersten Stellung und einer zweiten Stel-
lung betatigt werden. Eine Arretierung 347 steht von
der Innenflache der Knopfkappe radial nach innen,
um ein Verschieben der Knopfkappe von der ersten
Stellung in die zweite Stellung zu verhindern. Die Ar-
retierung 347 wirkt mit der Daumenauflage 342 zu-
sammen, um eine ausreichend grofl3e Arretierungs-
kraft bereitzustellen, um dadurch zu verhindern, dass
die Knopfkappe in Reaktion auf die vordere Axial-
kraft, die auf die Knopfkappe angelegt wird, um den
Kolben wahrend eines Injektionshubs nach vorwarts
zu verschieben, in die zweite Stellung verschoben
wird.

[0084] Mit Bezug auf Fig. 12 ist die Spritze in einer
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Stellung dargestellt, in welcher der Kolben vollstan-
dig in den Zylinder eingesetzt ist, so dass der Stem-
pel 344 in die Vorderwand des Zylinders eingreift.
Dies ist die Stellung des Kolbens am Ende eines In-
jektionshubs. In Fig. 11 ist die Knopfkappe 345 in ih-
rer ersten Stellung dargestellt. In dieser Stellung
greift der vordere Rand der Knopfkappe nicht in die
Schutzverriegelungen 332 ein. Am Ende des Injekti-
onshubs kann die Knopfkappe 345 in die zweite Stel-
lung verschoben werden, indem eine ausreichend
nach vorwarts gerichtete Axialkraft an die Knopfkap-
pe angelegt wird, um die Arretierungskraft, die durch
den Eingriff zwischen der Arretierung 347 und der
Daumenauflage 342 bereitgestellt wird, zu tUberwin-
den.

[0085] Mit Bezug auf Fig. 14 greift, wenn die Knopf-
kappe 345 in die zweite Stellung verschoben wird,
der vordere Rand der Knopfkappe in die Betatigungs-
flachen der Schutzverriegelungen 332 ein, wodurch
die Schutzverriegelungen radial aus dem Eingriff mit
dem Flansch 326 heraus verformt werden. Die Feder
355 verschiebt daraufhin den Schutz 330 nach vorne
in die ausgestreckte Stellung, um die Nadel 160 zu
bedecken. Der Schutz umfasst eine Schutzhalterung
335 in der Form eines Paars radial verformbarer Ver-
riegelungen, die in der Seitenwand des Schutzes, wie
in Fig. 13 dargestellt, ausgebildet sind. Wird der
Schutz 330 nach vorwarts verschoben, so greift die
Schutzhalterung in die Schutzsperre 324 am vorde-
ren Ende des Zylinders 320 ein, um den Schutz in der
ausgestreckten Stellung zu sperren, wodurch ein er-
neutes Freiliegen der Nadel 160 verhindert wird.

[0086] Mit Bezug nun auf die Fig. 16 bis Fig. 20 ist
eine vierte medizinische Sicherheitsvorrichtung dar-
gestellt. Die Vorrichtung ist eine Kombination aus ei-
ner Sicherheits-Nadelanordnung 420 und einer Sprit-
ze 410. Die Spritze 410 ist dieselbe, wie sie her-
kdmmlich als hypodermische Nicht-Sicherheitssprit-
ze verwendet wird. Die Nadelanordnung 420 ist so
ausgebildet, dass sie mit den Spritzen 410 zusam-
menwirkt, die gegenwartig zur Verfiigung stehen, so
dass sie ohne Modifikationen mit einer Sicherheits-
nadelanordnung verwendet werden kann. Spezifisch
umfasst die Nadelanordnung 420 eine Nadel 430 mit
einer scharten Spitze und einem Schutz 440, der sich
nach Gebrauch Uber die Nadel erstreckt, um einen
ungewollten Kontakt mit der kontaminierten Nadel zu
verhindern.

[0087] Die Spritze 410 umfasst einen hohlen zylind-
rischen Zylinder 415 und einen Kolben 417, die rezi-
prok innerhalb des Zylinders verschiebbar sind, um
so ein Medikament in den Zylinder zu infundieren
oder Fluid aus dem Zylinder auszustof3en. Das vor-
dere Ende des Zylinders 415 umfasst ein Verbin-
dungsstick 419 wie ein Luer-Verbindungsstick, um
die Nadelanordnung vor dem Gebrauch am Zylinder
anzubringen. In diesem Fall ist der Kolben 417 als

Standardkolben dargestellt, wie er in Verbindung mit
hypodermischen Spritzen verwendet wird, in welchen
der Kolben eine axial Iangliche Druckstange sowie ei-
nen Stempel umfasst, die am vorderen Ende der
Druckstange angebracht ist. Es kann aber erwiinscht
sein, die Nadelanordnung 420 mit Spritzen zu ver-
wenden, die verwendet werden, um Blutproben zu
entnehmen und Fuhrungsdrahte einzusetzen. Spezi-
fisch kann der Kolben eine Bohrung umfassen, um ei-
nen FUhrungsdraht aufzunehmen, gemeinsam mit ei-
nem Ventil, um zu verhindern, dass Fluid von der
Spritze in die Bohrung ausleckt. Wahrend des Ge-
brauchs wird ein Fihrungsdraht durch den Kolben
eingesetzt und durch die Nadel 430 in einen Patien-
ten eingeflhrt.

[0088] Die Nadelanordnung 420 umfasst ein Na-
delansatzstick 425, um die Nadelanordnung 420 am
Zylinder 415 anzubringen. Das Nadelansatzstiick
425 umfasst ein Verbindungsstick, so etwa ein Lu-
er-Verbindungsstuick, das mit dem Verbindungsstiick
419 des Zylinders zusammenwirkt, um eine fluiddich-
te Dichtung zwischen der Nadelanordnung und der
Spritze zu bilden. Die Nadel 430 ist fest am Nadelan-
satzstlick 425 angebracht.

[0089] Der Schutz 440 kann zwischen einer einge-
zogenen Stellung, in welcher die Nadel fir den Ge-
brauch freiliegt, wie dies in Eig. 17 dargestellt ist, und
einer ausgestreckten Position, in welcher der Schutz
die scharfe Spitze der Nadel bedeckt, wie dies in
Fig. 18 dargestellt ist, betatigt werden. Eine Feder
435 spannt den Schutz 440 in die ausgestreckte Stel-
lung vor. Eine Schutzhalterung 445 halt den Schutz
440 l6sbar in der eingezogenen Stellung gegen die
Vorspannung der Feder 435.

[0090] Die Schutzhalterung 445 umfasst zumindest
einen und vorzugsweise zwei radial verformbare
Schenkel 447. Die Schenkel 447 umfassen einen Be-
tatigungsabschnitt, der quer zur Mittelachse der
Spritze angeordnet ist. Die vorderen Enden der
Schenkel bilden Verriegelungen aus, die mit den Hal-
terungsoffnungen 442 zusammenwirken, die im vor-
deren Ende des Schutzes 440 ausgebildet sind. Die
Enden der Schenkel 447 bilden einen radial vorste-
henden Flansch 440, der mit den ersten und zweiten
Sperrwilsten 426, 427 zusammenwirkt, die am Na-
delansatzstuck 425 ausgebildet sind. Spezifisch sind
der erste und der zweite Sperrwulst 426, 427 in der
Innenflache des Nadelansatzstiicks 425, das radial
nach innen vorsteht, ausgebildet.

[0091] Die Sperrwiilste 426, 427 weisen eine sich
verjingende Vorderkante und eine lotrechte Hinter-
kante auf, so dass die Sperrwiilste als Einweg-Sper-
ren fungieren und so ermdglichen, dass der Sperr-
flansch 449 der Halterungsschenkel 447 in Bezug auf
das Nadelansatzstick radial nach hinten verschoben
wird, aber nicht nach vorne. Auf diese Weise wirken
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die Sperrwilste 426, 427 mit dem Sperrflansch 449
zusammen, um die Halterungsschenkel 447 in der
ersten und zweiten Axialstellung zu halten.

[0092] Die Vorderkante des Nadelansatzstiicks 425
bildet einen Rand aus, der so konfiguriert ist, dass er
mit dem Betatigungsabschnitt der Halterungsschen-
kel 447 zusammenwirkt. Wahrend des Gebrauchs
der Vorrichtung ist die Schutzhalterung 445 so ange-
ordnet, dass der Sperrflansch 449 in die ersten
Sperrwiilste 446 eingreift, wie dies in den Fig. 16 und
Fig. 19 dargestellt ist. Mit Bezug auf die Fig. 17 und
Fig. 19 wird, wenn nach Gebrauch der Schutz nach
hinten gezogen wird, die Schutzhalterung 445 in Be-
zug auf das Nadelansatzstiick 425 nach hinten ver-
schoben. Dies verschiebt den Sperrflansch 449 in
Eingriff mit den zweiten Sperrwilsten 427, wodurch
im Wesentlichen die Schutzhalterung 445 in einer
hinteren Stellung permanent versperrt wird. Zusatz-
lich dazu werden dadurch, dass der Schutz nach Ge-
brauch nach hinten verschoben wird, die Halterungs-
schenkel 447 mit dem vorderen Rand des Nadelan-
satzstlicks 425 in Eingriff gebracht, so dass das Na-
delansatzstiick die Schenkel radial nach innen aus
dem Eingriff mit den Offnungen 442 im Schutz ver-
schiebt. Die Feder 435 verschiebt daraufhin den
Schutz 440 nach vorwarts in die ausgestreckte Posi-
tion, um die Nadel zu bedecken, wie dies in Fig. 18
dargestellt ist.

Vierte Vorrichtung

[0093] Mit Bezug nun auf die Fig. 16 bis Fig. 20 ist
eine vierte medizinische Sicherheitsvorrichtung dar-
gestellt. Die Vorrichtung ist eine Kombination aus ei-
ner Sicherheits-Nadelanordnung 420 und einer Sprit-
ze 410. Die Spritze 410 ist dieselbe, wie sie her-
kdmmlich als hypodermische Nicht-Sicherheitssprit-
ze verwendet wird. Die Nadelanordnung 420 ist so
ausgebildet, dass sie mit den Spritzen 410 zusam-
menwirkt, die gegenwartig zur Verfiigung stehen, so
dass sie ohne Modifikationen mit einer Sicherheits-
nadelanordnung verwendet werden kann. Spezifisch
umfasst die Nadelanordnung 420 eine Nadel 430 mit
einer scharfen Spitze und einem Schutz 440, der sich
Uber die Nadel nach Gebrauch erstreckt, um einen
ungewollten Kontakt mit der kontaminierten Nadel zu
verhindern.

[0094] Die Spritze 410 umfasst einen hohlen zylind-
rischen Zylinder 415 und einen Kolben 417, die rezi-
prok innerhalb des Zylinders verschiebbar sind, um
so ein Medikament in den Zylinder zu infundieren
oder Fluid aus dem Zylinder auszustof3en. Das vor-
dere Ende des Zylinders 415 umfasst ein Verbin-
dungsstick 419 wie ein Luer-Verbindungsstick, um
die Nadelanordnung vor dem Gebrauch am Zylinder
anzubringen. In diesem Fall ist der Kolben 417 als
Standardkolben dargestellt, wie er in Verbindung mit
hypodermischen Spritzen verwendet wird, in welchen

der Kolben einen axialen langlichen Stempel sowie
eine Kolbenbefestigung umfasst, die am vorderen
Ende des Stempels angebracht ist. Es kann aber er-
wiinscht sein, die Nadelanordnung 420 mit Spritzen
zu verwenden, die verwendet werden, um Blutproben
zu entnehmen und Fihrungsdrahte einzusetzen.
Spezifisch kann der Kolben eine Bohrung umfassen,
um einen Fuhrungsdraht aufzunehmen, gemeinsam
mit einem Ventil, um zu verhindern, dass Fluid von
der Spritze in die Bohrung ausleckt. Wahrend des
Gebrauchs wird ein Fihrungsdraht durch den Kolben
eingesetzt und durch die Nadel 430 in einen Patien-
ten eingeflhrt.

[0095] Die Nadelanordnung 420 umfasst ein Na-
delansatzstick 425, um die Nadelanordnung 420 am
Zylinder 415 anzubringen. Das Nadelansatzstiick
425 umfasst ein Verbindungsstick, so etwa ein Lu-
er-Verbindungsstuick, das mit dem Verbindungsstiick
419 des Zylinders zusammenwirkt, um eine fluiddich-
te Dichtung zwischen der Nadelanordnung und der
Spritze zu bilden. Die Nadel 430 ist fest am Nadelan-
satzstlick 425 angebracht.

[0096] Der Schutz 440 kann zwischen einer einge-
zogenen Stellung, in welcher die Nadel fur den Ge-
brauch freiliegt, wie dies in Eig. 17 dargestellt ist, und
einer ausgestreckten Position, in welcher der Schutz
die scharfe Spitze der Nadel bedeckt, wie dies in
Fig. 18 dargestellt ist, betatigt werden. Eine Feder
435 spannt den Schutz 440 in die ausgestreckte Stel-
lung vor. Eine Schutzhalterung 445 halt den Schutz
440 l6sbar in der eingezogenen Stellung gegen die
Vorspannung der Feder 435.

[0097] Die Schutzhalterung 445 umfasst zumindest
einen und vorzugsweise zwei radial verformbare
Schenkel 447. Die Schenkel 447 umfassen einen Be-
tatigungsabschnitt, der quer zur Mittelachse der
Spritze angeordnet ist. Die vorderen Ende der
Schenkel bilden Verriegelungen aus, die mit den Hal-
terungsoffnungen 442 zusammenwirken, die im vor-
deren Ende des Schutzes 440 ausgebildet sind. Die
Enden der Schenkel 447 bilden eine radial vorste-
henden Flansch 440, der mit den ersten und zweiten
Sperrwilsten 426, 427 zusammenwirkt, die am Na-
delansatzstick 425 ausgebildet sind. Spezifisch sind
der erste und der zweite Sperrwulst 426, 427 in der
Innenflache des Nadelansatzstiicks 425, das radial
nach innen vorsteht, ausgebildet.

[0098] Die Sperrwiilste 426, 427 weisen eine sich
verjingende Vorderkante und eine lotrechte Hinter-
kante auf, so dass die Sperrwiilste als Einweg-Sper-
ren fungieren und so ermdglichen, dass der Sperr-
flansch 449 der Halterungsschenkel 447 in Bezug auf
das Nadelansatzstiick radial nach hinten verschoben
wird, aber nicht nach vorne. Auf diese Weise wirken
die Sperrwilste 426, 427 mit dem Sperrflansch 449
zusammen, um die Halterungsschenkel 447 in der
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ersten und zweiten Axialstellung zu halten.

[0099] Die Vorderkante des Nadelansatzstiicks 425
bildet einen Rand aus, der so konfiguriert ist, dass er
mit dem Betatigungsabschnitt der Halterungsschen-
kel 447 zusammenwirkt. Wahrend des Gebrauch der
Vorrichtung ist die Schutzhalterung 445 so angeord-
net, dass der Sperrflansch 449 in die ersten Sperr-
wllste 446 eingreift, wie dies in den Fig. 16 und
Fig. 19 dargestellt ist. Mit Bezug auf die Fig. 17 und
Fig. 19 wird, wenn nach Gebrauch der Schutz nach
hinten gezogen wird, die Schutzhalterung 445 in Be-
zug auf das Nadelansatzstiick 425 nach hinten ver-
schoben. Dies verschiebt den Sperrflansch 449 in
Eingriff mit den zweiten Sperrwilsten 427, wodurch
im Wesentlichen die Schutzhalterung 445 in einer
hinteren Stellung permanent versperrt wird. Zusatz-
lich dazu werden dadurch, dass der Schutz nach Ge-
brauch nach hinten verschoben wird, die Halterungs-
schenkel 447 mit dem vorderen Rand des Nadelan-
satzstlicks 425 in Eingriff gebracht, so dass das Na-
delansatzstick die Schenkel radial nach innen aus
dem Eingriff mit den Offnungen 442 im Schutz ver-
schiebt. Die Feder 435 verschiebt daraufhin den
Schutz 440 nach vorwarts in die ausgestreckte Posi-
tion, um die Nadel zu bedecken, wie dies in Eig. 18
dargestellt ist.

Flnfte Vorrichtung

[0100] Mit Bezug nun auf die Eig. 21 bis Fig. 22 ist
eine flnfte medizinische Sicherheitsvorrichtung dar-
gestellt. Die Vorrichtung ist eine Nadelanordnung
510, die in Verbindung mit einer Reihe von medizini-
schen Standardvorrichtungen mit einem zusammen-
wirken Verbindungsstiick wie der oben beschriebe-
nen und dargestellten Spritze 410 betatigt werden
kann. Die Nadelanordnung 510 ist aber insbesonde-
re fur eine Verwendung in Verbindung mit einer medi-
zinischen Vorrichtung geeignet, um einen Fuhrungs-
draht 515 in einen Patienten einzusetzen.

[0101] Die Nadelanordnung 510 umfasst ein Ge-
hause, das vorzugsweise aus zwei Stlicken besteht,
namlich einem hinteren Gehause 520 und einem vor-
deren Gehause 525. Die Nadelanordnung umfasst
auch eine Nadel 445, die zwischen einer vorstehen-
den Stellung, in welcher die scharfe Spitze der Nadel
fur den Gebrauch freiliegt, und einer eingezogenen
Stellung, in welcher die scharfe Spitze gegen unge-
wollten Kontakt geschiitzt ist, betatigt werden kann.
Eine Feder 540 spannt die Nadel nach hinten in die
eingezogene Stellung vor, und eine Verriegelung 434
halt die Nadel I6sbar in der ausgestreckten Stellung
gegen die Vorspannung der Feder.

[0102] Die Feder 540 ist direkt mit der Nadel 545
entlang der Lange der Nadel vor dem hinteren Ende
der Nadel verbunden. Vorzugsweise ist die Feder
mittels Epoxy an der Nadel befestigt. Die Hinterkante

der Feder liegt gegen die Verriegelung 535 auf, wo-
durch die Nadel 545 gehalten wird. Ein handisch be-
tatigbarer Druckknopf 537 ist an der Verriegelung 535
befestigt. Die Verriegelung 535 weist eine Offnung
auf, die groRer als der Durchmesser der Feder 540
ist. DemgemaR richtet das Niederdriicken des Druck-
knopfs die Feder mit der Offnung in der Verriegelung
aus, wodurch sich die Nadel nach hinten einziehen
kann.

[0103] Das vordere Ende des Gehauses ist im All-
gemeinen geschlossen und weist eine Offnung mit
verringertem Durchmesser auf, durch welche sich die
Nadel 545 erstreckt. Eine Nasendichtung 527 ist in-
nerhalb des Gehauses angrenzend an die Vorderoff-
nung angeordnet, so dass nach dem Einziehen die
Nasendichtung die Vorderdéffnung abdichtet, um so
zu verhindern, dass Flulid aus der Nadelanordnung
austritt.

[0104] Eine im Wesentlichen zylindrische Nadel-
kammer 530 ist innerhalb des Gehauses angeordnet
und erstreckt sich zwischen dem hinteren Gehause
520 und dem vorderen Gehause 525. Das hintere
Ende des hinteren Gehauses 520 ist im Allgemeinen
gedffnet, wodurch ein Verbindungsstilick wie eine Lu-
er-Passung 522 fiir die Befestigung der Nadelanord-
nung 510 an einer medizinischen Vorrichtung ausge-
bildet wird. Eine Endwand 525 angrenzend an die Lu-
er-Passung 522 weist eine Offnung mit verringertem
Durchmesser auf, durch welche Fluid und/oder ein
Fihrungsdraht 515 hindurchgehen kénnen.

[0105] Ein Ventil 550 ist am hinteren Ende der Nadel
545 befestigt. Das Ventil wird betatigt, um zu verhin-
dern, dass das restliche Fluid in der Nadel aus dem
vorderen Ende der Nadel ausgestof’en wird, wenn
die Nadel eingezogen wird. Zusatzlich dazu umfasst
das Ventil 550 nach hinten ausgerichtete konische
Flachen, um einen Fiihrungsdraht mit der Offnung
am hinteren Ende der Nadel auszurichten, um so den
Fuhrungsdraht durch die Nadel hindurchzuziehen.

Sechste Vorrichtung

[0106] Mit Bezug nun auf die Fig. 23 und Fig. 24 ist
eine sechste medizinische Sicherheitsvorrichtung
dargestellt. Die Vorrichtung ist eine hypodermische
Spritze mit einer einziehbaren Nadel 660. Die Spritze
umfasst eine Nadelhalterung 640, welche die Nadel
660 |6sbar in einer ausgestreckten Stellung halt. Ein
Kolben 630 ist so konfiguriert, dass er mit der Nadel-
halterung zusammenwirkt, um die Nadel 660 nach
dem Gebrauch zu I6sen.

[0107] Die Spritze 610 umfasst einen hohlen, im All-
gemeinen zylindrischen Zylinder 620 mit einem offe-
nen hinteren Ende, um den Kolben 630 aufzuneh-
men. Das vordere Ende des Zylinders 620 verjlingt
sich nach innen und bildet so eine Nase aus. Der Kol-
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ben 630 ist axial innerhalb des Zylinders verschieb-
bar und bildet eine fluiddichte Dichtung mit der Innen-
wand des Zylinders.

[0108] Der Kolben ist hohl und weist einen Hohl-
raum 632 auf, um die Nadel 660 aufzunehmen, nach-
dem sie eingezogen wurde. Das vordere Ende des
Kolbens weist eine Offnung mit einer solchen GréRe
auf, dass sie die Nadel aufnehmen kann, nachdem
sie eingezogen wurde. Ein auseinandernehmbarer
Kolben 634 dichtet die Offnung am vorderen Ende
des Kolbens ab, um zu verhindern, dass Fluid wah-
rend des Ansaugens des Medikaments in den Zylin-
der oder wahrend des AusstoRens des Medikaments
wahrend eines Injektionshubs in den Hohlraum 632
eindringt. Im vorliegenden Fall greift der Kolben 634
reibend in den Kolben ein. Alternativ dazu kann der
Kolben briichig am Kolben befestigt sein. In jedem
Fall ist die Verbindung zwischen dem Kolben und
dem Zylinder starker als der wahrend des Injektions-
hubs an den Stopfen angelegte hydraulische Druck.

[0109] Die Nadel 660 weist eine scharfe Spitze auf,
um einen Patienten zu stechen, und kann zwischen
einer vorstehenden Stellung, in welcher die scharfe
Spitze fiir den Gebrauch freiliegt, und einer eingezo-
genen Stellung, in welcher die Nadel innerhalb des
Kolbenhohlraums 632 angeordnet ist, um die konta-
minierte Nadel vor ungewolltem Kontakt zu schiitzen,
betatigt werden. Eine an der Nadel angebrachte Fe-
der 655 spannt die Nadel in die eingezogene Stellung
vor. Die Nadelhalterung 640 halt die Nadel 660 |6sbar
gegen die Vorspannung der Feder.

[0110] Die Nadelhalterung umfasst eine Bohrung.
Eine innerhalb der Bohrung der Nadelhalterung an-
geordnete Nadeldichtung 635 stellt eine fluiddichte
Dichtung zwischen der Dichtung und der Nadelhalte-
rung bereit. Die Dichtung 635 ist ein schalenférmiges
Element mit einem im Wesentlichen offenen Vorde-
rende und einem im Wesentlichen geschlossenen
Hinterende. Ein Fluiddurchgang erstreckt sich durch
das geschlossene hintere Ende der Dichtung 635.
Die Feder 655 spannt die Nadel 660 gegen das ge-
schlossene Ende der Dichtung 635 vor, so dass die
Nadel gegen den Fluiddurchgang anschlagt, wo-
durch die Bohrung der Nadel mit dem Fluiddurch-
gang der Dichtung ausgerichtet wird.

[0111] Eine Umfangsrippe 637 steht um den Um-
fang der Dichtung 635 radial nach auRen und in Ein-
griff mit der Bohrung der Nadelhalterung vor. Die Rip-
pe 637 stellt eine fluiddichte Dichtung zwischen der
Dichtung 635 und der Bohrung der Nadelhalterung
bereit, so dass Fluid aus dem Zylinder nicht zwischen
der Nadelhalterung und der Dichtung austritt. Zusatz-
lich dazu umfasst die Nadelhalterung 640 einen Um-
fangsflansch 644, der eine Schnapppassung mit ei-
ner Ausnehmung in der Nase des Zylinders ausbil-
det, um die Nadelhalterung aufzunehmen. Der Ein-

griff zwischen dem Flansch 644 und der Innenwand
des Zylinders bildet eine fluiddichte Dichtung, so
dass Fluid nicht zwischen der Nadelhalterung und
der Zylinderwand aus dem Zylinder austritt.

[0112] Die Nadelhalterung 640 umfasst eine Viel-
zahl von langlichen, radial verformbaren Fingern 642.
Die Enden der Finger bilden Haken oder Verriegelun-
gen, die in die Nadeldichtung 635 eingreifen. Da die
Nadel 660 gegen die Nadeldichtung 635 anschlagt,
halt die Nadelhalterung die Nadel entlang der Nadel-
dichtung. Die Rickseiten der Finger 642 verjingen
sich radial nach auRen, und das vordere Ende des
Kolbens 630 verjlngt sich, um mit den verjlingten
Flachen der Finger zusammenzuwirken. Auf diese
Weise greifen am Ende eines Injektionshubs die ver-
jungten Flachen des Kolbens 630 in die verjlingten
Flachen der Finger 642 ein und wirken wie Keile, um
die Finger radial nach au3en aus dem Eingriff mit der
Nadeldichtung 635 zu verformen. Wird der Kolben
nach vorne verschoben, so greift der Stopfen 634 am
Ende des Kolbens in die Nadeldichtung 635 ein, und
die Nadeldichtung lést den Stopfen aus der Offnung
des Kolbens, wodurch ein Zugang zum Hohlraum ge-
schaffen wird. DemgemaR treibt, nachdem die Nadel-
halterung die Nadeldichtung geldst hat, die Feder
655 die Nadel, die Nadeldichtung und den Stopfen
nach hinten in den Hohlraum des Kolbens hinein.

Siebte Vorrichtung

[0113] Mit Bezug nun auf Eig. 25 ist eine siebte me-
dizinische Sicherheitsvorrichtung dargestellt. Die
Vorrichtung ist eine hypodermische Spritze 710 mit
einer einziehbaren Nadel 760. Die Spritze 710 ahnelt
der in den Eig. 23 und Eig. 24 dargestellten Spritze.
Spezifisch weist die Spritze 710 einen Zylinder 720,
einen Kolben 730 und eine Nadelhalterung 740 auf,
die im Wesentlichen ahnlich dem Zylinder 620, dem
Kolben 630 und der Nadelhalterung 640 der in den
Fig. 23 und Fig. 24 dargestellten und oben beschrie-
benen Spritze konfiguriert sind.

[0114] Die Spritze 710 in Eig. 25 unterscheidet sich
von der Spritze 610 folgendermalen:

Die Spritze 710 umfasst eine langliche Nadeldich-
tung 735 mit einer Bohrung, um die Nadel aufzuneh-
men, und die Nadel ist fest an der Nadeldichtung in-
nerhalb der Bohrung angebracht. Die Nadeldichtung
umfasst eine Umfangsrippe 737, die eine fluiddichte
Dichtung zwischen der Nadeldichtung und der Boh-
rung der Nadelhalterung 740 bildet, dhnlich wie die
vorangegangene Spritze 610.

[0115] Die Spritze 710 umfasst auch ein Betati-
gungselement 750, das im vorderen Ende des Zylin-
ders angeordnet ist. Das Betatigungselement 750 ist
ein scheibendhnliches Element mit einer verjingten
Flache 752, die von ihrer Vorderseite vorsteht. Die
verjlngte Flache 752 ist so konfiguriert, dass sie mit
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der Nadelhalterung zusammenwirkt, um die Finger
742 der Nadelhalterung radial nach aul3en zu verfor-
men, um die Nadel zu I6sen. Das Betatigungsele-
ment ist zwischen dem vorderen Ende des Kolbens
730 und dem hinteren Ende der Nadelhalterung 740
angeordnet. Demgemalf greift am Ende des Injekti-
onshubs der Kolben in das Betatigungselement 750
ein und verschiebt dadurch das Betatigungselement
axial nach vorne, so dass die verjingte Flache 752 in
die Nadelhalterung 740 eingreift, um die Nadel zu 16-
sen. Zusatzlich dazu greift der Stopfen 734, der die
Offnung zum Hohlraum 732 des Kolbens abdichtet, in
die Nadeldichtung 735 ein, wodurch der Stopfen ver-
schoben wird, wenn der Kolben nach vorwarts ver-
schoben wird. Somit verschiebt, nachdem die Nadel
von der Nadelhalterung gelést wurde, die Feder 755
die Nadel nach hinten in die eingezogene Stellung im
Hohlraum des Kolbens, so dass die scharfe Spitze
der Nadel gegen ungewollten Kontakt geschitzt wird.

Achte Vorrichtung

[0116] Mit Bezug nun auf die Fig. 26-Fig. 28 ist
eine achte medizinische Sicherheitsvorrichtung dar-
gestellt. Die Vorrichtung ist eine hypodermische
Spritze 810 mit einer einziehbaren Nadel 860. Die
Spritze ahnelt der in Eig. 25 dargestellten Spritze.
Spezifisch weist die Spritze 810 einen Zylinder 820,
einen Kolben 830 und eine Nadeldichtung 835 auf,
die im Wesentlichen ahnlich dem Zylinder 720, dem
Kolben 730 und der Nadeldichtung 735 der in den
Eig. 25 dargestellten und oben beschriebenen Sprit-
ze konfiguriert sind.

[0117] Die Spritze 810 in den Eig. 26-Fiqg. 28 unter-
scheidet sich folgendermaf3en von der Spritze 710.
Die Spritze 810 umfasst eine hiilsenartige Nadelhal-
terung 840 und eine Halterungshlse 850, die mit der
Nadelhalterung zusammenwirkt. Spezifisch umfasst
die Nadelhalterung eine Vielzahl von axial langlichen
Finger 842 mit Eingriffsflachen, die in die Seite der
Nadeldichtung 835 eingreifen. Die Finger 842 sind ra-
dial nach au3en, von der Nadeldichtung 835 weg vor-
gespannt. Die Halterungshiilse 850 halt die Finger
842 nach innen in Eingriff mit der Nadeldichtung, um
die Nadel gegen die nach hinten ausgerichtete Vor-
spannung der Feder 855 zu halten. Spezifisch weist
die Halterungshilse einen Innendurchmesser auf,
der im Wesentlichen gleich grol3 wie oder kleiner als
der kombinierte Durchmesser der Nadeldichtung 835
und der Dicke der Finger 842 ist. Auf diese Weise wir-
ken die Finger 842 wie eine Hulse, um reibend in die
Nadeldichtung einzugreifen.

[0118] Am Ende eines Injektionshubs wird der Stop-
fen 834 am vorderen Ende des Kolbens durch die
Nadeldichtung 835 verschoben. Die Offnung am vor-
deren Ende des Kolbens 830 ist grofRer als der
Durchmesser der Nadelhalterung 840, wenn die Na-
delhalterung sich mit der Nadeldichtung in Eingriff be-

findet. Demgemal schiebt sich, wenn der Kolben
nach vorne verschoben wird, der Kolben Uber die Na-
delhalterung, wodurch die Halterungshilse 850 nach
vorne getrieben wird. Wird die Halterungshulse 850
nach vorne verschoben, so werden die Finger 842
geldst, so dass sie sich radial nach aufien verschie-
ben und die Nadel I6sen. Die Feder 855 treibt danach
die Nadel nach hinten in den Kolben, so dass die
scharfe Spitze der Nadel gegen ungewollten Kontakt
geschitzt ist, wie dies in Fig. 28 dargestellt ist. Zu-
satzlich dazu verjliingt sich das Kolbeninnere angren-
zend an die Offnung vorzugsweise radial nach au-
Ren. Die AulRenflache der Finger 842 greift in die ver-
jungte Innenflache des Kolbens ein, um die Verschie-
bung des Kolbens nach hinten zu verhindern, wo-
durch der Kolben im Zylinder verriegelt wird.

Neunte Vorrichtung

[0119] Mit Bezug nun auf die Fig. 29-Fig. 35 wird
eine neunte medizinische Sicherheitsvorrichtung dar-
gestellt. Die Vorrichtung ist eine Vorrichtung zur Flu-
idprobenentnahme 910 mit einer einziehbaren Nadel
960. Die Vorrichtung ist insbesondere daflr geeignet,
Blutproben aus der Arterie des Patienten zu entneh-
men.

[0120] Die Vorrichtung 910 umfasst ein Gehause
920 und eine Nadel 960, die vom Gehause nach vor-
ne vorsteht. Eine Feder 955 spannt die Nadel nach
hinten in eine eingezogene Stellung vor, in welcher
die scharfe Spitze der Nadel innerhalb des Gehauses
umschlossen ist. Eine Nadelhalterung 955 in der
Form einer Verriegelung, die in eine Offnung oder ei-
nen Stutzen 921 im Gehause eingreift, halt die Nadel
I6sbar in der ausgestreckten Stellung. Die Nadelhal-
terung 955 ist einstiickig mit einem Montagestab 952
ausgebildet, der innerhalb des Gehauses angeordnet
ist. Ein Stempel oder Dichtung 970 ist auf dem Mon-
tagestab 952 montiert.

[0121] Der Stempel 970 bildet eine fluiddichte Dich-
tung mit dem Inneren eines zylindrischen Zylinders
940, der innerhalb des Gehauseinneren angeordnet
ist. Wie in den Fig. 30-Fig. 32 dargestellt ist, kann
der Zylinder 940 in Bezug auf das Gehause 920 ver-
schoben werden, um eine Fluidkammer mit variabler
GroRe auszubilden. Die Fluidkammer steht mit der
Nadel 960 in Fluidkommunikation.

[0122] Vorzugsweise ist ein Rickschlagventil 980
innerhalb des Stempels 970 angeordnet. Das Riick-
schlagventil 980 ermdglicht, dass Fluid in den Fluid-
hohlraum, aber nicht aus der Fluidkammer durch die
Nadel 960 flieRt. Im gegenwartigen Fall ist das Riick-
schlagventil eine Art Kugelventil.

[0123] Spezifisch umfasst das Rickschlagventil
eine Einlassoffnung 982, um Fluid aus der Nadel 960
aufzunehmen, und einen Abgabedurchgang 984, um
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Fluid in die Fluidkammer abzugeben. Ein kegel-
stumpfartiger Ventilsitz ist angrenzend an die Einlas-
soffnung 982 ausgebildet. Wird der Stempel 970 in
Bezug auf den Zylinder nach hinten verschoben, so
sitzt eine Rickschlagkugel 986 im Ventilsitz, um zu
verhindern, dass Fluid aus der Kammer heraus durch
die Nadel flief3t.

[0124] Das Einziehen der Nadel 960 wird bewirkt,
indem ein Knopf handisch gedrickt wird, welcher die
Verriegelung der Nadelhalterung 955 aus dem Ge-
hause 920 16st. Die Feder 965 treibt daraufhin die Na-
delhalterung 955, den Montagestab 952 und den Zy-
linder 940 gemeinsam mit der Fluidprobe nach hin-
ten. Wenn der Zylinder 940 nach hinten verschoben
wird, greift ein Umfangsflansch 944 aul3en auf dem
vorderen Ende des Zylinders in einen ringférmigen
Innenflansch 932 ein, der von einer Hiille 930, die te-
leskopisch in das Gehause 920 eingreift, radial nach
innen vorsteht. Wird der Zylinder weiter nach hinten
verschoben, so wird auch die Hdlle 930 nach hinten
verschoben, bis ein Paar mit dem Montagestab 952
verbundener Sperrzacken 957 in die Sperrfenster im
Gehause eingreift, wodurch eine weitere nach hinten
gerichtete Bewegung der Hiille und des Zylinders wie
auch der Nadel und des Montagestabs verhindert
wird. Vorzugsweise greifen die Sperrzacken 957 in
die axialen Ausrichtungsrillen 925 im Inneren des Ge-
hauses ein, welche verhindern, dass die Stange 952
beim Einziehen in Bezug auf das Gehause rotiert. Die
teleskopisch wirkende Hulle 930 ermoglicht die Ver-
wendung eines kurzeren Gehduses, wahrend eine
ausreichend lange Umhillung zur Aufbewahrung der
gebrauchten Nadel bereitgestellt wird.

[0125] Mit Bezug nun auf die Fig. 33 und Eig. 34
kann, nachdem die Nadel 960 eingezogen wurde,
das Fluid von der Fluidkammer in den Zylinder 940
ausgestofRen werden.

[0126] Spezifisch weist das hintere Ende des Zylin-
ders eine Offnung mit verringertem Durchmesser auf,
durch welche das Fluid ausgestoRen werden kann.
Das hintere Ende des Zylinders bildet ein Verbin-
dungsstiick 942, so z.B. eine Luer-Passung, um mit
einer Diagnosevorrichtung wie einem Blutgasanaly-
sator zusammenzuwirken. Die Offnung im hinteren
Ende des Zylinders wird durch eine Entliftungskappe
945 abgedichtet. Die Entluftungskappe 945 greift in
die Luer-Passung ein, um eine fluiddichte Dichtung
bereitzustellen. Zusatzlich dazu umfasst die Entlif-
tungskappe einen porésen Stopsel 948, der ermog-
licht, dass Luft aus dem Zylinder hinausstromt, und
der verhindert, dass Blut aus der Offnung am hinte-
ren Ende des Zylinders austritt. Auf diese Weise kann
eine Blutprobe enthommen und in einem abgedichte-
ten Zustand gehalten und in eine Diagnosevorrich-
tung ohne Kontaminierung durch Luft injiziert wer-
den.

Zehnte Vorrichtung

[0127] Mit Bezug nun auf die Fig. 36-Fig. 40 ist
eine zehnte medizinische Sicherheitsvorrichtung dar-
gestellt. Die Vorrichtung 1010 ist eine Spritze mit ei-
nem Schutz 1040, um die Nadel nach dem Gebrauch
zu bedecken, wie dies dargestellt ist. Der Schutz
1040 umschreibt den Zylinder 1020 der Spritze. Eine
Feder 1055 spannt den Schutz 1040 nach vorne vor.
Wie in Fig. 36A dargestellt ist, wirkt eine Arretierung
1025, die in der Seite des Zylinders ausgebildet ist,
mit einer Ausnehmung 1049 im Schutz zusammen,
um den Schutz in einer eingezogenen Stellung gegen
die Vorspannung der Feder zu halten, so dass die
Nadel 1050 fir den Gebrauch freiliegt. Das vordere
Ende des Spritzenzylinders ist im Allgemeinen offen.

[0128] Ein separates Kappen- oder Nasenstiick
1030 ist am vorderen Ende des Spritzenzylinders be-
festigt. Die Kappe weist eine Offnung mit verringer-
tem Durchmesser auf, die eine Spitze in der Form ei-
ner Luer-Passung 1032 bildet. Auf diese Weise um-
hillt die Kappe das vordere Ende des Spritzenzylin-
ders, so dass das vordere Ende im Wesentlichen ge-
schlossen ist.

[0129] Die Kappe 1030 ist am vorderen Ende des
Zylinders mithilfe einer Vielzahl von ringférmigen In-
terferenzdichtungen 1034 angebracht, wie dies in
Fig. 36B dargestellt ist, so dass das Kappen- oder
Nasenstlck eine Schnapppass-Verbindung mit dem
Spritzenzylinder ausbildet. Mit Bezug auf Fig. 38
greift am Ende des Injektionshubs der Stempel am
vorderen Ende des Kolbens 1035 in das Nasenstiick
ein. Ein fortgesetztes Vorschieben des Kolbens ver-
schiebt das Nasenstlick nach vorne, wodurch der
Schutz nach vorne getrieben wird, was wiederum den
Eingriff zwischen der Arretierung auf dem Spritzenzy-
linder und der Ausnehmung auf dem Schutz I6st. Die
Feder schiebt daraufhin den Schutz Uber die Nadel,
so dass die scharte Spitze der Nadel innerhalb des
Schutzes umschlossen ist, um einen ungewollten
Kontakt mit der kontaminierten Nadel zu vermeiden.
Vorzugsweise umfasst, wie dies in EFig. 39 dargestellt
ist, der Schutz Sperrlappen 1042, die ein Einziehen
des Schutzes nach Gebrauch verhindern.

Elfte Vorrichtung

[0130] Mit Bezug nun auf die Fig. 41-Fig. 43 ist
eine elfte medizinische Sicherheitsvorrichtung darge-
stellt. Die elfte Vorrichtung ist eine Spritze. Diese
neunte alternative Ausflihrungsform &hnelt den in
den Fig. 21-Fig. 23 dargestellten Ausflhrungsfor-
men welche weiter oben beschrieben sind. Wie in
Fig. 41 dargestellt ist, umfasst die Vorrichtung eine
Nadelhalterung, um die Nadel I6sbar in einer ausge-
streckten Stellung gegen die Vorspannung einer Fe-
der zu halten, so dass die scharfe Spitze der Nadel
sich vom Spritzenzylinder nach vorne erstreckt. Die
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Nadelhalterung liegt in der Form einer Scheibe mit ei-
nem Mittelabschnitt oder Ansatzstick vor, der/das
zerbrechlich an einem ringférmigen AuflRenabschnitt
befestigt ist. Das mittlere Ansatzstlick der Nadelhal-
terung ist am hinteren Ende der Nadel angebracht.
Am Ende des Injektionshubs greift das vordere Ende
des Kolbens in die Nadelhalterung ein. Wird der Kol-
ben weiter vorgeschoben, so bewirkt dies, dass der
ringfdrmige Auflenabschnitt der Nadelhalterung sich
vom mittleren Ansatzstiick, das an der Nadel befes-
tigt ist, 16st. Zusatzlich dazu wird ein Stopsel oder
eine Dichtung am vorderen Ende des Kolbens ver-
schoben, wodurch eine Offnung geschaffen wird, die
zum hohlen Kolbeninneren fihrt. Nachdem die Na-
delhalterung zerbrochen ist, wird die Nadel geldst, so
dass die Feder die Nadel und das daran befestigte
Ansatzstick nach hinten in das Gehéause treibt, und
insbesondere dabei in den Kolben. Zusatzlich dazu
umfasst der Kolben vorzugsweise noch eine Vielzahl
von radial verformbaren, flexiblen Verriegelungs-
schenkeln, die eine Einweg-Verriegelung schaffen,
um ein Zurlickziehen des Kolbens nach Betatigung
der Einziehung zu verhindern. Die Verriegelungen
greifen in eine ringférmige Schulter auf der Innenfla-
che des Spritzenzylinders ein.

[0131] Die Bezeichnungen und Ausdriicke, die hier-
in verwendet wurden, werden als Bezeichnungen zur
Beschreibung und keineswegs zur Beschrankung
verwendet. Es besteht keine Absicht, durch die Ver-
wendung solcher Bezeichnungen und Ausdricke
jegliche Aquivalente der dargestellten und beschrie-
benen Merkmale oder Teile davon auszuschlief3en.
Es wird aber anerkannt, dass verschiedene Modifika-
tionen innerhalb des Schutzumfangs der Erfindung,
die in den angehangten Ansprichen definiert ist,
moglich sind.

Patentanspriiche

1. Medizinische Vorrichtung, umfassend:
einen hohlen Zylinder (120);
einen Kolben (150), der im Inneren des Zylinders
zum Ausstof3en eines Fluids aus dem Zylinder ver-
schiebbar ist;
eine Nadelanordnung, umfassend:
eine Nadel (160) mit einer zugespitzten Spitze, die
zwischen einer vorstehenden Stellung, in der die zu-
gespitzte Spitze der Nadel nach vorne aus dem Zylin-
der vorsteht, und einer eingezogenen Stellung, in der
die zugespitzte Spitze nach hinten eingezogen ist,
betatigbar ist;
ein Nadelansatzstlick (162), das an der Nadel fest
angebracht ist und ein erstes Verbindungsstick auf-
weist;
einen Nadeltrager (140), der mit der Nadelanordnung
verbindbar ist;
ein Vorspannungselement (155), das die Nadel nach
hinten vorspannt;
Mittel (130) zum Festhalten des Nadeltragers (140)

gegen die Vorspannung des Vorspannungselements;
dadurch gekennzeichnet, dass:

der Nadeltrager ein zweites Verbindungsstiick auf-
weist, das mit dem ersten Verbindungsstiick verbun-
den werden kann;

der Nadeltrager mit dem Zylinder eine fluiddichte
Dichtung bildet und innerhalb des Zylinders gleitbar
ist;

das Mittel (130) zum Festhalten des Nadeltragers vor
der fluiddichten Dichtung angeordnet ist; und

eines aus dem Nadeltrager (140) und dem Mittel zum
Festhalten des Nadeltragers ein Kurvenelement
(132, 134) umfasst und das andere ein Eingriffsglied
(142) umfasst, sodass eine weitergefiihrte axiale Vor-
wartsverschiebung des Kolbens nach dem Ausstol3
des Fluids aus dem Zylinder gleichzeitig den Nadel-
trager nach vorne schiebt und den Nadeltrager relativ
zum Mittel zum Festhalten dreht, um den Nadeltrager
zu lésen, sodass das Vorspannungselement den Na-
deltrager und den Kolben nach hinten verschiebt, bis
die Spitze der Nadel geschitzt im Zylinder angeord-
net ist.

2. Medizinische Vorrichtung nach Anspruch 1,
worin das Eingriffsglied radial nach auen im Eingriff
mit dem Kurvenelement vorsteht.

3. Medizinische Vorrichtung nach Anspruch 1
oder 2, worin das Kurvenelement einen in einer Hilse
(130) ausgebildeten Kanal umfasst.

4. Medizinische Vorrichtung nach einem der vor-
angegangenen Anspriche, umfassend Mittel zum
Blockieren des Kolbens in einer hinteren Stellung,
nachdem die Nadel zuriickgezogen wurde.

5. Medizinische Vorrichtung nach einem der vor-
angegangenen Anspriiche, worin das erste Verbin-
dungsstiick ein Luer-Verbindungsstuick ist.

6. Medizinische Vorrichtung nach einem der vor-
angegangenen Anspriiche, worin der Kolben ein vor-
deres Ende aufweist, das im Allgemeinen flach ist,
und das hintere Ende des Nadeltragers so konfigu-
riert ist, dass es zum vorderen Ende des Kolbens
passt.

7. Medizinische Vorrichtung nach einem der vor-
angegangenen Anspriche, worin das Vorspan-
nungselement zwischen dem Nadeltrager und dem
Mittel zum Festhalten des Nadeltragers angeordnet
ist.

8. Medizinische Vorrichtung nach einem der vor-
angegangenen Anspriche, umfassend Mittel zur
Umfangsausrichtung des Mittels zum Festhalten des
Nadeltragers.

Es folgen 24 Blatt Zeichnungen
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