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(57)摘要

本实用新型提供了一种无肝素体外循环回

路管道装置，该无肝素体外循环回路管道装置包

括：具有侧支补液口的主导管，主导管上设置有

血泵；与血泵的泵血端分别连接的两个动脉壶，

且每个动脉壶的两端分别连接有第一转换开关；

与两个动脉壶远离血泵的一端通过回流管连接

的透析器，且回流管上可拆卸的连接有滤网；与

透析器远离滤网的一端分别连接的两个静脉壶，

且每个静脉壶的两端分别连接有第二转换开关。

在上述实施例中，通过设置两个动脉壶和两个静

脉壶，在任意一个动脉壶或静脉壶有血栓堵塞的

风险时，调节对应的转换开关将血液更换至另一

个动脉壶或静脉壶内，避免医务人员在无肝素抗

凝条件下中途需要更换体外循环回路管道，从而

减轻工作劳动强度。
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1.一种无肝素体外循环回路管道装置，其特征在于，包括：

具有侧支补液口的主导管，所述主导管上设置有血泵；

与所述血泵的泵血端分别连接的两个动脉壶，且每个动脉壶的两端分别连接有第一转

换开关；

与所述两个动脉壶远离所述血泵的一端通过回流管连接的透析器，且所述回流管上可

拆卸的连接有滤网；

与所述透析器远离所述滤网的一端分别连接的两个静脉壶，且每个静脉壶的两端分别

连接有第二转换开关；

还包括分别与所述两个静脉壶远离所述透析器一端连接的静脉管。

2.如权利要求1所述的无肝素体外循环回路管道装置，其特征在于，所述侧支补液口包

括：连接所述主导管上的第一分支管，以及连接在所述第一分支管自由端的肝素帽；其中，

所述第一分支管上设置有侧支夹。

3.如权利要求2所述的无肝素体外循环回路管道装置，其特征在于，所述血泵连接有泵

血管，所述泵血管上并联有两条第二分支管，所述两个动脉壶一一对应装配在所述两条第

二分支管；所述第一转换开关为动脉夹。

4.如权利要求1～3任意一项所述的无肝素体外循环回路管道装置，其特征在于，所述

透析器连接有透析管，且所述透析管上并联有两条第三分支管，所述两个静脉壶一一对应

装配在所述两条第三分支管；所述第二转换开关为静脉夹。

5.如权利要求4所述的无肝素体外循环回路管道装置，其特征在于，所述两个静脉壶内

均设置有用于过滤血液的过滤网。
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一种无肝素体外循环回路管道装置

技术领域

[0001] 本实用新型涉及到医疗器械用品技术领域，尤其涉及到一种无肝素体外循环回路

管道装置。

背景技术

[0002] 在临床工作中，对于出血性或高危出血的血液透析治疗的患者往往采用无肝素抗

凝技术进行透析抗凝。在无肝素抗凝条件下进行的血液透析治疗的4小时中，体内引出的血

液在体外血环回路管道中极易形成血栓堵塞管路。因此，临床医务人员需要在透析2小时后

更换体外循环管路，避免血液凝集而堵塞管路，从而保证后续2小时血液透析的顺利进行，

也避免了患者因血栓形成造成大量血液的丢失。尽管如此，市场现有的血液透析体外循环

回路管道仍存在诸多弊端，这主要体现在：

[0003] 1、护理人员在进行无肝素抗凝技术时，中途需要更换体外循环回路管道装置。既

增加了医务人员的劳动强度和患者的医疗费用支出，亦增加了医疗资源的耗费。

[0004] 2、频繁更换体外循环回路管道操作，显著增加了患者医源性感染的风险。

[0005] 3、更换体外循环回路管道时，回输的生理盐水极易影响患者超滤量的计算，往往

造成患者超滤过多或超滤不充分，从而使患者的透析质量显著下降。

[0006] 治疗过程中为避免血栓形成的风险，通常每半小时对管路进行一次预冲生理盐水

以观察动脉壶、透析器和静脉壶是否存在血栓形成；当有血栓形成未及时发现随血流到达

透析器或静脉壶时，极易引起“瀑布现象”即大量血栓的快速形成，造成患者大量血液的丢

失。

实用新型内容

[0007] 鉴于此，本实用新型提供了一种无肝素体外循环回路管道装置避免了因频繁更换

体外循环通道，使患者医源性感染风险大大降低。

[0008] 本实用新型提供了一种无肝素体外循环回路管道装置，该无肝素体外循环回路管

道装置包括一个具有侧支补液口的主导管，该主导管用于插入患者的动脉中。在设置主导

管时，该主导管上设置有血泵，用于将患者体内的血液泵出。此外，还包括与所述血泵的泵

血端分别连接的两个动脉壶，且每个动脉壶的两端分别连接有第一转换开关；通过设置的

两个第一转换开关可以控制动动脉壶的打开以及关闭。还包括与所述两个动脉壶远离所述

血泵的一端通过回流管连接的透析器，且所述回流管上可拆卸的连接有滤网；流经动脉壶

中的血液进入到透析器中进行透析，而透析完后的血液进入到与所述透析器远离所述滤网

的一端分别连接的两个静脉壶中的一个中，在具体控制时，通过在所述两个静脉壶的两端

分别连接第二转换开关；在使用时通过第二转换开关控制其中的一个静脉壶打开使用。此

外还包括分别与所述两个静脉壶远离所述透析器一端连接的静脉管。血液最后通过静脉管

流回到患者的静脉。

[0009] 优选的，所述侧支补液口包括：连接所述主导管上的第一分支管，以及连接在所述
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第一分支管自由端的肝素帽；其中，所述第一分支管上设置有侧支夹。

[0010] 优选的，所述血泵连接有泵血管，所述泵血管上并联有两条第二分支管，所述两个

动脉壶一一对应装配在所述两条第二分支管；所述第一转换开关为动脉夹。

[0011] 优选的，所述透析器连接有透析管，且所述透析管上并联有两条第三分支管，所述

两个静脉壶一一对应装配在所述两条第三分支管；所述第二转换开关为静脉夹。

[0012] 优选的，所述两个静脉壶内均设置有用于过滤血液的过滤网。

[0013] 有益效果：1.操作简单、快捷、节省时间和劳动强度。医务人员只需关闭血栓形成

的血液壶(动脉壶和/或静脉壶)的夹子(动脉夹和/或静脉夹)，开放另一个备用的血液壶夹

子即可继续后续治疗。

[0014] 2.避免了因频繁更换体外循环通道，使患者医源性感染风险大大降低。

[0015] 3.超滤量准确，患者的血液透析质量得到充分保证。

[0016] 4.每次提前预判血栓大小或固定时间使用另一侧血液壶，避免血栓过大而脱落堵

塞后续管道或形成“凝血瀑布”现象。

[0017] 5.无需每次为患者做无肝素条件下血液透析时都需中途更换体外循环通路管道。

节约患者医疗费用支出和医疗资源的耗费。

附图说明

[0018] 图1是提供的现有技术中无肝素体外循环回路管道装置的结构示意图；

[0019] 图2是本实用新型实施例提供的无肝素体外循环回路管道装置的结构示意图。

[0020] 附图标记：

[0021] 主导管-1   第一分支管-11   肝素帽-12   侧支夹-13   血泵-2  泵血管-21   第

一动脉壶-3a   第二动脉壶-3b   第二分支管-31  第一动脉夹-32a、32b   第二动脉夹-

33a、33b  回流管-34   滤网-4  透析器-5   透析管-51   第一静脉壶-6a   第二静脉壶-6b  

三分支管-61  第一静脉夹-62a、62b   第二静脉夹-63a、63b  静脉管-7

具体实施方式

[0022] 为了使本实用新型的目的、技术方案及优点更加清楚明白，以下结合附图及实施

例，对本实用新型进行进一步详细说明。应当理解，此处所描述的具体实施例仅仅用以解释

本实用新型，并不用于限定本实用新型。

[0023] 为了方便理解本申请实施例提供的无肝素体外循环回路管道装置，首先说明一下

本申请实施例提供的无肝素体外循环回路管道装置的应用场景，该装置用于对患者的血液

进行透析过滤。下面结合附图对本申请实施例提供的无肝素体外循环回路管道装置进行说

明。

[0024] 如图2所示，图2是本实用新型实施例提供的无肝素体外循环回路管道装置的结构

示意图。本申请实施例中的一种无肝素体外循环回路管道装置包括一个具有侧支补液口的

主导管1，该主导管1作为申请实施例中的引流导管，用于插入到患者的动脉中将血液从体

内引出，为了方便将血液引出，在主导管1上设置有一个血泵2，通过血泵2可以加快血液流

出的速度。此外，为了方便在透析过程中加入需要的药物，在血泵2前端的主导管1上设置了

一个用于加注液体的侧支补液口，该侧支补液口包括：连接在主导管1上的第一分支管11，
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以及连接在第一分支管11自由端的肝素帽12。在使用时，在第一分支管11上设置了一个控

制第一分支管11导通与关闭的侧支夹13，通过设置的侧支夹13打开与关闭来控制第一分支

管11的导通与关闭。当需要使用注射设备穿过肝素帽12将液体注入到主导管1时，打开侧支

夹13进行注入，在注入完成后再关闭侧支夹13。

[0025] 在血泵2工作时，血泵2抽动的血液以及加入的液体通过泵血管21引向动脉壶中进

行处理。在具体设置时，动脉壶的个数为两个，为了方面描述，分别命名为第一动脉壶3a和

第二动脉壶3b，并且第一动脉壶3a与第二动脉壶3b并联设置。如图2中所示，在泵血管21上

并联了两条第二分支管31，两个动脉壶一一对应装配在两条第二分支管31上，如第一动脉

壶3a设置在图2中左侧的第二分支管31上，第二动脉壶3b设置在右侧的第二分支管31上。在

具体使用时，第一动脉壶3a与第二动脉壶3b分时使用，即从血泵2中流出的血液首先经过其

中的一个动脉壶，当需要更换动脉壶时，使用另外的一个动脉壶。在实现第一动脉壶3a与第

二动脉壶3b分时使用时，通过在每个动脉壶的两端连接的第一转换开关来实现的，在具体

设置时，第一转换开关为动脉夹。如图2中所示，第一动脉壶3a的两端分别设置了一个第一

动脉夹32a、32b，第二动脉壶3b的两端分别设置了一个第二动脉夹33a、33b。示例的，当首先

使用第一动脉壶3a时，将两个第一动脉夹32a、32b打开，两个第二动脉夹33a、33b关闭，此时

血泵2泵出的血液流经第一动脉壶3a，第二动脉壶3b被隔断。当观察到第一动脉壶3a有血栓

形成，此时打开第二动脉夹33a、33b，开取第二动脉壶3b通道，同时关闭第一动脉夹32a、

32b，此时血液流经第二动脉壶3b继续进行血液透析。将即将形成的血栓的第一动脉壶3a进

行更换，继续将未形成血栓的血液导向至装置中的透析器5。当然也可以首先使用第二动脉

壶3b，之后在使用第一动脉壶3a，对于两个动脉壶的使用顺序在此不做限定。

[0026] 在具体设置透析器5时，该透析器5设置在了两个动脉壶远离血泵2的一端，并且两

个动脉壶通过回流管34连接该透析器5，并且在动脉壶连接透析器5之前经过了一个滤网4

进行过滤，该滤网4可拆卸的设置在了回流管34上。血液首先流经滤网4，之后在流入到透析

器5中。在使用时如果发现血栓堵住滤网4，可以将滤网4取下丢弃，并更换上新的滤网4。上

述中设置的透析器5是一个将血液和透析液进行溶质交换的管道和容器，其内部为半透膜

结构，该半透膜结构只允许小于膜孔径的分子通过。在将血液进行过滤透析后，血液沿透析

管51导向至静脉壶中，并通过静脉壶内排除气体以及静脉给药后通过静脉管7重新注入体

内。

[0027] 在具体设置静脉壶时，静脉壶的个数为两个，为了方便描述将其分别命名为第一

静脉壶6a和第二静脉壶6b，并且两个静脉壶内均设置有用于过滤血液的过滤网4。在具体设

置第一静脉壶6a和第二静脉壶6b时，第一静脉壶6a与第二静脉壶6b并联设置。在透析器5与

两个静脉壶连接时，透析器5连接的透析管51上并联有两条第三分支管61，两个静脉壶一一

对应装配在所述两条第三分支管61。如第一静脉壶6a设置在图2中左侧的第三分支管61上，

第二静脉壶6b设置在右侧的第三分支管61上。在具体使用时，第一静脉壶6a与第二静脉壶

6b分时使用，即从透析器5中流出的血液首先经过其中的一个静脉壶，当需要更换静脉壶

时，使用另外的一个静脉壶。在实现第一静脉壶6a与第二静脉壶6b分时使用时，通过在每个

静脉壶的两端连接的第二转换开关来实现的，在具体设置时，第二转换开关为静脉夹。如图

2中所示，第一静脉壶6a的两端分别设置了一个第一静脉夹62a、62b，第二静脉壶6b的两端

分别设置了一个第二静脉夹63a、63b。并且两个静脉壶远离透析器5一端连接有上述的静脉
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管7。示例的，在血液经过第一静脉壶6a，第一静脉夹62a、62b处于打开状态，第二静脉夹

63a、63b关闭状态；这种状态下只开取第一静脉壶6a一条通道，然后通过静脉管7回输入体

内。在发现第一静脉壶6a有血栓形成，血栓有堵塞第一静脉壶6a风险时，此时打开第二静脉

夹63a、63b，开取第二静脉壶6b通道，同时关闭第一静脉夹62a、62b。这样就可以完成每次无

肝素透析时间。每半小时对管路进行一次预冲生理盐水以观察动脉壶、透析器5和静脉壶是

否存在血栓形成。

[0028] 为了方便理解本申请实施例提供的装置的效果，一并参考图1，附图1中为现有技

术中无肝素体外循环回路管道装置的结构示意图，在进行血液透析治疗时，引出体外的血

液在体外循环管路中容易发生凝血，尤其是无肝素抗凝条件下进行的血液透析。而且这种

凝血也有一定特点，即血栓形成容易发生在动脉壶3、透析器5、静脉壶6这三处，其他部位因

血流过快不易形成血栓；同时动脉壶3形成血栓的风险远高于透析器5、静脉壶6，且血栓形

成的时间也最短，其次是透析器5。故当动脉壶3处凝血就需更换体外循环回路管道，如此处

有血栓形成但发现不及时，血栓形成过大在血泵2的推动下血栓会走向透析器5使透析器5

凝血加剧产生“凝血瀑布现象”，会引起大量血液的丢失。而在本实用新型实施例提供的装

置中。在采用上述结构时，避免医务人员在无肝素抗凝条件下中途需要更换体外循环回路

管道装置、增加医务人员劳动强度、降低了工作效率，浪费人力资源。避免频繁更换管路装

置，增加患者医源性感染风险。最大程度减少了因回输生理盐水造成患者超滤量的改变，影

响血液透析充分性。提前预判血栓形成大小，避免治疗过程中因半小时一次预冲盐水观察，

其中间未及时发现导致血栓脱落堵塞透析器5和静脉壶6，此时患者不仅丢失大量血液，还

需更换体外循环管道增加患者医疗费用支出和医疗资源的耗费。新增滤网使动脉壶3中的

血栓进入透析器5的风险显著降低，大大减少了“凝血瀑布现象”，避免了因大量血栓形成使

患者丢失大量血液。

[0029] 以上仅为本实用新型的较佳实施例而已，并不用以限制本实用新型，凡在本实用

新型的精神和原则之内所作的任何修改、等同替换和改进等，均应包含在本实用新型的保

护范围之内。
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