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当阻塞球囊放气时防止再灌注损伤的装置

和方法。具有从支架球囊和/或阻塞球囊的远端

离开导管的输注腔的导管允许在球囊放气之前

将治疗剂引入目标位置以建立期望的温度和压

力，从而使再灌注的负面影响最小化。
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1.一种组合支架输送和阻塞装置，包括：

近端歧管，所述近端歧管包括：

输注端口；

支架球囊充气端口；

导管，所述导管从所述歧管向远端延伸并且限定了与所述输注端口流体连通的输注

腔，以及与所述支架球囊充气端口流体连通的充气腔；

治疗剂端口，所述治疗剂端口与由所述导管进一步限定并且通向所述导管的远端部的

治疗剂腔流体连通；

支架球囊，所述支架球囊在所述导管的远端部附近并且围绕所述导管，所述支架球囊

与所述充气腔流体连通；

支架，所述支架围绕所述支架球囊；及

导丝，所述导丝被构造成设置在所述输注腔内，所述导丝具有压力和温度传感器，所述

压力和温度传感器被设置成提供压力和温度的实时测量。

2.根据权利要求1所述的组合支架输送和阻塞装置，其中，所述支架球囊在充气时用作

阻塞球囊，从而阻止血液流过所述支架球囊在其中充气的血管。

3.根据权利要求1所述的组合支架输送和阻塞装置，其中，所述治疗剂端口位于所述歧

管的远端。

4.根据权利要求1所述的组合支架输送和阻塞装置，还包括阻塞球囊。

5.根据权利要求4所述的组合支架输送和阻塞装置，其中，所述阻塞球囊位于所述支架

输送球囊的远侧。

6.根据权利要求4所述的组合支架输送和阻塞装置，其中，所述近端歧管还包括阻塞球

囊充气端口。

7.根据权利要求6所述的组合支架输送和阻塞装置，其中，所述导管还限定了阻塞球囊

充气腔。
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组合支架再灌注系统

[0001] 相关申请

[0002] 本申请要求2017年3月20日提交的名称为“组合支架再灌注系统”的临时专利申请

序列号为62/473,740的临时专利申请的优先权，其全部内容通过引用并入本文。

背景技术

[0003] 冠状动脉微循环对于正常的心脏功能至关重要，并且心肌梗塞(MI)和随后的缺血

性心肌病是心脏发病率和死亡率的最常见原因。微血管阻塞和无复流是心梗后心力衰竭、

左室重构不良、瘢痕/动脉瘤形成和心律不齐的主要原因。

[0004] Hervas和Bulluck的最新出版物(通过引用并入本文)已经记录了MVO的根本触发

因素是再灌注本身。即，冠状动脉的重新开放触发了MVO的形成，而MVO本身是急性心脏病发

作患者预后的独立预测因子。因此，需要以减少再灌注损伤为目标的方法和装置，从而潜在

地减少MVO的形成。

[0005] 最近已经开发出了用于诊断和治疗MVO的技术，并且在美国专利申请序列号为15/

3984,470的美国专利申请和PCT申请序列号为PCT/US2017/012181的PCT申请中描述了，二

者都是Schwartz等人的并且标题为“治疗MVO的系统和方法”。这些参考文献的全部内容通

过引用并入本文。这些参考资料描述了一种易于使用的可靠技术，其可在导管插入术实验

室同时测量和治疗冠状动脉MVO(STEMI、NSTEMI  UA、稳定心绞痛等)。如果需要，该技术可以

独立用于冠状动脉和微血管的诊断，如果需要，可以分别用于治疗。

发明内容

[0006] 本发明提供了一种技术，该技术将冠状动脉支架的输送与用于治疗微血管阻塞同

时避免再灌注损伤的系统相结合。

[0007] 本发明的一方面涉及使用阻塞和灌注导管放置支架以诊断和治疗微血管阻塞/无

复流，并且避免再灌注损伤。根据该方面，导管设置有放置在球囊(balloon)输送系统上的

支架，并且用于使心脏和/或其他器官(包括但不限于脑、肺、肾、肌肉、肠等)的血管重建。

[0008] 导管可以放置在压力/温度感测导丝上，以允许实时测量远端血管的压力和温度

(即在球囊输送系统远端)。可替选地，可以将测量技术直接安装到输送导管上。

[0009] 一方面，导管具有输注腔，其可以将心脏保护剂或治疗剂注入冠状动脉循环中。

[0010] 本发明的另一方面是一种系统，该系统可以在支架输送球囊塌陷之前将心脏保护

剂和/或治疗剂注入微循环中。以这种方式，支架球囊在充气时用作阻塞球囊。此外，导管腔

可用于输送心脏保护剂，以减少球囊放气时重新引入血流的潜在负面影响。放气后，支架保

持在原位，以促进冠状动脉树的持续心外膜灌注。

[0011] 本发明的另一方面提供了一种具有阻塞球囊的支架输送球囊。这两个球囊可能具

有不同的属性。

[0012] 在一个实施例中，支架输送球囊和阻塞球囊可以安装在导管轴上。它们可以纵向

固定在轴上，或者也可以安装为使得纵向位置可调以提供更准确的放置。
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[0013] 本发明的另一方面是使用具有支架输送球囊和阻塞球囊的导管进行再灌注的方

法。该方法开始于将导管放置在动脉中，优选地放置在具有在导线的远端部处的压力和温

度感测能力的快速交换线上。然后将阻塞球囊充气以避免再灌注。然后通过使支架输送球

囊充气来输送支架。一旦支架就位，就将支架输送球囊放气。阻塞球囊保持充气状态，以防

止发生再灌注。然后通过导管的输注腔注入心脏保护剂。在这段时间内，用压力/温度传感

器测量心脏保护剂的效果。一旦达到心脏保护作用，就将阻塞球囊放气。血液再灌注后，可

以测量微血管损伤的程度并且进行潜在的治疗。

附图说明

[0014] 参考附图，从下面对本发明的实施例的描述中，本发明的实施例能够实现的这些

以及其他方面、特征和优点将变得显而易见并得到阐明，其中：

[0015] 图1是本发明的单球囊充气系统的实施例的透视图；

[0016] 图2是沿着图1的线A‑A截取的剖视图；

[0017] 图3是沿图1的线B‑B截取的剖视图；

[0018] 图4是本发明的单球囊充气系统的实施例的透视图；

[0019] 图5是沿图1的线A‑A截取的剖视图；以及

[0020] 图6是沿图1的线B‑B截取的剖视图。

具体实施方式

[0021] 现在将参考附图描述本发明的具体实施例。然而，本发明可以以许多不同的形式

来实施，并且不应被解释为限于本文阐述的实施例；相反，提供这些实施例使得本发明将透

彻和完整，并将本发明的范围充分传达给本领域技术人员。在附图中示出的实施例的详细

描述中使用的术语并不旨在限制本发明。在附图中，相同的附图标记表示相同的元件。

[0022] 图1示出了本发明的输送系统的单球囊实施例10。输送系统10包括在近端部的歧

管12，歧管12包括输注端口14和支架球囊充气端口16。歧管逐渐变细成柔性导管20，该柔性

导管20在近端包含两个腔‑与输注端口14流体连通的输注腔22和与球囊充气端口16流体连

通的充气腔(inflation  lumen)24。

[0023] 图2是沿图1的剖面线A‑A截取的导管20的横截面。图2显示了输注腔22和充气腔

24。

[0024] 在图1的远端，示出了治疗剂或接收Rx端口30，其通向导管20中的Rx腔32。图3显示

了沿图1的剖面线BB截取的导管20的横截面。因此，可以看出，在Rx端口的远端，导管具有三

个腔，输注腔22、充气腔24和Rx腔32。

[0025] Rx端口30的远端是具有支架42的球囊40。球囊40与充气腔24流体连通，使得通向

远端的流体通过充气腔24终止在球囊40中。

[0026] 支架42围绕球囊40，并且由此当球囊40充气时而膨胀。由于其记忆特性，支架42在

球囊40放气后保持扩张。因此，放气的球囊40导致支架42的分离。

[0027] 球囊40的远端是导管20的远端部50。远端部50包括输注腔22的开口端部。

[0028] 在使用中，输送装置10涉及通过导丝(未示出)将导管20引导至目标部位。当装置

10前进到目标部位时，输注腔22用作导丝腔。导丝优选地包括压力和温度传感器，以提供在
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球囊输送系统的远端位置处的远端血管压力和温度的实时测量。

[0029] 一旦装置10到达其目标位置，充气球囊40导致支架42抵靠天然组织膨胀。球囊40

的膨胀还导致血管阻塞。

[0030] 当球囊40保持充气并且血管阻塞时，经由输注端口30并且通过输注腔32注入心脏

保护剂，并且从阻塞球囊40下游在导管的远端部50处离开腔32。当球囊40放气时，心脏保护

剂减少了重新引入血流的潜在负面影响。

[0031] 一旦实现了所需的心脏保护作用，如通过导丝上的压力/温度传感器所测量的，就

使球囊40放气，从而允许正常的血液再灌注冠状动脉循环。支架42保持在原位并且确保冠

状动脉树的持续心外膜灌注。血液再灌注完成后，可以如合并的参考文献中所描述的进行

测量微血管损伤的程度并且进行潜在地治疗。

[0032] 图4示出了本发明的输送系统的双球囊实施例110。输送系统110包括在近端部的

歧管112，该歧管112包括输注端口114、支架球囊充气端口116和阻塞球囊充气端口118。歧

管逐渐变细成柔性导管120，该柔性导管120在近端包含三个腔–与输注端口114流体连通的

输注腔122、与支架球囊充气端口116流体连通的支架球囊充气腔124以及与阻塞球囊充气

端口118流体连通的阻塞球囊充气腔126。

[0033] 图5是沿图4的剖面线A‑A截取的导管120的横截面。图5示出了输注腔122和充气腔

124。

[0034] 在图6的远端，示出了治疗剂或Rx端口130，其通向导管20中的Rx腔132。图6显示了

沿图4的剖面线BB截取的导管20的横截面。因此，可以看出，在Rx端口的远端，导管具有四个

腔，输注腔122、充气腔124、阻塞腔126和Rx腔132。

[0035] Rx端口130的远端是具有支架142的球囊140。球囊140与充气腔124流体连通，使得

通向远端的流体通过充气腔140终止在球囊140中。

[0036] 支架142围绕球囊140，并且由此当球囊140充气时而膨胀。由于其记忆特性，支架

142在球囊140放气后保持膨胀。因此，放气的球囊140导致支架142的分离。

[0037] 球囊140的远端是阻塞球囊144。阻塞球囊144与阻塞腔126流体连通，使得通向远

端的流体通过阻塞腔126终止在气囊144中。

[0038] 球囊144的远端是导管120的远端部150。远端部150包括输注腔122的开口端部。

[0039] 在使用中，输送装置110涉及通过导丝(未示出)将导管120引导至目标部位。当装

置110前进到目标部位时，输注腔122用作导丝腔。导丝优选地包括压力和温度传感器，以提

供在球囊输送系统的远端位置处的远端血管压力和温度的实时测量。

[0040] 一旦装置110到达其目标位置，就将阻塞球囊144充气以阻塞血管并且防止再灌

注。

[0041] 接下来，使支架球囊140充气，导致支架142抵靠天然组织膨胀。然后使支架球囊

140放气，将支架142与装置分开。

[0042] 当阻塞球囊144保持充气并且阻塞血管时，经由输注端口130并且通过输注腔132

注入心脏保护剂，并且从阻塞球囊144的下游在导管的远端部150处离开腔132。当球囊144

放气时，心脏保护剂减少了重新引入血流的潜在负面影响。

[0043] 一旦实现了所需的心脏保护作用，如通过导丝上的压力/温度传感器所测量的，就

使阻塞球囊144放气，从而允许正常的血液再灌注冠状动脉循环。支架142保持在原位并且

说　明　书 3/4 页

5

CN 111093568 B

5



确保冠状动脉树的持续心外膜灌注。血液再灌注完成后，可以如合并的参考文献中所描述

的进行测量微血管损伤的程度并且进行潜在地治疗。

[0044] 尽管已经根据具体实施例和应用描述了本发明，但是根据该教导，本领域的普通

技术人员可以在不脱离或超出要求保护的本发明范围的情况下生成附加的实施例和修改。

因此，应理解的是，本文的附图和描述是作为示例提供的，以促进对本发明的理解，不应解

释为限制本发明的范围。
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图1

图2

图3
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图4

图5
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图6
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