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(57)摘要

一种心脏外科护理装置，涉及心脏外科领

域，包括腹压件以及不少于三个的第一横向拉板

和第一竖向拉板，所述的下表面内部开设有抽压

腔，所述腹压件的侧面开设有吻合患者腹部轮廓

的密封槽，所述密封槽下端固定有硅胶等弱体密

封材料，所述腹压件的下表面位于密封槽的两端

分别固定有绷带。本发明通过第一横向拉板和第

一竖向拉板限制患者胸腔的位置，使患者在呼吸

时胸腔位置不变，防止引起手术伤口撕裂疼痛，

形状可根据患者体型进行调整，普适性强，通过

气泵管配合腹压件帮助患者腹部上方出现负压

和恢复常压的连续工作，使患者进行更彻底的腹

式呼吸法，减小胸部呼吸时的形变，避免睡梦中

出现急促呼吸撕裂伤口，便于排痰。
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1.一种心脏外科护理装置，包括腹压件（1）以及不少于三个的第一横向拉板（2）和第一

竖向拉板（3），其特征是：所述腹压件（1）的下表面内部开设有抽压腔（101），所述腹压件（1）

的侧面开设有吻合患者腹部轮廓的密封槽（102），所述密封槽（102）下端固定有硅胶，所述

腹压件（1）的下表面位于密封槽（102）的两端分别固定有绷带（103），两个所述绷带（103）之

间通过魔术贴连接，所述第一横向拉板（2）与第一竖向拉板（3）交错设置，所述第一横向拉

板（2）和第一竖向拉板（3）的交错体一端内部设有第一环囊（4），所述第一横向拉板（2）和第

一竖向拉板（3）的交错体另一端内部设有第二环囊（5），所述腹压件（1）、第一横向拉板（2）

和第一竖向拉板（3）的两侧面中部分别固定有气泵管（6），共两个气泵管；

所述第一横向拉板（2）为内底面棱倒圆角的U形板，所述第一横向拉板（2）的内侧上下

两端分别开设有第一螺纹孔（202），两个所述第一螺纹孔（202）内分别通过螺纹连接有横向

螺纹柱（203），两个所述横向螺纹柱（203）的另一端分别转动连接有第二横向拉板（201），所

述第二横向拉板（201）为与第一横向拉板（2）形状形同的U形板，两个所述横向螺纹柱（203）

上靠近第二横向拉板（201）的侧面分别固定有横向六角转手（204）；

所述第一竖向拉板（3）为内底面棱倒圆角的U形板，所述第一竖向拉板（3）的内侧左右

两端分别开设有第二螺纹孔（302），两个所述第二螺纹孔（302）内分别通过螺纹连接有竖向

螺纹柱（303），两个所述竖向螺纹柱（303）的另一端分别转动连接有第二竖向拉板（301），所

述第二竖向拉板（301）为与第一竖向拉板（3）形状形同的U形板，两个所述竖向螺纹柱（303）

上靠近第二竖向拉板（301）的侧面分别固定有竖向六角转手（304）  ；

所述不少于三个的第一横向拉板（2）和第二横向拉板（201）与第一竖向拉板（3）和第二

竖向拉板（301）在患者胸部交错固定；

所述第一环囊（4）设在第一横向拉板（2）和第一竖向拉板（3）交错体的一侧，所述第一

环囊（4）的内侧等距连通有不少于五十个的第一气管（401）  ；

所述第二环囊（5）设在第一横向拉板（2）与第一竖向拉板（3）交错体远离第一环囊（4）

的一侧，所述第二环囊（5）的内侧连通有不少于五十个的第二气管（501）；

所述第一气管（401）与第二气管（501）在第一横向拉板（2）与第一竖向拉板（3）的交错

体内交错设置；

两个所述气泵管（6）的内部分别开设有内腔（601），所述气泵管（6）的一端连通有充气

管（603），所述气泵管（6）的另一端开设有呼吸管（602），所述气泵管（6）内部位于充气管

（603）的两侧分别固定有电动伸缩管（604），两个所述电动伸缩管（604）的伸缩端固定有活

塞（605），所述活塞（605）滑动连接在内腔（601）内；

所述呼吸管（602）的外端通过管道与腹压件（1）内的抽压腔（101）连通，一个所述充气

管（603）的外端通过管道与第一环囊（4）连通，另一个所述充气管（603）的外端通过管道与

第二环囊（5）连通。

2.根据权利要求1所述的心脏外科护理装置，其特征是：所述第一横向拉板（2）、第二横

向拉板（201）、第一竖向拉板（3）和第二竖向拉板（301）均由塑料制作。
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一种心脏外科护理装置

技术领域

[0001] 本发明涉及心脏外科领域，尤其是涉及一种心脏外科护理装置。

背景技术

[0002] 心脏外科是外科领域个分支中较年轻的一个学科，主要是以手术治疗心脏病，如

心脏搭桥术、先天性心脏病手术、瓣膜置换术等，心脏外科的患者在进行完手术的康复期间

需要高质量的护理帮助病人康复，患者刚做完开胸手术之初，由于胸口有手术创口在呼吸

时很容易引起疼痛，给患者造成严重的心理压力，不利于患者的康复，由于呼吸功能的紊

乱，患者呼吸会变的急促短暂，血氧量降低，引起各脏器功能衰退，降低患者的康复能力，另

外由于呼吸系统功能的衰弱，患者呼吸道很容易积痰，无法及时清除，严重者会导致溺亡，

患者在睡梦中会突然呼吸急促，胸膛剧烈起伏，引起伤口撕裂，采用绷带束缚会使患者胸部

向圆形趋近，伤口愈合好后易导致患者胸膛永久变形，另外患者术后普遍存在心理压力大，

焦虑，抑郁等心理状态，不利于康复和护理。

发明内容

[0003] 为了克服背景技术中的不足，本发明公开了一种心脏外科护理装置，本发明通过

第一横向拉板和第一竖向拉板限制患者胸腔的位置，使患者在呼吸时胸腔位置不变，防止

引起手术伤口撕裂疼痛，形状可根据患者体型进行调整，普适性强，通过气泵管配合腹压件

帮助患者腹部上方出现负压和恢复常压的连续工作，使患者进行更彻底的腹式呼吸法，减

小胸部呼吸时的形变，避免睡梦中出现急促呼吸撕裂伤口，便于排痰，提高患者呼吸深度从

而提高血氧含量，曾江各脏器功能，增强患者身体机能，减少患者康复时间，稳定患者情绪，

通过密封槽上固定的硅胶和第一气管、第二气管的交替充气放气，使患者佩戴更加舒适，限

制胸腔呼吸时起伏程度的同时起到按摩作用，舒缓患者情绪。

[0004] 为了实现所述发明目的，本发明采用如下技术方案：

[0005] 一种心脏外科护理装置，包括腹压件以及不少于三个的第一横向拉板和第一竖向

拉板，所述腹压件的下表面内部开设有抽压腔，所述腹压件的侧面开设有吻合患者腹部轮

廓的密封槽，所述密封槽下端固定有硅胶等弱体密封材料，所述腹压件的下表面位于密封

槽的两端分别固定有绷带，两个所述绷带之间通过魔术贴连接，所述第一横向拉板与第一

竖向拉板交错设置，所述第一横向拉板和第一竖向拉板的交错体一端内部设有第一环囊，

所述第一横向拉板和第一竖向拉板的交错体另一端内部设有第二环囊，所述腹压件、第一

横向拉板和第一竖向拉板的两侧面中部分别固定有气泵管，共两个气泵管。

[0006] 所述第一横向拉板为内底面棱倒圆角的U形板，所述第一横向拉板的内侧上下两

端分别开设有第一螺纹孔，两个所述第一螺纹孔内分别通过螺纹连接有横向螺纹柱，两个

所述横向螺纹柱的另一端分别转动连接有第二横向拉板，所述第二横向拉板为与第一横向

拉板形状形同的U形板，两个所述横向螺纹柱上靠近第二横向拉板的侧面分别固定有横向

六角转手  。

说　明　书 1/4 页

3

CN 112603620 B

3



[0007] 所述第一竖向拉板为内底面棱倒圆角的U形板，所述第一竖向拉板的内侧左右两

端分别开设有第二螺纹孔，两个所述第二螺纹孔内分别通过螺纹连接有竖向螺纹柱，两个

所述竖向螺纹柱的另一端分别转动连接有第二竖向拉板，所述第二竖向拉板为与第一竖向

拉板形状形同的U形板，两个所述竖向螺纹柱上靠近第二竖向拉板的侧面分别固定有竖向

六角转手。

[0008] 所述不少于三个的第一横向拉板和第二横向拉板与第一竖向拉板和第二竖向拉

板在患者胸部交错固定。

[0009] 所述第一环囊设在第一横向拉板和第一竖向拉板交错体的一侧，所述第一环囊的

内侧等距连通有不少于五十个的第一气管  。

[0010] 所述第二环囊设在第一横向拉板与第一竖向拉板交错体远离第一环囊的一侧，所

述第二环囊的内侧连通有不少于五十个的第二气管。

[0011] 所述第一气管与第二气管在第一横向拉板与第一竖向拉板的交错体内交错设置。

[0012] 两个所述气泵管的内部分别开设有内腔，所述气泵管的一端连通有充气管，所述

气泵管的另一端开设有呼吸管，所述气泵管内部位于充气管的两侧分别固定有电动伸缩

管，两个所述电动伸缩管的伸缩端固定有活塞，所述活塞滑动连接在内腔内。

[0013] 所述呼吸管的外端通过管道与腹压件内的抽压腔连通，一个所述充气管的外端通

过管道与第一环囊连通，另一个所述充气管的外端通过管道与第二环囊连通。

[0014] 所述第一横向拉板、第二横向拉板、第一竖向拉板和第二竖向拉板均由塑料等轻

质强韧材料制作。

[0015] 由于采用了上述技术方案，本发明具有如下有益效果：

[0016] 本发明所述的一种心脏外科护理装置，通过第一横向拉板和第一竖向拉板限制患

者胸腔的位置，使患者在呼吸时胸腔位置不变，防止引起手术伤口撕裂疼痛，形状可根据患

者体型进行调整，普适性强，通过气泵管配合腹压件帮助患者腹部上方出现负压和恢复常

压的连续工作，使患者进行更彻底的腹式呼吸法，减小胸部呼吸时的形变，避免睡梦中出现

急促呼吸撕裂伤口，便于排痰，提高患者呼吸深度从而提高血氧含量，曾江各脏器功能，增

强患者身体机能，减少患者康复时间，稳定患者情绪，通过密封槽上固定的硅胶和第一气

管、第二气管的交替充气放气，使患者佩戴更加舒适，限制胸腔呼吸时起伏程度的同时起到

按摩作用，舒缓患者情绪。

附图说明

[0017] 图1为本发明的立体结构示意图；

[0018] 图2为本发明的拉板立体结构示意图；

[0019] 图3为本发明的腹压件上视立体结构示意图；

[0020] 图4为本发明的腹压件下视立体结构示意图；

[0021] 图5为本发明的第一环囊和第二环囊立体结构示意图；

[0022] 图6为本发明的气泵管内部立体结构示意图。

[0023] 1、腹压件；101、抽压腔；102、密封槽；103、绷带；2、第一横向拉板；201、第二横向拉

板；202、第一螺纹孔；203、横向螺纹柱；204、横向六角转手；  3、第一竖向拉板；301、第二竖

向拉板；302、第二螺纹孔；303、竖向螺纹柱；304、竖向六角转手；4、第一环囊；401、第一气
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管；5、第二环囊；501、第二气管；6、气泵管；601、内腔；602、呼吸管；603、充气管；604、电动伸

缩管；605、活塞。

具体实施方式

[0024] 通过下面的实施例可以详细的解释本发明，公开本发明的目的旨在保护本发明范

围内的一切技术改进。

[0025] 结合附图1~6的一种心脏外科护理装置，包括腹压件1以及不少于三个的第一横向

拉板2和第一竖向拉板3，腹压件1的下表面内部开设有抽压腔101，抽压腔101内在患者腹部

产生负压，帮助患者进行腹式呼吸，提高呼吸质量，稳定患者术后呼吸系统功能，腹压件1的

侧面开设有吻合患者腹部轮廓的密封槽102，提高密封效果不漏气，密封槽102下端固定有

硅胶等弱体密封材料，腹压件1的下表面位于密封槽102的两端分别固定有绷带103，两个绷

带103之间通过魔术贴连接，操作方便快速，第一横向拉板2与第一竖向拉板3交错设置，第

一横向拉板2和第一竖向拉板3的交错体一端内部设有第一环囊4，第一横向拉板2和第一竖

向拉板3的交错体另一端内部设有第二环囊5，腹压件1、第一横向拉板2和第一竖向拉板3的

两侧面中部分别固定有气泵管6。

[0026] 第一横向拉板2为内底面棱倒圆角的U形板，圆形倒角受力均匀，提高佩戴舒适度，

第一横向拉板2的内侧上下两端分别开设有第一螺纹孔202，两个第一螺纹孔202内分别通

过螺纹连接有横向螺纹柱203，两个横向螺纹柱203的另一端分别转动连接有第二横向拉板

201，第二横向拉板201为与第一横向拉板2形状形同的U形板，两个横向螺纹柱203上靠近第

二横向拉板201的侧面分别固定有横向六角转手204，便于在第二横向拉板201上转动横向

螺纹柱203，使其旋入第一螺纹孔202内缩短第一横向拉板2与第二横向拉板201之间的距

离，贴合患者胸部，避免患者呼吸时胸部幅度过大崩裂伤口。

[0027] 第一竖向拉板3为内底面棱倒圆角的U形板，圆形倒角受力均匀，提高佩戴舒适度，

第一竖向拉板3的内侧左右两端分别开设有第二螺纹孔302，两个第二螺纹孔302内分别通

过螺纹连接有竖向螺纹柱303，两个竖向螺纹柱303的另一端分别转动连接有第二竖向拉板

301，第二竖向拉板301为与第一竖向拉板3形状形同的U形板，两个竖向螺纹柱303上靠近第

二竖向拉板301的侧面分别固定有竖向六角转手304，便于在第二竖向拉板301上转动竖向

螺纹柱303，使其旋入第二螺纹孔302内缩短第一竖向拉板3与第二竖向拉板301之间的距

离，贴合患者胸部，避免患者呼吸时胸部幅度过大崩裂伤口。

[0028] 不少于三个的第一横向拉板2和第二横向拉板201与第一竖向拉板3和第二竖向拉

板301在患者胸部交错固定，避免在患者胸部形成环状压环，阻止血液流通。

[0029] 第一环囊4设在第一横向拉板2和第一竖向拉板3交错体的一侧，第一环囊4的内侧

等距连通有不少于五十个的第一气管401，第一气管401在气泵管6的作用下间歇性充气可

按摩患者胸部，缓解患者焦虑。

[0030] 第二环囊5设在第一横向拉板2与第一竖向拉板3交错体远离第一环囊4的一侧，第

二环囊5的内侧连通有不少于五十个的第二气管501，第二气管501在气泵管6的作用下间歇

性充气可按摩患者胸部，缓解患者焦虑。

[0031] 第一气管401与第二气管501在第一横向拉板2与第一竖向拉板3的交错体内交错

设置，防止第一气管401或第二气管501膨胀时在患者胸部形成压力带，阻止血液流通，在第
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一气管401或第二气管501位于胸部伤口处时可将该第一气管401或第二气管501去除。

[0032] 两个气泵管6的内部分别开设有内腔601，气泵管6的一端连通有充气管603，气泵

管6的另一端开设有呼吸管602，气泵管6内部位于充气管603的两侧分别固定有电动伸缩管

604，两个电动伸缩管604可以增加运行稳定性和速度，同时不阻碍充气管603的通畅性，两

个电动伸缩管604的伸缩端固定有活塞605，活塞605滑动连接在内腔601内。

[0033] 呼吸管602的外端通过管道与腹压件1内的抽压腔101连通，一个充气管603的外端

通过管道与第一环囊4连通，另一个充气管603的外端通过管道与第二环囊5连通，使活塞

605在电动伸缩管604的驱动下在内腔601内滑动时在呼吸管602一侧产生的气压变化可以

传递到抽压腔101内，帮助患者进行腹式呼吸，同时使第一气管401和第二气管501交替充

气，在不影响患者血液流通的前提下压紧患者胸部，防止胸部欺负剧烈。

[0034] 第一横向拉板2、第二横向拉板201、第一竖向拉板3和第二竖向拉板301均由塑料

等轻质强韧材料制作，佩戴负重小，便于行动。

[0035] 所述的一种心脏外科护理装置，在使用的时候，患者在进行完胸部手术初期，医护

人员将绷带103通过魔术贴将腹压件1绑与患者腹部，使密封槽102上的硅胶压紧密封患者

腹部上方，把第一环囊4和第二环囊5套入患者胸部，并使第一气管401与第二气管501交错

放置包裹患者胸部，然后把第一横向拉板2和第二横向拉板201分置于患者胸部两侧，将第

二横向拉板201上下两端的横向螺纹柱203插入第一横向拉板2上下两端的第一螺纹孔202

中，旋动横向六角转手204使横向螺纹柱203在第一螺纹孔202中旋转缩进，使第一横向拉板

2与第二横向拉板201之间的距离缩短直到第一横向拉板2与第二横向拉板201与患者胸部

贴合压紧第一气管401和第二气管501，紧挨装配好的第一横向拉板2与第二横向拉板201依

同样的方法装配第一竖向拉板3和第二竖向拉板301，再紧挨第一竖向拉板3和第二竖向拉

板301装配另一个第一横向拉板2与第二横向拉板201直到完全将患者胸部覆盖，打开装置，

一侧的气泵管6内的两个电动伸缩管604同时缩短，活塞605在内腔601内滑动这样内腔601

内靠近呼吸管602一侧的体积增大产生负压，呼吸管602通过管道将负压传递到抽压腔101

内将患者腹部吸起，患者腹部鼓起，强制患者进行腹部呼吸的吸气，同时活塞605将内腔601

靠近充气管603一侧的体积缩小，活塞605内气体压力增加，充气管603将内腔601内的高压

通过充气管603导向第二环囊5再进入第二气管501内，第二气管501膨胀压紧患者胸部，使

其在患者呼吸期间不能形变，强制患者进行腹部呼吸，完成这一过程后，电动伸缩管604伸

长使活塞605在内腔601内滑动到原先的位置，第二气管501内的高压和抽压腔101内的负压

逐渐消失，患者进行腹式呼吸的呼气，然后另一个气泵管6依同样的过程使抽压腔101内再

出现一次负压和恢复常压，第一气管401内再出现一次高压和恢复常压，两个气泵管6交替

工作，使患者进行连续的腹式呼吸，第一气管401和第二气管501交替膨胀，限制患者胸腔位

置的同时起到按摩的作用。

[0036] 本发明未详述部分为现有技术，尽管结合优选实施方案具体展示和介绍了本发

明，具体实现该技术方案方法和途径很多，以上仅是本发明的优选实施方式，但所属领域的

技术人员应该明白，在不脱离所附权利要求书所限定的本发明的精神和范围内，在形式上

和细节上可以对本发明做出各种变化，均为本发明的保护范围。
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