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Beademingsinrichting.

Een beademingsinrichting voor een mens of zoogdier, omvattende een buis bestemd om via de mond en de
keelholte naar de ingang van de luchtpijp te worden gevoerd, waarbij een aan het naar de luchtpijp te voeren
verre einde van de buis een opblaasbaar manchet is aangebracht, waarbij de manchet een zodanige vorm en
afmetingen heeft dat hij in de in de keelholte aangebrachte en opgeblazen toestand, in hoofdzaak de hypop-
harynx opvult en de buis tegen de borstzijde van de larynx dwingt, waarbij de manchet ten opzichte van de
hartlijn van de buis zodanig asymmetrisch op de buis geplaatst is dat het in volume grootste gedeelte van de
manchet zich, bij de in de keelholte en opgeblazen toestand, aan de rugzijde van de buis bevindt.
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Titel: Beademingsinrichting.

De uitvinding betreft een beademingsinrichting voor een mens of zoogdier,
omvattende een buis bestemd om via de mond en de keelholte naar de ingang van de
luchtpijp te worden gevoerd, waarbij aan het naar de luchtpijp te voeren verre einde

van de buis een opblaasbare manchet is aangebracht.

Beademingsinrichtingen zijn bekend in de medische praktijk. Daar worden ze
gebruikt bij tal van operaties en op de intensive care afdeling. In de stand van de

techniek worden endotracheale-buizen en larynxmaskers gebruikt.

Een endotracheale-buis wordt via de mond- en de keelholte tot in de luchtpijp,
voorbij de stembanden, aangebracht. Aan de dunne flexibele buis is om het verre
einde ervan, nabij het uiteinde, een ballon bevestigd. Na het plaatsen van de buis
wordt de ballon opgeblazen, zodat de ruimte tussen de buitenwand van de buis en de
wanden van de luchtpijp luchtdicht wordt afgesloten. Daarna kan met
beademingsmiddelen in de luchtpijp en in de lager gelegen longen luchtdruk worden

opgebouwd.

Endotracheale-buizen hebben als belangrijk voordeel, dat de bedrijfszekerheid ervan
erg groot is, en daarmee de veiligheid van het gebruik. De buizen worden daarom
ook ingezet wanneer een patiént langdurig beademend moet worden. Een ander
voordeel is dat de buizen goedkoop zijn te fabriceren en daarom gebruikt kunnen
worden als wegwerp-artikel. Het feit echter dat het verre einde van de buis, met
eraan vast een ballon, tussen de stembanden heen gestoken moet worden is een
belangrijk nadeel van de endotracheale buizen. De stembanden dienen als
bescherming van de luchtpijp en moeten, om het aanbrengen van de beademingsbuis
mogelijk te maken, worden verslapt. Bovendien zijn de stembanden zeer kwetsbaar.
Bij het aanbrengen van de beademingsbuis worden de stembanden geraakt en kunnen
de stembanden worden beschadigd. Dat kan leiden tot infecties, de vorming van
littekenweefsel, het blokkeren van de luchtpijp of een blijvende heesheid voor de

patiént.
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Ook looptvmen met het in de luchtpijp aanbrengen van de endotracheale-buis het
risico op tal van complicaties als kolonisatie, tracheobronchitis en longontsteking.

Een bijkomend nadeel van het gebruik van een endotracheale-buis is dat de
doorsnede van de buis aanmerkelijk nauwer is dan de doorsnede van de luchtpijp
zelf. Dat betekent een belangrijke verhoging van de weerstand op luchtstroming
tussen de mond en de luchtpijp. Aangezien beademingsbuizen vaak gebruikt worden
bij mensen die problemen hebben met hun ademhaling is dit een ernstige

tekortkoming.

Relatief dure larynxmaskers kenmerken zich door het feit dat ze via de mond- en de
keelholte lopen tot in de ingang van de luchtpijp terwijl ze het strottenhoofd niet
passeren. Het uiteinde van een larynxmasker is voorzien van een specifiek gevormd
ingewikkeld opblaasbaar lichaam, dat de keelholte boven de luchtpijp luchtdicht kan
afsluiten. Het opblaasbare lichaam is zo bevestigd, dat het aanligt tegen de borstzijde
van de keelholte. Na het opblazen van het opblaasbare lichaam wordt het
larynxmasker luchtdicht aangesloten op de ingang van de luchtpijp. Een belangrijk
voordeel van de larynxmaskers is, dat het gebruik ervan geen gevaar oplevert voor de

stembanden, aangezien de maskers niet in de luchtpijp worden gestoken.

Aan het gebruik van de larynxmaskers kleeft echter ook een aantal nadelen. Het
gebruik van de maskers garandeert niet dezelfde veiligheid, als het gebruik van
endotracheale-buizen. Wanneer een patiént tijdens het beademen gaat bewegen, is de

kans op lekkage groot.

Bovendien moet het opblaasbare lichaam van een larynxmasker onder hoge druk
gezet worden om een luchtdichte afsluiting te verkrijgen. Die druk is zo hoog dat, om
beschadigingen aan de slijmlaag in de keelholte te voorkomen, larynxmaskers nooit
langdurig gebruikt kunnen worden. Larynxmaskers beschermen de luchtpijp ook
minder goed tegen het binnendringen van bijvoorbeeld vocht uit de slokdarm dan

endotracheale-buizen.

Een bijkomend nadeel van het gebruik van larynxmaskers is, dat ze door de hoge

kostprijs niet gebruikt kunnen worden als wegwerpartikel. Na het gebruik van een
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masker, wordt het niet weggegooid, maar gesteriliseerd. Het gebruik van

larynxmaskers vereist dus de aanwezigheid van sterilisatiemiddelen.

Een beademingsinrichting van de in de inleiding genoemde soort wordt beschreven in
de internationale octrooiaanvrage W0-95/06492. In deze octrooiaanvrage wordt een
beademingsinrichting beschreven die ondermeer een buis (12) en een opblaasbare
manchet (14) omvat. Uit de tekst en de tekeningen van deze internationale
octrooiaanvrage blijkt, dat bij met behulp van de manchet (14) de oropharynx (het
deel van pharynx achter de tong) wordt afgesloten. Met behulp van de
beademingsinrichting volgens deze internationale octrooiaanvrage wordt gepoogd om
de nasopharynx af te sluiten door de palatum molle op te lichten. Bovendien wordt
de luchtweg op het niveau van de oropharynx afgesloten. Door middel van de
opgeblazen manchet (14) wordt de tongbasis opgelicht en daardoor wordt indirect de
epiglottis opgelicht. De manchet (14) is in opgeblazen toestand bovendien voorzien
van een uitsteecksel (28) aan de voorzijde van de manchet (14) om de
beademingsinrichting achter de tongpositie te houden. Een belangrijk doel van de
beademingsinrichting volgens WO-95/06492 is om manipulatie met de larynx te
voorkomen. Dit kan alleen worden bereikt door de beademingsbuis niet verder dan in
de oropharynx te steken. De buis mag om goed te functioneren niet in de

hypopharynx worden geplaatst.

In de beademingsinrichting volgens deze octrooiaanvrage is de toegang naar de
slokdarm niet afgesloten. Derhalve bestaat er via de hypopharynx een open
verbinding tussen de longen en de maag. Dat betekent dat tijdens het beademen, de
maaginhoud in de longen kan lopen. Dit is een ernstige beperking aangezien aspiratie

van de maaginhoud in de longen tot een ernstige longontsteking kan leiden.

Volgens de tekst van de internationale octrooiaanvrage functioneert de
beademingsinrichting alleen bij spontaan ademen en bij kunstmatige beademing
wanneer lage drukken worden gebruikt. De beademingsinrichtingen volgens deze
octrooiaanvrage kunnen daarom alleen worden gebruikt bij anesthesie voor korte

ingrepen.
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Het is het doel van de onderhavige uitvinding om een beademingsinrichting te maken
die de voordelen van het gebruik van endotracheale-buizen en larynxmaskers
combineert, zonder de nadelen ervan over te nemen. De uitvinding beoogt in het
bijzonder een beademings-inrichting te verschaffen, die een goede afsluiting en dus
weinig kans op lekken vertoont, verhindert dat ingeval van braken de maaginhoud in
de longen terechtkomt, niet tot beschadiging van het strottenhoofd kan leiden en

goedkoop, dus wegwerpbaar, is.

Dat doel wordt in de onderhavige uitvinding bereikt doordat de manchet een
zodanige vorm en afmetingen heeft dat hij in de in de keelholte aangebrachte en
opgeblazen toestand, in hoofdzaak de hypopharynx opvult en de buis tegen de
borstzijde van de larynx dwingt, waarbij de manchet ten opzichte van de hartlijn van
de buis zodanig asymmetrisch op de buis geplaatst is dat het in volume grootste
gedeelte van de manchet zich, bij de in de keelholte en opgeblazen toestand, aan de

rugzijde van de buis bevindt.

Het voordeel van een beademingsinrichting volgens onderhavige uitvinding is, dat de
opblaasbare manchet zich in hoofdzaak zal bevinden tussen de buis en de rugzijde
van de keelholte. Dat betekent dat bij het opblazen de manchet het verre einde van de
buis vanaf de rugzijde van de keelholte zal wegdrukken, in de richting van de
opening van de luchtpijp. Daardoor wordt in de eerste plaats het verre einde van de
buis voor de opening van de luchtpijp gepositioneerd. In de tweede plaats wordt
daardoor voorkomen dat het verre einde van de buis de kwetsbare aanhechting van de
stembanden aan de puntvormige scheiding tussen de luchtpijp en de slokdarm kan

raken en/of beschadigen.

Aangezien de beademingsinrichting volgens onderhavige uitvinding niet in de
luchtpijp gestoken wordt, maar loopt tot in de ingang van de luchtpijp, kan de
binnendiameter van de beademingsbuis ongeveer net zo groot gekozen worden als de
buitendiameter van endotracheale-buizen volgens de stand van de techniek. Dat heeft
als voordeel dat de weerstand op de luchtstroming door de buis, vergeleken met de

weerstand op de luchtstroming door endotracheale-buizen relatief laag is.
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Om de ruimte boven de ingang van de luchtpijp luchtdicht te kunnen afsluiten is het
voordelig wanneer de opblaasbare manchet, in opgeblazen toestand, is aangepast aan
de anatomie van de keelholte. De keelholte heeft een kleinste doorsnede tussen de
rugzijde van de tong en de achterwand van de keelholte. De keel heeft een grootste
doorsnede op het niveau van de ingang van de slokdarm en de luchtpijp. De manchet
moet deze vorm, in opgeblazen toestand, opvullen. Dat wordt bereikt doordat de
grootte van het doorsnede vlak van de manchet in opgeblazen toestand loodrecht op
de hartlijn van de buis, toeneemt in de richting van het verre einde van de buis, en
bovendien doordat de manchet in opgeblazen toestand in langsdoorsnede volgens de
hartlijn van de buis, in hoofdzaak de vorm heeft van een trapezium, met een van het

verre einde van de buis.

Het voordeel van de vorm van de manchet volgens onderhavige uitvinding is onder
meer, dat door deze vorm een luchtdichte afsluiting van de keelholte gewaarborgd
blijft, ook als de patiént tijdens de beademing gaat bewegen of braken. Door de vorm
van de manchet zal de buis bij het opblazen ervan niet verder het lichaam in
bewegen. Ook wordt de buis niet door het manchet het lichaam uitgedrukt. Een
verdere beweging van de buis is minimaal wanneer de mond van een patiént
bovendien wordt afgesloten met behulp van tape. Bij het gebruik van onderhavige
uitvinding wordt het aftapen van de mond, op dezelfde manier als gebruikelijjk is bij

het gebruik van andere beademingsinrichtingen, aangeraden.

Het is bovendien voordelig wanneer door de vorm van de manchet eventuele
vochtophopingen in de mondholte niet in de luchtpijp kunnen komen. Dat wordt
bereikt doordat de relatief kleine bovenzijde van de manchet een hoek a kleiner dan
90° insluit met de hartlijn van de buis. Dit heeft als voordeel dat door een eventuele
vochtophoping, de bovenzijde van de manchet steviger tegen de wand wordt gedrukt.
De manchet voorkomt op die manier vochttransport langs de manchet naar de ingang

van de luchtpijp.

Er wordt naar gestreefd dat een eventuele vochtophoping aan de relatief grote
onderzijde niet in de luchtpijp kan belanden. Dat wordt bereikt doordat de relatief

grote onderzijde een hoek B kleiner dan 90° insluit met de hartlijn van de buis. En
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doordat dé buitenwand van de manchet ten opzichte van de hartlijn van de buis
zodanig onder een hoek y loopt dat de buitenwand in de richting van het verre

buiseinde wegloopt van de buis.

Het voordeel van deze vorm is dat een eventuele vochtophoping aan de relatief grote
onderzijde aan de rugzijde van een in de keel aangebracht manchet in de richting van

de mondholte kan worden getransporteerd.

De beademingsinrichting kan worden verbeterd wanneer bij het positioneren van de
buis een aanslag in de buurt van de ingang van de luchtpijp wordt gebruikt. Dat
wordt bereikt doordat aan de buis, nabij het naar de luchtpijp te voeren verre einde
ervan, een strip is bevestigd, bestemd om in het boveneinde van de slokdarm te
worden aangebracht. Bij voorkeur is de genoemde strip L-vormig en maakt in de
niet-gebruiksstand van de beademingsinrichting een kleine hoek (10-20°) met de
hartlijn van de buis, welke hoek bij in de keelholte aangebrachte toestand bjj
opgeblazen manchet tot circa 0° is verkleind.

De strip zal bij het aanbrengen van de buis in de slokdarm glijden. De strip geleidt
daarmee het verre einde van de buis in de richting van de luchtpijp. De strip
voorkomt dat het verre einde van de buis in de luchtpijp wordt gestoken. Door de
aanwezigheid van de strip is het aanbrengen van de buis en het positioneren van het
naar de luchtpijp gekeerde verre einde van de buis, zonder andere hulpmiddelen en
zonder uitvoerige training uit te voeren.

Het gebruik van de strip biedt bovendien nog een belangrijke bescherming tegen het

binnendringen van vochtophopingen of van de maaginhoud, in de luchtpijp.

Om redenen van veiligheid wordt bij voorkeur niet alleen de manchet gebruikt om
het gedeelte aan de longzijde van de manchet luchtdicht af te sluiten. Dat wordt
bereikt doordat aan het verre einde van de buis een afdichtorgaan ter afdichting van
de buis ten opzichte van de wanden van de luchtpijp bij de ingang daarvan is
aangebracht. Het voordeel van een dergelijk afdichtorgaan, dat de ingang van de
luchtpijp al grotendeels luchtdicht afsluit, is dat de druk in de manchet relatief laag
gehouden kan worden, zonder het risico te lopen dat langs de manchet lekkage

optreedt. Een uitvoering van een afdichtorgaan zou kunnen bestaan uit een ring van
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elkaar overlappende uitstaande flexibele flappen.

Bij voorkeur kan het genoemde afdichtorgaan in gesloten toestand in de luchtpijp
worden aangebracht. Dat kan worden bereikt door een kap die bij het inbrengen van
het afdichtorgaan om de flexibele flappen valt en met een draad is verbonden die
naar het begin van de buis voert. Het voordeel daarvan is dat de ingang van de
luchtpijp bij het aanbrengen van het afdichtorgaan niet beschadigd wordt. Om extra

lucht of zuurstof in te kunnen brengen kan de genoemde draad hol zijn.

De werking en het gebruik van de beademingsbuis volgens onderhavige uitvinding
wordt toegelicht aan de hand van de volgende figuren, die een uitvoeringsvoorbeeld

tonen.

Figuur 1 is een zij-aanzicht van de beademingsinrichting volgens de onderhavige

uitvinding in de niet-gebruiksstand.

Figuur la is een zij-aanzicht van een detail van de beademingsinrichting volgens de

onderhavige uitvinding in de gebruiksstand.

Figuur 2 is een vooraanzicht van de beademingsinrichting volgens de onderhavige

uitvinding.

Figuur 3 is een schets van de beademingsinrichting volgens de onderhavige

uitvinding in aangebrachte toestand.

Figuur 4 is een zijaanzicht van het laatste deel van de inrichting, vergoot weergeven.

In figuur 1 is te zien dat op een beademingsbuis 1 een manchet 2 is aangebracht
nabij het verre einde daarvan, dat wil zeggen, het naar de luchtpijp gerichte gedeelte.
In de tekening is de manchet 2 bevestigd aan de, in aangebrachte toestand, rugzijde
van de buis. De dwarsdoorsnede van de in de figuur getekende manchet 2 loodrecht
op de hartlijn van de buis heeft in hoofdzaak de vorm van een nier. Opgemerkt wordt

dat de manchet 2 de buis ook geheel ringvormig kan omvatten. Het grootste volume
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van de manchet 2 bevindt zich, in aangebrachte toestand, in beide gevallen aan de

rugzijde van de buis.

In figuren 1 en 2 is te zien dat de strip 3 smaller uitloopt. Het onderlijf van de strip 3
is afgerond, dat heeft als voordeel dat de strip 3 de slijmlaag in de slokdarm niet kan
beschadigen. De strip 3 sluit na het aanbrengen van de buis 1, de verbinding tussen
slokdarm en de luchtpijp af. Dat levert een belangrijke bescherming van de luchtpijp
en de luchtpijp op, voor het geval de patiént tijdens het beademen gaat braken.

Aan het verre einde van de buis 1 is een afdichtorgaan 4 bevestigd. Het afdichtorgaan
4 dient om de opening van de luchtpijp af te sluiten. Het afdichtorgaan 4 bestaat in
de getoonde uitvoering uit een aantal losse flappen, bijvoorbeeld van siliconenrubber,
die elkaar gedeeltelijk overlappen. De flappen hebben ieder een lengte van ongeveer
10 mm. Zoals in figuur 1 wordt getoond, houdt een kap 5 het afdichtorgaan 4 bij
elkaar. In figuur la is te zien dat de kap 5 met behulp van een draad 6 verder in de
richting van het verre einde van de buis 1 kan worden bewogen, waardoor de kap 5
loskomt van het afdichtorgaan 4 en de flappen uit kunnen klappen en onder een hoek
van ongeveer 45° komen te staan ten opzichte van de hartlijn van de buis 1.

De draad 6 is gemaakt van een hard kunststofmateriaal of van een zacht
Kkunststofmateriaal met een kern van metaal. Aangezien de draad stijf heeft en een
zekere kromming bezit, kan de draad het aanbrengen van de buis 1 vergemakkelijken.
De draad 6 kan worden bediend met behulp van een knop 7 aan het begin van de

buis 1.

Middels een kanaal 10 dat gedeeltelijk in de wand van de buis (1) is opgenomen kan

de manchet 2 worden opgeblazen.

Figuur 3 toont de buis 1 zoals via de mond in de keelholte van een mens
aangebracht. De aan het verre einde van de buis 1 bevestigde manchet 2 is
opgeblazen en ligt met de buitenkromming tegen de rugzijde van de keelholte 14. De
manchet 2 drukt daarbij het verre uiteinde van de buis 1 in de richting van de
opening van de luchtpijp 9. De strip 3 ligt aan tegen de puntvormige scheidingswand
12 tussen de luchtpijp 9 en de slokdarm 11. De manchet 2 en de strip 3 positioneren

het verre einde van de buis zo, dat het afdichtorgaan 4 in de luchtpijp 9 boven de
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stembanden 8 ligt. Daarbij biedt de strip 3 een extra bescherming tegen het
binnendringen van vocht uit de slokdarm 11 in de opening van de luchtpijp 9. Door
de aanwezigheid van de strip 3 is voor het aanbrengen van de buis op de gewenste
positie voor de stembanden 8 in de luchtpijp 9 een minimale training vereist. De strip
zorgt er bovendien voor dat de buis niet in de slokdarm 11 gestoken kan worden. Bij
het plaatsen van de buis 1 maakt de strip 3 een zekere hoek (10° - 20°) met de
hartlijn van de buis 1. Wanneer het manchet wordt opgeblazen zal die hoek afnemen

naar ongeveer 0°.

In figuur 3 is te zien dat de vorm van de manchet 2 is aangepast aan de anatomie van
de keelholte. In opgeblazen toestand ligt de positie van de buis in hoofdzaak vat. De
buis 1 zal tijdens het opblazen van de manchet 2 niet meer verder het lichaam
inkomen en ook niet door het manchet 2 het lichaam uitgedrukt worden. Bovendien
is de kans op lekkage langs de manchet, wanneer de patiént gaat bewegen of draaien
of wanneer de patiént zijn nek of zijn hoofd beweegt, door de vorm van het manchet

2 klein. Dit geldt vooral als de mond van de patiént is dichtgetaped.

Aangezien de buis niet in de luchtpijp wordt gestoken, maar tot in de ingang van de
luchtpijp komt, kan de binnendiameter van de buis 1 even groot gekozen worden als
de buitendiameter van endotracheale buizen volgens de stand van de techniek. Dat
betekent dat de weerstand die luchtstroming ondervindt in de buis kleiner is, dan

wanneer een endotracheale buis gebruikt zou worden.

Onder het afdichtorgaan 4 kan druk worden opgebouwd in de luchtpijp 9. Het
weglekken van de lucht uit de luchtpijp in de richting van de keel- en mondholte,

wordt dan door het afdichtorgaan 4 en de manchet 2 voorkomen.

Zoals te zien is in figuur 4, sluit de van het verre einde van de buis afgekeerde,
relatief kleine bovenzijde van de manchet 2 een hoek a kleiner dan 90° in met de
hartlijn van de buis. De naar het verre einde van de buis toegekeerde onderzijde van
de manchet 2, althans het deel dat naar achteren is gekeerd, sluit een hoek B kleiner
dan 90° in met de hartlijn van de buis. De buitenwand van de manchet 2 maakt een

hoek y met de hartlijn van de buis, zodat de buitenwand zich gezien in de richting
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van het verre buiseinde, van de buis verwijdert.

Aan de buis is nabij het verre uiteinde ervan een L-vormige strip 3 bevestigd, die bij
het aanbrengen van de buis in de slokdarm gestoken wordt en helpt bij het
positioneren van het verre uiteinde van de buis. De strip geleidt de buis zodanig dat

5  zij gecentreerd voor de opening van de luchtweg komt te liggen.

Een bijkomend voordeel is dat de beademingsinrichting door de eenvoudige

uitvoering en prijs ervan als wegwerpartikel kan worden gebruikt.

10 De in de figuren getekende en besproken uitvoering van de beademingsinrichting is

slechts bij wijze van voorbeeld aangegeven.
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Conclusies

1. Beademingsinrichting voor een mens of zoogdier, omvattende een buis bestemd
om via de mond en de keelholte naar de ingang van de luchtpijp te worden gevoerd,
waarbij een aan het naar de luchtpijp te voeren verre einde van de buis een
opblaasbaar manchet is aangebracht, met het kenmerk, dat de manchet (2) een
zodanige vorm en afmetingen heeft dat hij in de in de keelholte aangebrachte en
opgeblazen toestand, in hoofdzaak de hypopharynx opvult en de buis (1) tegen de
borstzijde van de larynx (13) dwingt, waarbij de manchet (2) ten opzichte van de
hartlijn van de buis (1) zodanig asymmetrisch op de buis (1) geplaatst is dat het in
volume grootste gedeelte van de manchet (2) zich, bij de in de keelholte en

opgeblazen toestand, aan de rugzijde van de buis (1) bevindt.

2. Beademingsinrichting volgens conclusie 1, met het kenmerk, dat de grootte van het
doorsnede vlak van de manchet (2) in opgeblazen toestand loodrecht op de hartlijn

van de buis (1), toeneemt in de richting van het verre einde van de buis.

3. Beademingsinrichting volgens conclusie 2, met het kenmerk dat de manchet (2) in
opgeblazen toestand in langsdoorsnede volgens de hartlijn van de buis (1), in

hoofdzaak de vorm heeft van een trapezium, met een van het verre einde van de buis.

4. Beademingsinrichting volgens conclusie 3, met het kenmerk, dat de relatief kleine
bovenzijde van de manchet (2) een hoek o kleiner dan 90° insluit met de hartlijn van

de buis (1).

5. Beademingsbuis volgens conclusie 3, met het kenmerk, dat de relatief grote
onderzijde van de manchet (2) een hoek 8 kleiner dan 90° insluit met de hartlijn van
de buis (1).

6. Beademingsinrichting volgens conclusie 3, 4 of 5, met het kenmerk, dat de
buitenwand van de manchet (2) ten opzichte van de hartlijn van de buis (1) zodanig
onder een hoek 1 loopt dat de buitenwand in de richting van het verre buiseinde

wegloopt van de buis (1).
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7. Beaderriingsinrichting volgens één van de bovenstaande conclusies, met het
kenmerk, dat aan de buis (1), nabij het naar de luchtpijp te voeren verre einde ervan,
een strip (3) is bevestigd, bestemd om in het boveneinde van de slokdarm te worden

aangebracht.

8. Beademingsinrichting volgens conclusie 7, met het kenmerk, dat de genoemde strip
(3) L-vormig is en in de niet-gebruiksstand van de beademingsrichting een kleine
hoek (10-20°) maakt met de hartlijn van de buis (1), welke hoek bij in de keelholte

aangebrachte toestand bij opgeblazen manchet (2) tot circa 0° is verkleind.

9. Beademingsinrichting volgens één van de voorafgaande conclusies, met het
kenmerk, dat aan het verre einde van de buis (1) een afdichtorgaan (4) ter afdichting
van de buis (1) ten opzichte van de wanden van de luchtpijp (9) bij de ingang

daarvan is aangebracht.

10. Beademingsinrichting volgens conclusie 9, met het kenmerk, dat genoemd
afdichtorgaan (4) bestaat uit een ring van elkaar overlappende uitstaande flexibele

flappen.

11. Beademingsinrichting volgens conclusie 10, gekenmerkt door een kap (5) die bij
het inbrengen van het afdichtorgaan (3) om de flexibele flappen (4) valt en met een

draad (6) is verbonden die naar het begin van de buis (1) voert.

12. Beademingsinrichting volgens conclusie 10, met het kenmerk, dat de draad (6)

hol is.
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