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Thrombektomievorrichtuna 

s Die Erfindung betrifft eine Thrombektomievorrichtung mit einer im Wesentlichen 

zylindrischen Stentstruktur, die eine Vielzahl von Maschen aufweist sowie zwei 

Verbinder, 	die 	an 	verschiedenen 	Maschen 	am 	proximalen 	Ende 	der 

Stentstruktur 	angeordnet 	sind 	und 	einem 	Fiihrungsdraht, 	der 	ein 

Kopplungselement 	aufweist, 	an 	das die 	Verbinder angekoppelt 	sind. 	Die 

10 Thrombektomievorrichtung 	ist 	insbesondere deur 	bestimmt, 	Thromben 	im 

zerebralen Bereich, wie sie haufig bei Schlaganfallen zu finden sind, fur den 

Patienten schonend und zuverlassig zu entfernen. 

Thromboembolische Erkrankungen wie Herzinfarkt, Lungenembolie, periphere 

Thrombose, 	Organembolien, 	etc. 	werden 	typischerweise 	durch 	einen 

15 Thromboembolus (im Folgenden kurz: Thrombus), also einem viskoelastischen 

Blutklumpen aus Blutplattchen, Fibrinogen, Gerinnungsfaktoren etc., ausgelost, 

der sich in einem Blutgefall festgesetzt hat und diese ganz oder teilweise 

verschlieflt. 	Der 	Verschluss 	von 	Organarterien 	fiihrt 	dabei 	zu 	einer 

Unterbrechung der Versorgung des abhangigen Gewebes mit Sauerstoff und 

20 Nahrstoffen. Der Storung des Funktionsstoffswechsels mit Funktionsverlust folgt 

innerhaib kurzer Zeit das Erliegen des Strukturstoffwechsels mit dem Untergang 

des betroffenen Gewebes (Infarkt). Die haufigsten hiervon beim Menschen 

betroffenen Organe sind das Herz und das Gehirn. Solche Veranderungen 

betreffen aber auch die Extremitatenarterien und die Lungenarterien. Venose 

25 Thrombosen und thromboembolische Verschliisse kommen auch gehauft in den 

Bein- 	und 	Beckenvenen 	vor. 	Das 	Krankheitsbild 	eines 	thrombotischen 

Verschlusses eines intrakraniellen Sinus kann durch die Storung der venosen 

Drainage des Hirngewebes zu schweren Hirnblutungen fiihren. 
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Angesichts 	der 	Schwere 	der 	durch 	Thromboembolien 	ausgelosten 

Krankheitsbilder und der Haufigkeit dieser Erkrankungen sind verschiedene 

Techniken zur Auflosung oder Entfernung von Thromben bekannt. 

So 	ist 	es 	bekannt, 	soiche 	Patienten 	mit 	thrombolytischen 	Mitteln 	wie 

5 Streptokinase oder Urukinase oder mit Antikoagulantien zu behandein, was der 

Thrombolyse oder der Eindammung des Thrombenwachstums dient. Da diese 

Behandlungsmethoden meist zeitintensiv sind, werden sie oftmals mit Methoden 

kombiniert, die der medizinischen Zerkleinerung oder Entfernung des Thrombus 

bzw. Embolus dienen. 

10 Neben 	offenen 	chirurgischen 	Eingriffen 	kommen 	im 	Stand 	der 	Technik 

zunehmend transluminale bzw. endovaskulare Katheter-gefiihrte interventionelle 

Therapieformen zum Einsatz, da diese weniger invasiv sind. So ist es bekannt, 

den Thrombus mittels Unterdruck erzeugenden Saugkathetern oder mechanisch 

mit Kathetern, welche mit Fangkorben, Wendeln, 	Haken oder dergleichen 

15 versehen sind, aus dem Korper des Patienten zu entfernen, siehe US 6,245,089 

Bl; US 5,171,233 Al, Thomas E. Meier et al., Stroke 2002 (9) 2232. 

Der Nachteil thrombolytischer Behandlungsmethoden liegt darin, das sie nach 

Ablauf des Zeitfensters nur noch selten Erfolg haben. Auch die bekannten 

transluminalen Vorrichtungen konnen einen Thrombus haufig nicht vollstandig 

20 entfernen, wobei auch die Gefahr besteht, dass der Thrombus oder Fragmente 

davon freikommen und im Blutstrom zu kleinlumigeren Gefaflen verfrachtet 

werden, wo sie schwerer zu erreichen und zu behandein sind. Des Weiteren 

eignen sich die im Stand der Technik bekannten Vorrichtungen aufgrund ihrer 

Dimensionen und/oder geringen Flexibilitaten nur ungeniigend zur Entfernung 

25 von Thromben aus besonders kleinlumigen oder stark gewundenen Gefallen, 

wie denen des Gehirns. 

Aus der WO 2004/008991 Al ist ein medizinisches Implantat in Form eines 

offenen Stents bekannt, das zur Behandlung von Aneurysmen und anderen 

vaskularen Fehlbildungen bestimmt ist. Dieses Implantat wird mit Hilfe eines 

30 Fahrungsdrahts 	zum 	Einsatzort 	gefiihrt 	und 	dort 	abgelost. 	Es 	wurde 

vorgeschlagen, 	diese 	Kombination 	aus 	Implantat 	und 	Fiihrungsdraht 	zur 
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Extraktion von Thromben einzusetzen, wobei naturgemall die Ablosung des 

Implantatteils vom FOhrungsdraht unterbleibt. Nachteil dieser Konstruktion aus 

Implantat und Fuhrungsdraht ist allerdings eine relativ geringe Spann- oder 

Federkraft. Das Konstrukt entfaltet eine nicht immer ausreichende Scherwirkung 

s auf den in der Gefallwandung sitzenden Thrombus, so dass Reste im Gefarl 

verbleiben. Die Anbindung an den Fuhrungsdraht Ober eine sich verjungende 

Struktur (Trane) fuhrt insbesondere zu einer Verschlankung des proximalen 

Bereichs der Struktur unter Zug, die der Effizienz des Konstrukts entgegensteht. 

Angesichts der mit dem Stand der Technik verbundenen Nachteile besteht die 

io Aufgabe der Erfindung in der Bereitstellung einer Vorrichtung zur Entfernung 

von Fremdkorpern und Thromben aus BlutgefaRen, welche insbesondere die 

Entfernung von Thromben aus kleinlumigen Gefaflen erlaubt und dabei Ober 

eine gute Manovrierfahigkeit in stark gewundenen GefaRen aufweist und Ober 

eine groRe Wirkflache verfugt. 

is Diese Aufgabe wird 	erfindungsgernaR mit einer Vorrichtung der eingangs 

genannten Art gelost, die Ober einen sich wendelformig Ober die Mantelflache 

der Stentstruktur erstreckenden Schlitz verfugt, fur welchen am proximalen 

Ende der Stentstruktur von einem Spannbugel Oberspannt ist. 

20 

Die erfindungsgernaRe Vorrichtung besteht aus einer zylinderischen Struktur, 

wie sie auch Stents aufweisen, mit einer Vielzahl von Maschen. Sie ist Ober zwei 

Verbinder mit einem Fuhrungsdraht verbunden, der die prazise Platzierung 

erlaubt. 	Die Verbinder sind am proximalen Ende in einer Maschenstruktur 

angeordnet und enden in einem Kopplungselement, das seinerseits das distale 

Ende des Fuhrungsdrahts darstellt. 

25 Der hier gebrauchte Begriff „proximal" bezeichnet die zum behandelnden Arzt 

weisende 	Seite, 	„distal" 	dagegen 	die 	vom 	Arzt 	wegweisende 	Seite, 

beispielsweise der Stentstruktur oder des Fuhrungsdrahts. 

30 

Die Maschenstruktur des Stents kann eine geflochtene Struktur sein, d. h. aus 

einzelnen Drahten bestehen, ist aber vorzugsweise eine geschnittene Struktur, 

bei der aus einem Rohr geeigneten Durchmessers mit Hilfe eines Lasers die 
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Maschenstruktur herausgeschnitten wird. 	Das Material ist in der Regel ein 

Metall, kann aber auch ein Kunststoff sein. Es muss Ober eine hinreichende 

Elastizitat verfugen, die eine Kontraktion auf den Durchmesser eines Liblichen 

Katheters erlaubt und andererseits bei der Freisetzung aus dem Katheter die 

5 Expansion auf den gewOnschten und vorgegebenen Durchmesser. 

Als Stentmaterialien kommen neben Eisenlegierungen (Edelstahl, Federstahl) 

und 	Kobalt-Chrom-Legierungen insbesondere Formgedachtnislegierungen in 

Frage, etwa binare Nickel-Titan-Legierungen (Nitinol) und ternare Nickel-Titan- 

Chrom-Legierungen (Chrom-dotierte Legierungen). Insbesondere Nitinol ist fur 

10 die Anwendung in selbstexpandierenden Stentstrukturen im neurovaskularen 

Bereich bekannt. 

Die erfindungsgernafle Vorrichtung ist im Prinzip eine flachige Struktur, die zu 

einem rohrformigen Gebilde gerollt ist und einen Schlitz aufweist, der sich 

wendel- oder helixformig 	Ober die 	Mantelflache der Stentstruktur erstreckt. 

15 Dieser Schlitz kann dabei eine vollstandige Wendel von 360° darstellen, aber 

auch 	eine 	nur 	partielle 	von 	beispielsweise 	etwa 	180° 	oder 	120°. 	Die 

Mantelflache der Stentstruktur klafft im Bereich dieses Schlitzes auf, wobei die 

Breite des Schlitzes am Einsatzort jeweils auch vom Lumen des GefaRes 

bestimmt wird, da sich die Stentstruktur nach der Freisetzung aus dem Katheter 

20 nur so welt entfalten kann, wie es das Gefaillumen zulasst. 

Um die Stentstruktur zum einen raumlich zu fixieren und andererseits mit einer 

gewissen Spannung zu versehen, erstreckt sich am proximalen Ende der 

Stentstruktur ein Spannbugel Ober den Schlitz. Der Spannbugel erhoht die 

Radialkraft 	der 	selbstexpandierenden 	Struktur, 	dient 	aber auch 	dazu, 	die 

25 einander gegenOberliegenden Kanten der Stentstruktur entlang des Schlitzes in 

ihrer Position zueinander festzuhalten. 

Die erfindungsgemaRe Thrombektomievorrichtung kann Ober dem proximalen 

Spannbugel hinaus weitere Spannbugel im zentralen und distalen 	Bereich 

aufweisen. Bei Verwendung von Formgedachtnismaterialien mit hinreichender 

30 Vorspannung kann aber auch auf jeglichen Spannbugel verzichtet werden. 
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Die erfindungsgemage Thrombektomievorrichtung wird so eingesetzt, dass sie 

mittels eines Katheters an den Einsatzort verbracht wird und dort entweder im 

Thrombus selbst oder distal vom Thrombus freigesetzt wird. Die Vorrichtung 

expandiert im Gefail und passt sich an das Gefaillumen an. Entweder schon 

5 beim Aufspannen oder beim Zuruckziehen verfangt sich das Thrombusmaterial 

in der Maschenstruktur und wird beim Zuruckziehen der Vorrichtung in den 

Katheter mitgenommen. An der Gefaawand anhaftende Teile des Thrombus 

werden durch die Scherwirkung der Maschen und der Kanten entlang des 

Schlitzes mitgenommen. Der Thrombus wird in den Katheter eingezogen und 

10 mit dem Katheter aus dem Korper enffernt. 

Bei der Extraktion des Thrombus hat der wendelformige Verlauf des Schlitzes 

Ober die Mantelflache den besonderen Vorteil, dass die Kanten der Stentstruktur 

entlang 	des 	Schlitzes 	bei 	Zug 	tangential 	entlang 	des 	Umfanges 	der 

GefKwandung 	wandern. 	Dies 	verbessert 	die 	Scherwirkung. 	Gleichzeitig 

15 verbessert 	(vermindert) 	sich 	durch 	den 	wendelformigen 	Verlauf 	die 

Biegesteifigkeit dergestalt, dass eine bessere Anpassung an kurvige Gefafle 

moglich ist. Dies erleichtert sowohl die Platzierung als auch die Extraktion von 

Thromben aus komplexen GefaRstrukturen. 

Der proximale Bagel verbessert den Radialkraftverlauf der Stentstruktur im 

20 proximalen Bereich. Insbesondere vermindert der Bilge! eine Verschlankung der 

Stentstruktur und der Zugbelastung, wie sie beim Einziehen in den Katheter 

auftritt. Gleichzeitig wird eine zusatzliche Schalwirkung erreicht, wie sie auch 

von den Maschen und Kanten der Stentstruktur ausgeiibt wird. 

Von Bedeutung ist aber insbesondere die Verbesserung der Aufspannkraft im 

25 proximalen Bereich, die eine optimale Anpassung der Stentstruktur an das 

Gefaillumen 	ermoglicht. 	Gleichzeitig 	werden 	die 	vom 	Schlitz 	voneinander 

getrennten 	Bereiche des 	Stents 	daran 	gehindert, 	sich 	gegeneinander zu 

verschieben. 

Urn ein problemloses Einziehen der Stentstruktur mit dem Bagel in den Katheter 

30 zu ermoglichen, weist der Spannbugel zum distalen Ende der Stentstruktur hin. 

Dies bedeutet, dass der Bogen des Bugels nach distal geschlossen ist, dagegen 
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nach proximal zusammen mit den Verbindern eine Schlaufe bildet, die im 

Kopplungselement zusammenlauft, ahnlich der Offnung eines Fangkorbs. 

GernaR einer Variante kann die erfindungsgemaRe Stentstruktur am distalen 

Ende 	durch 	eine 	Maschenstruktur 	verschlossen 	sein, 	so 	dass 	sich 
5 thrombotisches Material darin wie in einem Fangkorb sammelt 

Wie schon festgestellt, wird die erfindungsgemafle Stentstruktur vorzugsweise 

aus einem zylindrischen Rohr mit Hilfe eines Lasers geschnitten. Dies erlaubt 

es, 	den 	einzelnen 	Maschen 	einen 	besonderen 	Querschnitt zu 	verleihen, 

beispielsweise quadratisch, rechteckig oder trapezformig. Bei den rechteckigen 

10 und trapezformigen Ausfiihrungsformen kann zum einen die schmale Seite des 

Querschnitts 	an 	der 	Augenflache 	liegen, 	zum 	anderen 	die 	lange 	Seite. 

Bevorzugt 	ist 	es, 	dass 	die 	schmale 	Seite 	sowohl 	des 	Rechtecks 	wie 

insbesondere des Trapezes zur Gefailwand weist, was ein leichteres Eindringen 

des Thrombus in die Maschenstruktur ermaglicht und die gute Verdrangung des 

15 Thrombusmasse bei der Expansion der Stentstruktur erlaubt. 

Die am proximalen Ende der Stentstruktur angeordneten Verbinder fuhren von 

an den Schlitz angrenzenden proximalen Waben zu einem Kopplungselement, 

in dem sie zusammengefiihrt sind. Sie sind Teile der Stentstruktur und bestehen 

deshalb aus dem gleichen Material. 

20 Der Fiihrungsdraht der erfindungsgernaRen Thrombektomievorrichtung ist ein 

Ciblicher 	Fuhrungsdraht, 	wie 	er 	fur 	endovaskulare 	und 	insbesondere 

neuroradiologische 	Zwecke 	eingesetzt 	wird. 	Er 	endet 	distal 	in 	dem 

Kopplungselement, 	das 	seinerseits 	die 	proximalen 	Enden 	der 	Verbinder 

aufnimmt. 

25 Das Kopplungselement selbst kann ein einfacher Schweillpunkt sein, in dem 

Fibrungsdraht und Verbinder zusammengefuhrt sind. Es kann weiterhin aber 

auch ein iibliches Kopplungselement sein, das die Freisetzung der zylindrischen 

Stentstruktur erlaubt, die insbesondere dann geboten ist, wenn eine Riickholung 

aus medizinischen Griinden 	nicht angezeigt ist, 	beispielsweise weil sie zu 

30 Schaden beim Patienten fiihren wiirde. In diesem Fall kann die Stentstruktur als 
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Stent im Korper verbleiben und ihre Wirkung dadurch entfalten, dass sie im 

Thrombus einen Kanal ausbildet; der Thrombus wird durch die Maschenstruktur 

an die GefaRwand gepresst. 

Fur letzteren Fall ist das Kopplungselement beispielsweise ein mechanisches 

5 Kopplungselement, das geeignet ist, bei Austritt aus dem Katheter die Verbinder 

freizusetzen. Zahlreiche soicher Systeme sind in der Fachliteratur beschrieben. 

Ebenfalls beschrieben sind hydrauiische AblOsesysteme. Besonders geeignet 

sind 	elektrolytische 	Ablosungssysteme, 	bei 	denen 	ein 	eiektroiytisch 

korrodierbares Teil durch Stromeinwirkung aufgelost wird und die Verbindung 

10 zwischen Stentstruktur und Fiihrungsdraht durchtrennt. Gemall einer ersten 

Variante kann das Kopplungselement als soich ein eiektroiytisch auflosbares 

Teil gestaltet sein, gemar3 einer zweiten Variante sind die Verbinder mit einer 

soichen Ablosestelle bzw. einem separaten Abloseelement versehen, das sich 

bei Stromeinwirkung auflost. Geeignet als Abloseelemente sind vorkorrodierte 

15 Edelstahlelemente, 	Magnesiumelemente 	oder 	Kobalt-Chrom-Legierungen. 

Solche Systeme sind in der Literatur beschrieben. 

Bei der Gestaltung des proximalen Bereichs der zylindrischen Stentstruktur ist 

eine kurze Ausfiihrung der Verbinder bevorzugt. Der Weg zwischen proximalem 

Ende der Maschenstruktur und Kopplungselement soli kurz gehalten werden. 

20 Dies verkurzt zum einen die ungenutzte Lange der Vorrichtung und erhoht 

andererseits die Spannung in der mit dem Spannbiigel gebildeten Fangschlinge 

am proximalen Ende der Struktur. 

25 

Gernag 	einer 	besonderen 	Ausfiihrungsform 	kann 	der distaie 	Bereich 	der 

zylindrischen Stentstruktur kegelformig oder trompetenformig aufgeweitet sein, 

um 	in 	diesem Bereich 	eine 	gute 	Anpassung 	an 	das 	GefaRlumen 	zu 

ermoglichen. Bei der Extraktion von Thromben aus einem Gefail kommt es auf 

einen moglichst grolen Wirkbereich an, d. h. auf den Kontakt der Mantelflache 

mit der Gefailwand. Je grofler die Kontaktflache, desto grofler die Chance, den 

Thrombus vollstandig zu entfernen. 
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Fuhrungsdraht und/oder Stentstruktur konnen in iiblicher Weise mit Markern 

versehen sein, die rontgendicht sind, beispielsweise in Form von Spiralen oder 

Manschetten. 

Die Erfindung wird durch die beiliegenden Abbildungen naher erlautert. 	Es 

5 zeigen: 

Figur 1 	in flachiger Darstellung eine erste Variante 
der erfindungsgemaRen Stentstruktur; 

Figur 2 	eine 	raumliche 	Darstellung 	der 
Stentstruktur von Figur 1; 

10 Figur 3 	eine 	flachige 	Darstellung 	einer 	zweiten 
Variante 	einer 	erfindungsgemaRen 
Stentstruktur; 

Figur 4 	eine 	raumliche 	Darstellung 	der 
Stentstruktur 	von 	Figur 	3 	mit 

15 angekoppeltem Fuhrungsdraht; 

Figur 5 	eine 	perspektivische 	Darstellung 	einer 
erfindungsgemaRen Stentstruktur mit zwei 
Verbindern; 

Figur 6 	eine Darstellung der Stegquerschnitte der 
20 Stentstruktur und 

Figur 7 	eine 	schematische 	Darstellung 	der 
erfindungsgemaRen 
Thrombektomievorrichtung. 

Figur 1 und 3 zeigen zwei Varianten einer erfindungsgemaRen zylindrischen 

25 Stentstruktur 1 mit den einzelnen Maschen 3 und 4 und den Verbindern 5 und 

5'. Die Maschen 3 und 4 sind von zwei verschiedenen Typen, die einen (3) 

haben eine Wellenform, die anderen (4) eine bauchige Form mit zwei Spitzen. 

Im Zusammenwirken geben diese beiden Formen der Gesamtstruktur sowohl 

Stabilitat als such Flexibilitat. 
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In 	der flachigen 	Darstellung 	der Abbildungen 	1 	und 	3 verlauft durch 	die 

Stentstruktur ein Schlitz oder Kanal 7, der am proximalen Ende der Struktur von 

dem Spannbiigel 9 Oberbruckt wird. Der Schlitz 7 wird begrenzt durch die 

Seitenflachen 10 und 	10' der Maschenstruktur. 	Der Schlitz 7 verlauft nicht 
s parallel zur Langsachse der Struktur sondern schrag zur Langsachse, was sich 

in 	der 	raumlichen 	Darstellung 	als 	wendelformiger 	Verlauf 	entlang 	der 

Mantelflache (siehe Figur 2/4) darstellt. 

Die 	Darstellung 	in 	Figur 	1 	und 	3 	ist 	eine 	flachige 	Darstellung 	der 

aufgeschnittenen Stentstruktur 1; die raumlichen Darstellungen sind in Figur 2 

10 und 4 wiedergegeben. In der flachigen Darstellung grenzen die Maschen 3 

unmittelbar an die Maschen 3' dergestalt, dass sich ein insgesamt rohrformiges 

Gebilde mit in etwa halb urn die Mantelflache 8 umlaufendem Schlitz oder 

Kanal 7 ergibt. 

Die Varianten von Figur 1 und 3 unterscheiden sich in der Form der Verbinder 5 

15 und 	5', 	die 	im 	Falle 	von 	Figur 	3 	(anger ausgebildet 	sind 	und 	in 	einem 

Kopplungselement 	11 	zusammengefart 	sind 	(siehe 	Figur 	4). 	Das 

Kopplungselement 	11 	kann 	beispielsweise ein 	elektrolytisch 	korrodierbares 

System 	sein, 	das 	es 	erlaubt, 	die 	Stentstruktur 	1 	vom 	Fuhrungsdraht 	12 

abzulosen 	(siehe 	Figur 4). 	In 	der Variante gemail 	Figur 2 	konnen 	zwei 

20 AblOseelemente 6, 6' zur elektrolytischen AblOsung vorgesehen sein. 

Beiden Ausfiihrungsformen ist gemein, dass der Schlitz 7 von dem Bagel 9 

Oberbruckt wird. 	Der 	Bligel 	9 	selbst setzt an 	den 	Randern 	10, 	10' 	des 

Maschenkonstrukts liegenden Waben an und weist mit seinem Bogen zur 

distalen Seite der Stentstruktur. Dies erlaubt das problemlose Einziehen der 

25 Stentstruktur in einen Katheter. Mit den angrenzenden Verbindern 5 und 5' 

bildet 	der 	Spannbogen 	9 	eine 	im 	Kopplungselement 	11 	(Figur 	4) 

zusammenlaufende Fangschlaufe bzw. Offnung eines Fangkorbs. Hierzu kann 

das 	distale 	Ende 	der 	Stentstruktur 	ebenfalls 	mit 	einer 	Maschenstruktur 

verschlossen sein. 

30 In den Darstellungen von Figur 2 und 4, die die raumliche Wiedergabe der 

Stentstrukturen von Figur 1 und 3 sind, sind die auf der Riickseite liegenden 
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Stege der Stentstruktur hell dargestellt. Zu erkennen ist der am proximalen Ende 

der Struktur unter dem Spannbogen 9 durchlaufende Schlitz 7, der sich zur 

rechten Seite hin urn die Mantelflache 8 der Stentstruktur windet. Der Schlitz 7 

endet distal auf der Unterseite der Stentstruktur 1 und beschreibt damit eine 

5 Drehung urn etwa 180°. 

Figur 5 zeigt die raumliche Darstellung einer erfindungsgemaRen Stentstruktur, 

wobei die Verbinder 5 und 5' mit einwarts gerichteten Haken versehen sind, die 

in 	eine 	entsprechende 	Aufnahme 	eines 	Kopplungselements 	11 	eines 

Fuhrungsdrahts 12 eingreifen. Solange sich das Kopplungselement mit dem 

10 proximalen Ende der Verbinder 5 und 5' in einem Katheter befindet, ist die 

Stentstruktur 1 an den Fuhrungsdraht gekoppelt. Bei Herausschieben aus dem 

Katheter erlischt die Verbindung zwischen den Verbindern 5, 5' und dem 

Kopplungselement 	11 	und 	die 	Struktur 	ist 	als 	Stent 	zum 	Verbleib 	im 

Gefallsystem 	freigesetzt. 	Die 	Abkopplung 	wird 	aber 	nur 	in 	besonderen 

15 (Not)Fallen statffinden, etwa wenn die Vorrichtung nicht ohne weiteres wieder in 

den Katheter zuruckgezogen werden kann. 

Deutlich zu erkennen in Figur 5 ist die Schlaufenstruktur aus Bogen 9 und 

Verbindern 5, 5' und der Verlauf der Stege 12 der Stentstruktur entlang der 

Mantelflache 8, die mit ihrem Kanten dazu dienen, auf das zu entfernende 

20 Thrombusmaterial einzuwirken und dieses von der Gefaflwand abzuscheren. 

Figur 6 zeigt die beiden bevorzugten Ausfuhrungsformen von den Stegen 12 mit 

rechteckigem und trapezformigem Querschnitt, wobei die schmale Seite jeweils 

zur Mantelflache 8 der Stentstruktur 1 	bzw. zur GefaRwand 13 zeigt. Diese 

Ausfuhrungsvarianten 	gewahrleisten 	die 	notwendige 	Stabilitat 	des 

25 Maschennetzes einerseits und eine gute Scher- und Verdrangungswirkung auf 

den Thrombus andererseits. 

Figur 	7 	zeigt 	schematisch 	den 	Aufbau 	einer 	erfindungsgernaflem 

Thrombektomievorrichtung mit dem Fuhrungsdraht 12, dem Kopplungselement 

11, dem Bereich der proximalen Anbindung mit den Verbindern 5, 5', dem 

30 Wirkbereich mit der Mantelflache 8 und dem distalen Bereich 13 mit einer 

trom petenform igen Erweiterung. 
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In den Abbildungen stellen gleiche Bezugszeichen gleiche Sachverhalte dar. 
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Patentanspruche 

1. Thrombektomievorrichtung mit 

einer im Wesentlichen zylindrischen Stentstruktur (1), die eine Vielzahl 
5 	von Maschen (3, 4) aufweist sowie zwei Verbinder (5, 5'), die an verschiedenen 

Maschen (3) am proximalen Ende der Stentstruktur (1) angeordnet sind und 

einem Fiihrungsdraht (2), der ein Kopplungselement (11) aufweist, an 

das die Verbinder (5, 5') angekoppelt sind, 

gekennzeichnet durch einen Schlitz (7), der sich wendelformig Ober die 

10 	Mantelflache (8) der Stentstruktur (1) erstreckt und einen Spannbiigel (9), der 

am proximalen Ende der Stentstruktur (1) den Schlitz (7) Oberspannt. 

2. Vorrichtung nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass sie 

aus einem Formgedachtnismaterial besteht, vorzugsweise aus Nitinol oder einer 

Nickel-Titan-Chrom-Legierung. 

15 	 3. 	Vorrichtung nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, 

dass der Spannbugel (9) mit seinem Bogen zum distalen Ende der Stentstruktur 

(1) weist. 

4. 	Vorrichtung nach Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet, dass der 

Spannbiigel 	(9) und 	die 	Verbinder 	(5, 	5') 	eine 	Schlaufe 	bilden, 	die 	im 
20 	Kopplungselement (11) zusammenlauft. 
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5. Vorrichtung nach einem der vorstehenden AnsprOche, dadurch 

gekennzeichnet, dass sie einen oder mehrere weitere 130gel (9) im zentralen 

and/oder distalen Teil der Stentstruktur (1) aufweist. 

6. Vorrichtung nach einem der vorstehenden AnsprOche, dadurch 

s 	gekennzeichnet, dass die Stentstruktur (1) aus einem Rohr geschnitten ist and 

rechteckige oder trapezformige Stegquerschnitte aufweist. 

7. Vorrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass die 

Stegquerschnitte mit ihrer schmalen Seite die Mantelflache (8) der Stentstruktur 

(1) bilden. 

10 8. Vorrichtung nach einem der vorstehenden AnsprOche, dadurch 

gekennzeichnet, 	dass 	die 	Stentstruktur 	(1) 	mechanisch, 	hydraulisch 	oder 

elektrochemisch vom Fuhrungsdraht (2) ablosbar ist. 

9. Vorrichtung nach Anspruch 8, dadurch gekennzeichnet, dass das 

Kopplungselement (11) als Abloseelement ausgebildet ist. 

15 10. Vorrichtung 	nach 	Anspruch 	8, 	gekennzeichnet 	durch 	zwei 

Ablosestellen, vorzugsweise mit elektrochemischer Ablosung. 

11. Vorrichtung nach einem der vorstehenden Anspruche, dadurch 

gekennzeichnet, dass das Kopplungselement (11) peripher angeordnet ist. 

12. Vorrichtung nach einem der vorstehenden AnsprOche, dadurch 

20 	gekennzeichnet, 	dass das distale 	Ende der Stentstruktur (1) kegelig oder 

trompetenformig aufgeweitet ist. 

13. Vorrichtung 	nach 	einem 	der 	vorstehenden 	Ansprliche, 

gekennzeichnet durch Markerelemente. 


