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一种自毁式自动排气防逆流无针输液器

(57)摘要

本申请提供了一种自毁式自动排气防逆流

无针输液器，方便于临床操作。此无针输液器可

以自动排气和自动止液，并用输液软管代替钢

针，避免因走动或其他动作致使钢针刺破血，导

致药液流入皮下组织，引起鼓包或其他的危害。

本申请所描述的输液器在使用时将钢针固定于

基座上，避免伤害到医护人员。同时使用完成后

可以自动毁坏，避免不法分子二次利用。本申请

另一目的是将药液过滤器作了改进，改进后的过

滤器可以最大程度的滤除药液中不溶性微粒，以

保证用药安全。
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1.一种自毁式自动排气防逆流无针输液器，主要包括：1胶塞穿刺器、2输液导管、3滴

斗、4上排气管、5伸入滴斗中的二通滴头、6下排气管、7药液过滤器、8流量调节器或止液夹、

9输液软管切割器、10输液针、11控流速螺丝；在滤器上盖处有排气孔，气孔上有透气阻水

膜，在滤器下盖处有二通连接，二通的结构与滴斗下盖处的二通一样有V形开口；在V形开口

上有密封V形口的底座，底与滤器壁连接有流孔；在输液完成后，用力拉动切割器切断输液

导管，或用力扭断输液软管基座与卡槽座的轨道连接，达到毁坏输液器的目的；滴斗上盖与

上排气管连接，在滴斗上盖与上排气管连接处有空气滤膜；在滴斗下盖处与二通连接；二通

伸入滴斗内的部分有均匀分布的上宽下窄的开口，呈V字形，V形开口上端密封；二通在滴斗

外面的部分与输液导管连接，整体形成下排气管，同时也是药液通道；

输液针为无钢针输液针，其穿刺进入血管后，钢针被拔出，留在血管内的为输液软管；

输液针包括轨道固定基座、轨道、轨道固定基座手柄、钢针固定基座、输液软管、空心输液钢

针、密封垫、卡凸、卡孔、轨道连接、输液软管基座、钢针固定基座手柄、钢针固定基座楔，输

液软管与空心钢针相连，轨道连接将轨道固定基座与输液软管基座相连接，钢针固定基座

通过钢针固定基座楔与轨道相连，基座楔卡在轨道，可以在轨道里滑动而不跑出轨道，使用

时输液针刺入患者血管，医护人员退出穿刺钢针到轨道末端，将钢针固定基座手柄上的卡

孔卡入到轨道固定基座手柄卡凸上，用以固定钢针，防止钢针移动，留在血管内的为输液软

管，药液经输液钢针流入输液软管，到达血管内。

2.根据权利要求1所述自毁式自动排气防逆流无针输液器，其特征在于：在输液导管上

套有控流速螺丝，控流速螺丝为收紧螺丝，收紧螺丝上有与流量相对应的刻度，通拧动收紧

螺丝的松紧，读取刻度上的数值而知道相应的流速。

权　利　要　求　书 1/1 页

2

CN 105944178 B

2



一种自毁式自动排气防逆流无针输液器

技术领域

[0001] 本申请涉及医疗器械领域，是一种自毁式自动排气防逆流无针输液器，属于医药

领域。

背景技术

[0002] 输液是治疗疾病的一个重要的手段和方式，输液器是输液的最重要的工具。目前

在市场上销售使用的输液器种类很多，有普通输液器，有精密输液器等。现有输液器的主要

弊端主要有以下几个方面：1、在胶塞穿刺器插入药瓶后，进行人体穿刺前，必须使输液器的

滴斗下导管直至静脉针充盈药液并无气泡残留。此时需医护人员手动排气；2、换瓶不及时，

或输液结束，拔针不及时，易出现空气输入到血管的危险或发生血液回流造成血栓等危险；

3、在胶塞穿刺器插入药瓶时，瓶塞橡胶易产生橡胶碎屑，进入血管，造成检塞，引发危险；4、

现有的输液器针头主要是钢针针头，患者在输液时肢体不能活动，否则容易产生滚针，即输

液钢针容易刺穿血管，导致药液流入皮下组织，需要医护人员重新扎针，这样既增加了护士

的工作量，也增加患者痛苦，同时由于输液时间长，输液肢体不敢活动，而出现患者肢体麻

木酸胀，影响临床效果。

[0003] 为了解决以上输液器的不足 ，临床上对输液器进行了各种改进。专利

CN201210142872.2、CN201220207483.9是在滴斗的侧面设计了一个透气孔，当药液滴进滴

斗中时，滴斗中的空气从侧面透气孔排出，滴斗中的药液因为重力，将输液导管中的气体从

输液针头处排出，实现自动排气的过程。专利CN201520632868.X与专利CN201210142872.2

和专利CN201220207483.9较为类似，与之不同的是专利CN201520632868.X滴斗上设计了一

个双层结构，双层结构中间排有透气孔，用于排出滴斗中气体。滴斗与输液导管连接的地方

有突出在滴斗内，滴斗底部有一浮子，药液充满滴斗底时，浮子浮起，与突出的输液导分离，

药液滤膜下气体从输液导管中自动排出。专利CN201320342693 .3的计设与专利

CN201520632868.X类似，不同的是专利CN201320342693.3滴斗底部与输液导管连接处无突

出，将浮子改为止液滤膜，输液时，药液首先将滤膜上的气体从滴斗壁的排气孔排出。渐渐

药液充盈药液滤器与止液滤膜之间的空腔，透过止液滤膜的药液将止液滤膜下和导管中的

气体从导管中排出。专利CN201110265858.7和专利CN201120336872.7设计了一种自动排气

输液器，利用滴斗上滴液口滴液惯性在滴斗滤膜上腔形成正压，药液因重力和正压透过滤

膜，在滴斗底部充盈，将滤膜下腔的气体从导管突起排入导管，另因导管突起上宽下窄的开

口结构帮助气体从宽开口处排出。专利CN201320059546.5介绍了一种自动排气止液输液

器，该专利与前述专利不同的是将过滤膜移出滴斗，这一点与现有的输液器一样，不同的是

在滤盘上开了一排气孔，实现自动排气。

[0004] 以上专利主要是通两种方式实现自动止液，一是通过阻挡住出液导管进口，如专

利CN201520632868.X和CN201320342693.3以及CN201220407005.2；二是通滤膜浸水后形成

表面张力，形成负压而达到止液的目的。如专利CN201210142872 .2、CN201220207483 .9、

CN201220207483.9、CN201110265858.7和专利CN201120336872.7。
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[0005] 注射剂中不溶性微粒是指药物在生产或应用中经过各种途径污染的微小颗粒杂

质，其粒径在1微米～50微米之间，是肉眼不可见、易动性的非代谢性的有害粒子(以下简称

微粒)。大量的动物试验和人体解剖证明，微粒会产生一时难以发现的、潜在的严重危害。我

国《药典》规定，每毫升输液中直径＞10μm的不溶性微粒不得超过20个，直径＞25μm的不溶

性微粒不得超过2个。注射剂在出厂时不溶性微粒是符合要求的，但在临床使用过程中，特

别是在临床加药和输液操作过程中产生橡皮微粒、玻璃屑微粒、棉纤维微粒等等。目前在临

床使用的输液器滤膜能够通过直径10～15μm的微粒，即便是精密输液器，也能通过直径5～

10μm。所有这些均能导致临床不明原因的输液反应，甚致产生一些后遗反应。

[0006] 本申请对现市场销售的产品作了改进，解决目前市场上在使用的输液器的不足，

主要有以下几个方面：一、改进后的产品在滴斗增加了一个圆柱形上排气孔，当进气管针头

穿剌插入药瓶时，药液迅速通过输液导管进入滴斗，滴斗中空气从上排气孔排出滴斗外，在

上排气孔与滴斗上座连接处有隔水空气过滤膜，滴斗下排气孔采用下窄上宽V形开口，药液

在滴斗下端向上续集，在药液续集初期，药液在V形开口底部因表面张力，不会进入与下排

气孔连接的输液导管中，当续集的药液达一定高度时，滴斗中的部份药液因重力大于在V形

开口处形成的张力，所以进入到导管中，将导管中气体排出，实现自动排气。当输液器导管

排尽量，又因穿剌针处的隔水膜阻挡药液进一步流出，在滴斗中继续续集，当液面与上排气

孔下端接触，封住上排气孔，使空气不能从上排气孔排出，滴斗内空气形成正压，此时药液

不能从输液瓶中流出，从而实现止液。当输液完成后，滴斗中续集液面下降，药液的重力逐

渐小于V形排气孔处药液形成张力，所以药液停止进一步流入导管，从而实现输液完成后的

止液；二、将现有的单膜过滤的方式改为双膜过滤，膜孔径小于1.0μm，改进后的滤器可以最

大程度的滤除不溶性微粒，特别是滤除在输液时进气管针头穿剌插入药瓶时产生的低粒径

的橡胶碎屑和药液配伍时产生的肉眼不可见的不溶性微粒或结晶。同时改为双膜过滤，可

以有效避免因孔径小而使药液流速慢或微粒阻塞滤膜滤孔的缺陷。另一方面，当输液完成

后，因滤膜的孔径较小，滤膜与药液形成张力，输液完成后，滴斗与滤器之间导管内的残留

药液的重力不足以使药液透过滤膜。滤膜与穿剌软管之间的药液，因下排气管药液表面张

力与滤膜的张力，使之不能继续流入血管。同样，血管内血液因输液导管中药液残液的重力

及滤膜的反向张力，而不能流出血管。这样可防止血管血液逆流而引起静脉炎等；三、目前

临床上使用的输液器几乎全是空心钢针，输液时患者肢体不能活动，否则容易产生滚针，即

输液针钢针刺穿血管导致药液流入皮下组织，需要护士重新扎针。这既增加护士工作量，也

增加患者痛苦。为了减少这种痛苦，临床上出现留置针。因留置针需特殊生产工艺和要求，

增加临床风险。同时穿刺留置针时需注意肝素帽产生气泡，在输液结束前要及时封管。更为

重要的是肝素帽经多次穿刺，会有不必要的碎屑不经过滤直接进入血管。所以临床使用存

在一定局限性。专利CN201220407005.2是将留置针与输液管巧妙的结合，但没有解决留置

针穿刺后，拔出的钢针需要护士拿走，专门存放，以免误伤，造成不必要的交叉感染。另外一

方面，专利CN201220407005.2描述的输液器还是采取留置针的类Y形结构，在输液时需将Y

形部分全用胶布盖上，以避免开叉的另一端不小心被刮到，致使输液软管被从血管中拽出。

本申请将这一结构进行了改进，彻底解决专利CN201220407005.2的问题。同时，将在输液完

成之后，用力切割器切断输液导管，或用力扭断输液软管基座与卡槽座的边接，达到毁坏输

液器的目的，以防止不法分子回收已使用的输液器，重新包装流入市场，损害人民群众的利
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益；四、在患者输液时，为了减轻输液对心脏的压力，医护人员往往通过调节流量调节器来

控制流速，并叮嘱患者流速不能太快。在调整流速时，医护人员通过数滴斗中滴头上药液下

滴数来控制流速，这一过程往往要花费好几分钟，浪费医护人员的大量时间。本申请将流速

调节器作一改进，通过收紧螺丝来控制输液导管的粗细，从而达到控制流量的目的，并在收

紧螺丝上刻上刻度对应相应的流速，这样医护人员在输液时只需将收紧螺丝调到相应的位

置，这一过程在十几秒内便可完成。大大节约医护人员的时间。

发明内容

[0007] 本申请的目的在于提供使用方便的自毁式自动排气防逆流无针输液器。这种输液

器可以大的提高护士的工作效率。双膜过滤的药液过滤方式可以在保证流速的条件下，使

滤膜孔径降低为1μm以下，这样可以滤除绝大多数的不溶性微粒，保证患者用药安全。同时

采用输液软管设计及空心钢针设计，这样可以最大程度避免钢针穿破血管，导致药液流入

皮下组织。本申请另一目的在于提供一种通旋转收紧螺丝可以准确知道输液速度的简单装

置，为临床提供方便。本申请所述一种自毁式自动排气防逆流无针输液器，主要包括1胶塞

穿刺器、2输液导管、3滴斗、4上排气管、5伸入滴斗中的二通滴头、6下排气管、7药液过滤器、

8流量调节器或止液夹、9输液软管切割器、10输液针、11、控流速螺丝。胶塞穿刺器上有保证

药液瓶中气压的进气孔，当穿刺器刺穿胶塞时，进气孔的一端在药液内，另一端在空气中，

在空气的一端的有空气过滤膜。空气通过滤膜过滤，进入到药液中，保证药液瓶内程正压，

以便药液在重力作用下顺利的向下流入到滴斗中。

[0008] 如前所述自毁式自动排气防逆流无针输液器，其特征在于滴斗上盖与上排气管连

接，在滴斗上盖与上排气管连接处有空气滤膜。在滴斗下盖处与二通连接。二通伸入滴斗内

的部分有均匀分布的上宽下窄的开口，呈V字形，V形开口上端密封，形状呈一个 形。这样

药液只能从侧面V形开口处流入导管中，而不从上方流入导管而达不到排气的目的。二通在

滴斗外面的部分与输液导管连接，整体形成下排气管，同时也是药液通道。其结构示意如图

1图3所示。上排气管的长度约占滴斗长度的1/3～1/2，上排气管内径不大于3mm，优选1mm，

这时既能保证排气，又能在滴斗药液液面达到排气管时，管口形成的张力更大，此时在滴斗

内形成正压，使药液下滴停止。

[0009] 如前所述自毁式自动排气防逆流无针输液器，其特征在于药液过滤器采用双膜双

侧过滤。在滤器上盖处有排气孔，气孔上有透气阻水膜，因药液始终是向下，滤器上部少量

的气体无法排出，不小心会进入人体。在滤器上盖处有排气孔装的排气孔时，滤器内药液液

面上升，会将滤器中气体排出。在排气孔上装有阻水膜，这样可以保证排尽药液过滤器中的

空气，而药液不会溢出滤器外。在滤器下盖处有二通连接，二通的结构与滴斗下盖处的二通

一样有V形开口。在V形开口上有密封V形口的底座，底与滤器壁连接有流孔。其结构示意如

图1图4所示。

[0010] 如前所述自毁式自动排气防逆流无针输液器，其特征在于输液针为无钢针输液

针，其穿刺进入血管后，钢针被拔出，留在血管内的为输液软管。其使用前后结构示意如图5

图6所示。这样可以防止钢针刺破血管，药液流入皮下组织。

[0011] 如前所述自毁式自动排气防逆流无针输液器，其特征在于输液针包括轨道固定基

座、轨道、钢针固定基座、输液软管、输液软管基座、空心输液钢针、密封垫、为卡凸、卡孔、轨
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道连接、钢针固定基座手柄、轨道固定基座手柄、钢针固定基座楔。输液软管与空心钢针相

连，轨道连接将轨道固定基座与输液软管基座相连接，钢针固定基座通过钢针固定基座楔

与轨道相连。基座楔卡在轨道，可以在轨道里滑动而不跑出轨道，使用时输液针刺入患者血

管，护士退出穿刺钢针到轨道末端，将钢针固定基座手柄上的卡孔卡入到轨道固定基座手

柄卡凸上，用以固定钢针，防止钢针移动。留在血管内的为输液软管，药液经输液钢针流入

输液软管再到达血管内。

[0012] 如前所述自毁式自动排气防逆流无针输液器，其特征在于在输液完成之后，用力

拉动切割器切断输液导管，或用力扭断输液软管基座与卡槽座的轨道连接，达到毁坏输液

器的目的。这样可以防止输液器被不法分子二次利用，造成临床危险，以保证临床安全。

[0013] 如前所述自毁式自动排气防逆流无针输液器，其特征在于在输液导管上套有控流

速螺丝，控流速螺丝为收紧螺丝，收紧螺丝上有与流量相对应的刻度，通过拧动收紧螺丝的

松紧，读取刻度上的数值而知道相应的流速。

附图说明

[0014] 图1自毁式自动排气防逆流无针输液器结构示意图

[0015] 图2胶塞穿刺器结构示意图

[0016] 图3滴斗结构示意图

[0017] 图4过滤器结构示意图

[0018] 图5使用前无钢针输液针头结构示意图

[0019] 图6使用后无钢针输液针头结构示意图

[0020] 图7钢针头基座固定楔与输液软管固定基座轨道结构示意图

[0021] 图8输液软管切割器结构示意图

[0022] 图9输液器流量控制器开口螺丝结构示意图

[0023] 图10输液器流量控制器收紧螺母结构示意图

[0024] 以下是结合图对本申请具体实施方案作进一步说明

具体实施方式

[0025] 在图中1为胶塞穿刺器、2为输液导管、3为滴斗、4为上排气管、5为伸入滴斗中的二

通滴头、6为下排气管、7为药液过滤器、8为流量调节器、9为输液软管切割器、10为输液针、

101为药液内通气孔、102为含有空气过滤膜的进气孔、401为滴斗上盖与上排气管相连有空

气滤膜、601为有V形开口的下排气管、701为药液过滤膜、702为阻水式空气过滤膜、703为滴

液孔、704为有V形开口的排气孔、1001为轨道固定基座、1002为轨道、1003为钢针固定基座、

1004为输液软管、1005为空心输液钢针、1006为密封垫、1007为卡凸、1008为卡孔、1009为轨

道连接、10010输液软管基座、10011为钢针固定基座手柄、10012为轨道固定基座手柄、

100301为钢针固定基座楔、901为输液软管切口、1101为开口螺丝、1102为收紧螺母。

[0026] 如图1所示本申请所涉及的自毁式自动排气防逆流无针输液器主要包含以下几个

主要部份：1胶塞穿刺器、2输液导管、3滴斗、4上排气管、5伸入滴斗中的二通滴头、6下排气

管、7药液过滤器、8流量调节器或止液夹、9输液软管切割器、10输液针、11、控流速螺丝。胶

塞穿刺器1与输液导管2的一端相连。导管2与二通相连，二通另一斗伸入滴斗中形成滴头。
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在滴头边装有上排气管，排气的长度约为滴头的1/2～1/3，排气管孔径约1mm，排气管与上

盖相连处，装有阻水膜，此阻水膜可以过滤空气，使空气自由进出，但不能通过药液。这样能

保证滴斗中药液过多时，在排气孔下口形成的水膜的张力不足以阻挡药液时，阻水膜可以

阻止药液溢出滴斗外。滴斗下端与可作下排气口的二通相连。二通在滴斗外的部分与输液

导管相连。导管与药液过滤器相连，在药液过滤器的另一端与导管相连，在导管上如图1所

示的位置装有流量调节器或止液夹和控流速螺丝。最后在导管末端装有输液针。

[0027] 图2中胶塞穿刺器，在基座处有一与针壁通气孔相边的开口，开口处装有气体过滤

膜，此气体过滤膜可以通气体，但不能通过水。在与胶塞穿刺器针尖相近的地方有通气开

口，气体通过滤膜过滤后，通过通气道，在与针尖相近的有通气开口，气体进入药液瓶中，以

保证药瓶中正压，在这种情况下药液可能顺利流下，进入输液器管道。

[0028] 图3中滴斗的构造示意图，滴斗上盖与上排气管连接，在滴斗上盖与上排气管连接

处有空气滤膜，滤膜的特征为，空气可以通，保证药液和水不能通过。空气滤膜开口处有一

个与滴斗上盖相连的小盖，当盖盖住时，滴斗与外界不能相通，上排气管不能排气，打开时

可以通过上排气管顺利的排气。上排气管的长度约占滴斗长度的1/3～1/2，上排气管内径

不大于3mm，优选1mm，这时既能保证排气，又能在滴斗药液液面达到排气管时，管口形成的

张力更大，此时在滴斗内形成正压，使药液下滴停止。在滴斗下盖处与二通连接。二通伸入

滴斗内的部分末端侧面有均匀分布的上宽下窄的开口，呈V字形，V形开口最宽处约为0.5～

1.5mm，从开口最宽处到开口起始处距离约为5～6.5mm。在二通上均匀分布3～5个这样V形

开口，在V形开口上端密封，形状呈一个 形。这样药液只能从侧面V形开口处流入导管中，

而不从上方流入导管，从而达不到排气的目的。二通在滴斗外面的部分与输液导管连接，整

体形成下排气管，同时也是药液通道。

[0029] 图4是药液过滤器的构造示意图，药液过滤器采用双膜双侧过滤。在滤器上盖处有

排气孔，气孔上有透气阻水膜，类似于滴斗中上排气管，与之不同的是药液过滤器无延长的

排气管，只在上盖处有一开口，在开口上装有阻水膜。输液时随滤器内药液液面上升，将滤

器上部少量的气体从排气孔排出，而药液不会溢出滤器外。在滤器下盖处有二通连接，二通

的结构与滴斗下盖处的二通一样有V形开口。在V形开口上有密封V形口的底座，底座与滤器

壁连接有流液孔。输液通过V形开孔，将滤器下部的气体从下面连接导管处排出。

[0030] 图5图6是输液针，输液针的结构与留置针的结构相似，与留置针不同的是留置针

结构类似于反向卜形或Y形，而本申请采用直线形的结构。整个输液针包括轨道固定基座、

轨道、钢针固定基座、输液软管、输液软管基座、空心输液钢针、密封垫、为卡凸、卡孔、轨道

连接、钢针固定基座手柄、轨道固定基座手柄、钢针固定基座楔。输液软管与空心钢针相连，

轨道连接将轨道固定基座与输液软管基座相连接，钢针固定基座通过钢针固定基座楔与轨

道相连。基座楔卡在轨道，可以在轨道里滑动而不跑出轨道。使用时输液针刺入患者血管，

护士退出穿刺钢针到轨道末端，将钢针固定基座手柄上的卡孔卡入到轨道固定基座手柄卡

凸上，用以固定钢针，防止钢针移动。留在血管内的为输液软管，药液经输液钢针流入输液

软管再到达血管内。输液针使用前后的图如图5图6。这样医护人员在扎完输液针后可以不

用将穿刺用钢针单独拔出进行输液，可避免拔出的钢针因需单独存放不善而刺伤医护人

员。基座楔卡与轨道之间连接示意图如图7。在使用完之后，用力扭断输液软管基座与卡槽

座的轨道连接，或用装于输液导管上的如图1和图8所示的切割器切断输液导管，达到毁坏
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输液器的目的。这样可以防止输液器被不法分子二次利用，造成临床危险，以保证临床安

全。

[0031] 图9图10控流速螺丝，图9为开口螺丝，图10为收紧螺母，开口螺丝与收紧中心为与

输液导管大小的圆孔，输液导管从圆孔中穿过。通旋转收紧螺母，开口螺丝不停收紧，中间

的导管不停被收缩，直径越来越小，所以流速会越来越小。通过在收紧螺母标记与流量相应

的刻度，知道在各种松紧状态下的流速，从而保证用药安全。

[0032] 以上内容是结合具体的实施方式对本申请所作的进一步详细说明，不能认定本申

请的具体实施只局限于这些说明。对于本申请所属技术领域的普通技术人员来说，在不脱

离本申请构思的前提下，还可以做出若干简单推演或替换，都应当视为属本申请的保护范

围。

说　明　书 6/6 页

8

CN 105944178 B

8



图1
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图2

图3
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图4
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图5
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图6
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图7

图8

图9

图10
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