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(57) Sammendrag

Inhalator for medisin i forni av tert pulver, med et skovlhjul
(31) anordnet ukonsentrisk i et blandekammer (25). En motor
(43) driver skovlhjulet med hoy hastighet. Et stempel (106)
tilforer en dose pulvermedisin i kammeret slik at alle
pulverpartiklene er tilgjengelige for & blandes, brytes opp og
finoppdeles. En fe¢rste luftstrem tilferes via en a&pning (51)
og ledes til munnstykket (9) for & inhaleres av brukeren. En
wvegg (11) har i det minste en apning (59) for & avbeye en del
av en hovedluftstrem inn i forstevningskammeret for & blandes
med partiklene, under dannelse av en finoppdelt, lavdensitets
terr tdke av pulvermedisin med lav hastighet, for & inhaleres
av brukeren.
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Oppfinnelsen angdr en anordning for forstavning av pulvermedisin for inhalering.

Forskjellige inhalatorer som danner inhalerbare taker av medisiner er kjent pd omrédet.
Det skilles mellom slike som danner taker av flytende medisiner, slike som danner
tdker av pulvermedisiner og slike som kan benyttes for 8 danne tker béde av vaesker
og pulver. De fysiske kjennetegn for pulvermedisiner, med partikkelstorrelser i
omréadet fra 1 um til omtrent 100 ym, og naermere bestemt fra omtrent 1 til omtrent
5 um, er vesentlig forskjellige fra kjennetegnene til flytende medisiner. Det er liten
likhet mellom de tekniske kravene og den fysiske utformingen av disse to typer

anordninger.

US 4452239 beskriver en forstevningsanordning for vaesker, inneholdende en flat,
tynn, roterbar skive som er adskilt fra veggene i et kammer av en spalt, og utlgpet fra

kammeret er tangentialt.

US 5033463 beskriver en inhalator med et fritt roterbart element, som bare drives

ved at brukeren puster; dvs. at elementet ikke er tilknyttet noen motor.

De fleste kjente inhalatorer benytter pulvermedisin som inneholdes i en gelatinkapsel,
med en separat dose i hver kapsel. Den lille kapselstorrelsen og at det er ngdvendig 8

sette disse inn og & ta dem ut gjer inhalatorene vanskelig 3 bruke,

Langsom innfering av pulvermedisin fra den perforerte kapselen inn i forstevnings-
kammeret, sammen med luftstrammen gjennom kammeret, betyr at ikke alle
pulverpartiklene befinner seg i kammeret til enhver tid. Det er funnet at skuring eller
stot mellom partiklene er et viktig trekk for & fjerne pulvermedisinen fra kammeret for
innfering i lungene. Folgelig minsker dryssing av pulvermedisinen ut av kapselen og
inn i kammeret graden av skuring og muliggjer at det dannes kaker av medisinen i

forskjellige deler av kammeret.

En annen viktig faktor er at det oppnas flere viktige fordeler dersom avgivelsen av en
medisin er forholdsvis uavhengig av pasientens stremningsrate ved innénding (dvs
hvor dypt pasienten inhalerer) eller koordinering {dvs pasientens tidstilpasning av
inhaleringen). En anordning som er uavhengig av stremningsraten ved inndnding kan
benyttes av pasienter med lave stramningsrater ved innadnding, slik som barn eller

pasienter med pusteproblemer. Dessuten, dersom avgivelsen av en medisin er
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uavhengig av pasientens stremningsrate ved innanding, vil den inhalerte dosen holdes
forholdsvis konstant, uavhengig av pasientens inhaleringsegenskaper. inhalatorer
med tilméalte doser, vanligvis ved bruk av en drivgass, krever en betydelig
koordinering for korrekt bruk. Aktivering méa skje under innanding, idet det meste av
medisinen ellers vil avsettes i strupen. Det er kommet frem til at en pusteaktivert

anordning vil minske behovet for pasientens koordinering.

Dessuten er de gunstige virkninger av 8 minske starrelsen til store partikler eller
sammenhengende partikler under bruk av anordningen ikke tidligere blitt forstatt.
Store eller sammenhengende partikler av medisin oppnér bevegelsesmengde under
inhalering eller innénding, og treffer det myke, vite vevet som omgir strupen og
strupehodet i stedet for 8 holde seg i luftstremmen for & avsettes i lungene. Né&r
dette inntreffer kommer mye av medisinen ikke dypt inn i det indre av lungene, og
tilfores saledes ikke p& et strategisk sted der den opplases for & absorberes direkte
gjennom lungeblaerevevet, og inn i blodstreammen. | mere alvorlige tilfeller kan slike
treff bevirke hosting og kan séledes drive store volumer av fuktig luft samt
findispergert spytt, slik at dette drives tilbake inn i anordningen og ferer til at

medisinen danner kaker.

Det er folgelig et formal med oppfinnelsen & komme frem til en forbedret anordning

for forstavning av pulvermedisin for inhalering.

Anordningen i henhold til oppfinnelsen omfatter et hus, et forstevningskammer inne i
huset, i det minste én innlepsapning og i det minste én utlepsapning som ferer
henholdsvis inn i og ut av forstevningskammeret, et skovihjul i forstevningskammeret,
og en motor koblet til skovihjulet, og anordningen kjennetegnes ved at skovihjulet har
radiale blader med tilnaermet samme radiale og aksiale dimensjoner som forstevnings-
kammeret, og at utlepsapningen passerer gjennom en fremre side av

forstevningskammeret.

Luft stremmer inn i kammeret og blandes med det pulverformede inhaleringsmiddelet
via et skovlhjul som roterer inne i kammeret. Den medisinholdige luften stremmer ut
av kammeret og inn i et munnstykke. Fortrinnsvis strammer ogsé luft utenfra inn i
munnstykket omkring den medisinholdige luften. Inhalatoren er hovedsakelig
uavhengig av stremningsrate. Fortrinnsvis benytter inhalatoren pusteaktivering, og er

generelt uavhengig av pasientens koordinering. Doser av en medisin kan avgis fra en
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flerdosepatron som er montert pé inhalatoren, inn i kammeret. Raten av luftstram
gjennom kammeret og rotasjonshastigheten til skovihjulet kan reguleres for forskjellige

medisiner, for eket avgivelseseffektivitet.

Volumet av mange medisiner, i dosemengdene, er ofte ekstremt lite. Det har vert
praksis i mange &r a fortynne disse sma volumer med inerte fyllmaterialer for 8 ske
det samlede volumet til storrelser som kan handteres, slik som i aspirintabletter og
lignende. Ogsa pd omradet inhalerbare pulvermedisiner er det en etablert praksis &
tilsette inerte pulvere til medisinen for & bringe volumet opp til en sterrelse som kan

inhaleres effektivt.

Det er imidlertid blitt tatt lite hensyn til sterrelsen av partikiene av inert pulver nér det
gjelder problemet med stor bevegelsesmengde for partiklene og kakedannelse. Det er
kommet frem til at blanding av en mengde ngyaktig dimensjonerte og vesentlig starre
partikler av inert pulver med hvilken som helst dose av finoppdelt, aktiv ingrediens
eller pulvermedisin vil utgjere en brukbar blanding av partikkelsterrelser som vil
blandes sammen eller utsettes for finoppdeling og skuring i forstavningskammeret.
Med denne blandingen oppdeles og finoppdeles pulveret til partikler med liten
starrelse som er i stand til & stremme forst ut av forstevningskammeret, mens de
storre partiklene av inert material virker til & skure og rengjere de indre flater i
forstevningskammeret. Deretter skjer en oppdeling og skuring av de starre partiklene,
for & inhaleres av brukeren. P& grunn av den lave hastigheten til luft som passerer
giennom munnstykket pa grunn av strupevirkningen i stremningsbanen gis de store
partiklene generelt en utilstrekkelig bevegelsesmengde til at de kan bevirke noe stot
mot det myke og fuktige vevet i strupen og lungeblzerene. Ved & danne en fortynning
i form av partikler av ikke-giftige stoffer, slik som laktose, idet en vesentlig andel av
disse er i sterrelsesomradet 50 ym i diameter og mere, vil feigelig medisinen, som har
liten partikkelsterrelse, drives ut av forstevningskammeret, uansett den opprinnelige

fuktighet i medisinen.

Oppfinnelsen skal i det felgende forklares nzermere ved hjelp av utferelseseksempler
vist pa de vedfeyde tegninger. Pa tegningene er like henvisningstall benyttet for like

elementer i alle figurer.

Fig. 1 er en planprojeksjon av en foretrukket utferelse av oppfinnelsen.

Fig. 2 er et lengdesnitt etter linjen 15-15 i fig. 1.
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Fig. 3 er et snitt etter linjen 16-16 i fig. 1.

Fig. 4 er et snitt etter linjen 17-17 i fig. 1.

Fig. 5 er et snitt etter linjen 18-18 i fig. 1.

Fig. 6 er en frontprojeksjon av utferelsen vist i fig. 1.

Fig. 7 er en bakre projeksjon av utferelsen vist i fig. 1.

Fig. 8 er en forsterret frontprojeksjon av skovlhjulet i utfereisen i fig. 1.

Fig. 9 er et snitt etter linjen 22-22 i fig. 8.

Fig. 10 er en planprojeksjon av den sammensatte dosepatronen, til bruk i utferelsen i
fig. 1.

Fig. 11 er et snitt etter linjen 24-24 i fig. 10.

Fig. 12 er en planprojeksjon av ringpartiet til patronen i fig. 10, og viser &pningene
som kan inneholde doser av tert puiver.

Fig. 13 er en planprojeksjon av patronenheten i fig. 10, med en avre dekkplate.

Fig. 14 er en sideprojeksjon av ringpartiet i fig. 12.

Fig. 15 er en planprojeksjon av inhalatoren i fig. 1, med sperrearmen svinget opp eller
fiernet og dekkplatene pa patronen fjernet, for illustrasjonens skyld.

Fig. 16 er en sideprojeksjon av inhalatoren i fig. 1, og viser bevegelse av sperrearmen.

Fig. 17 er en sideprojeksjon, delvis i snitt, av inhalatoren i fig. 1 og viser skjematisk
stremningsbanene for luft gjennom denne.

Fig. 18 er en planprojeksjon av inhalatoren.

Fig. 19 er en planprojeksjon av inhalatoren i fig. 1, i adskilt tilstand.

Fig. 20 er en sideprojeksjon av inhalatoren, delvis i snitt.

Fig. 21 er en endeprojeksjon av motorholderen, etter linjen 34-34 i fig. 19.

Fig. 22 er en endeprojeksjon av huset, etter linjen 35-35 i fig. 19.

Fig. 23 er en bakre projeksjon av frontsylinderen, etter linjen 36-36 i fig. 19.

Fig. 24 er en frontprojeksjon av frontsylinderen, etter linjen 37-37 i fig. 19.

En utfarelse av inhalatoren 200 er vist i fig. 1 - 24. Med henvisning til fig. 1 og 2 har
inhalatoren 200 en kjerne eller et hus 201. Et frontendestykke 203 pa forsiden av
huset 201 smalner av mot et munnstykke 209 som har en diameter som muliggjer
komfortabel innfering i brukerens munn. Huset 201 har en plan bunnflate 211. Et
bakre endestykke 213 er festet til det bakre av huset 201, En patron 263 for
pulvermedisin er hengslet til toppen av huset 201, og en sperrearm 291 dekker

patronen 263.

Med henvisning til fig. 2 har en fremre sylinder 217 sylindriske vegger 221 og en
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bakplate 225 som danner et fremre kammer 219. En flens 223 rager radialt utover
fra de sylindriske vegger 221 like foran bakplaten 225. Avfasede utlapshull 227
forleper gjennom bakplaten 225, med en skarp kant pa baksiden av bakplaten.
Utlepshullene 227 er fortrinnsvis anordnet i det menster som er vist i fig. 24. Radiale
hull 229 forleper gjennom de sylindriske vegger 221 til den fremre sylinder 217, inn i
det fremre kammer 219 like foran utlepshullene 227. Fortrinnsvis er de radiale hull
229 anordnet med jevn avstand i sylinderveggene 221. En pulversjakt 261 forleper
gjennom toppen av huset 201, inn i skovlihjulkammeret 235. Et fremre luftinniep 231
forleper giennom frontendestykket 203, inn i et fordelingskammer 307 dannet mellom
frontendestykket 203 og den fremre sylinder 217.

Under henvisning til fig. 2, 3 og 4 er en motorholder 205 festet inne i huset 201.
Motorholderen 205 har to siderar 239 for batterier, knyttet til et midtre motorrer 241
via steg 245, som vist i fig. 19 - 21. En skillevegg 309 med et hull 311 for

lufttilfersel forleper over den bakre enden av motorholderen 205.

En miniatyr-elektromotor 243 for hey hastighet befinner seg inne i den fremre enden
av motorraret 241, som vist i fig. 3. En motoraksel 237 rager fra motoren 243
gjennom en akseldpning i frontveggen 247 til motorreret 241 og inn i et skovihjulkam-
mer 235. Et skovlhjul 233 er festet til motorakselen 237 for rotasjon inne i
skovlhjulkammeret 235. Som vist i fig. 8 og 9 har skovihjulet 233 to motsatt

ragende, avsmalnende armer som danner et likesidet paralleliogram.

Skovlhjulkammeret 235 er dannet av en frontvegg 207 i huset 201, en fremre kant
208 pé huset rundt frontveggen 207 og bakplaten 225 til den fremre sylinder 217,
men andre utformninger kan ogsé benyttes. Skovlhjulkammeret 235 er, som vist i
fig. 2 og 3, generelt et skiveformet, apent rom. Skovlhjulet 233 passer inn i
skovlhjulkammeret 235 med minimal klaring (f.eks. omtrent 0,2-0,3 mm) bade forover
og bakover, dvs meilom bakplaten 225 og frontveggen 207 til huset, og ogsé radialt,
idet lengden eller diameteren til skovlhjulet 233 bare er litt mindre enn diameteren til
kanten 208. Denne forholdsvis trange pasning til skovlhjulet inne i kammeret gir en
god blandevirkning for luften og pulvermedisinen. Skovlhjulet 233 er sentrert i
kammeret 235.

Med henvisning til fig. 3 og 19 har frontendestykket 203 gjengede boss 251 pa hver
side av munnstykket 209. Den fremre sylinder 217 er festet til frontendestykket 203
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med skruer 253 som rager gjennom hull i flensen 223 og er skrudd inn i bossene 251.
Skruene 253 har utragende hoder 254 som rager inn i slisser 249 i huset 201, som
vist i fig. 18. Frontendestykket 203 og den fremre sylinder 217 kan festes til huset
201 ved innfering av de utragende hoder 254 gjennom slisshull 250 i slissene 249 og
dreining av frontendestykket 203 en liten vinkel. Motsatt kan disse deler fiernes for &

gi adkomst til skovihjulkammeret 235.

Patronen 263 som holdes pa toppen av huset 201 omfatter en patronring 264 som
har sagtanntagger 265, som vist i fig. 12. Hull eller &pninger 271 som rager i
lengderetningen gjennom patronringen 264 er fylt med terr pulvermedisin (f.eks. i
fabrikk eller apotek). En topplate 273 og en bunnplate 275 er festet over og under
patronringen 264, for & danne den komplette patron 263 og hindre lekkasje eller
forurensning av pulveret i &pningene 271, som vist i fig. 10, 11 og 13. En nagle eller
et annet festeelement fester topp- og bunnplaten utenpa patronringen 264,
Innrettingshull 277 som hindrer dreining forlaper gjennom topp- og bunnplaten 273
og 275. Et sjakthull 279 i topplaten 273 og bunnplaten 275 er slik anordnet at

&pningene 271 blir tilgjengelige nar de bringes til innretting etter sjakten 279.

Som vist i fig. 1, 2, 15 og 16 er patronen 263 anbragt pa huset 201 med en spindel
259 ragende oppover fra huset og inn i senterhullet 267 i patronen 263. En tapp 269
rager ogsd oppover fra huset 201 og er fert gjennom tapphullene 277 i topplaten 273
og bunnplaten 275, for a hindre at platene dreier sammen med patronringen 264.

Med henvisning til fig. 15 danner en palfjser 267 pa en palholder 255 pd huset 201
anlegg mot taggene 265 rundt omkretskanten av patronringen 264, slik at

patronringen bare kan dreies i en retning (dvs med urviserne slik den er vist i fig. 15).

En armramme 283 er hengselforbundet med det bakre endestykke 213 ved hjelp av
en hengseltapp 287. En sperre 293 fester fronten av armrammen 283 lgsbart til det
fremre endestykke. En sperrearm 291 som befinner seg inne i armrammen 283 er
ogsa hengslet til tappen 287. Et stempel 289 er hengselforbundet med sperrearmen

291 ved hjelp av en tapp 285. Stempelet 289 er innrettet etter pulversjakten 261.

Med henvisning til fig. 17 og 18 forleper en innlepsapning 325 gjennom det bakre
endestykke 213. En enveisventil 323 skiller innlepsépningen 325 fra et bakre rom
308 i det bakre endestykke 213. En tilkoblingskretsplate 321 rager pa tvers av det
bakre endestykke 213. Det bakre rommet 301 er dpent mot et midtre rom 303
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gjennom hullet 311 for lufttilfersel som forleper gjennom skilleveggen 309. Det
midtre rom 303 forlgper forover inne i huset 201 ti.l to spor 305 i frontveggen 307
som farer inn i skovlhjulkammeret 235. En bryter 329 pa enveisventilen 323 er
elektrisk koblet til motoren 43 og batterier 45 via kretsplaten 321, for & starte

motoren nar enveisventilen dpner.

For bruk anbringes en patron 263 pé& inhalatoren 200 ved & svinge armrammen 283
og sperrearmen 291 oppover, som vist i fig. 16. Patronen 263 monteres pa
spindelen 259 med tappen 269 fert giennom hullene 277 i topp- og bunnplaten til
patronen 263. Armrammen 283 svinges tilbake til huset 201, og sperrearmen 291
svinges ned med stempelet 289 innrettet etter en &pning 271 i patronen 263. Nér
sperrearmen 291 trykkes ned skyver stempelet 289 pulvermedisinen ut av apningen
271, giennom sjakten 261 og inn i skovlhjulkammeret 235. Stempelet 289 er
dimensjonert slik at det er tilpasset diameteren til apningene 271, for hovedsakelig &
drive alt pulveret ut av apningen. Stempelet 289 rager ogsé helt gjennom sjakten
261, slik at hele dosen fra dpningen skyves fullstendig inn i skovlhjulkammeret, slik at
hovedsakelig ikke noe pulver er igjen i sjakten 261. Volumet til dosen er meget liten
sammenlignet med volumet av skovlhjulkammeret, slik som vist pa tegningene.

Inhalatoren 200 er dermed klar til bruk.

Munnstykket 209 anbringes i brukerens munn. Né&r brukeren inhalerer oppstér et lite
trykkfall i frontkammeret 219, og tilsvarende i skovihjulkammeret 235, det midtre
rommet 303 og det bakre rommet 301, som alle er i forbindelse. Det minskede
trykket i det bakre rommet 301 bevirker at enveisventilen 323 8pnes, at bryteren 329
sluttes og at motoren 243 starter. N&r motoren roterer og driver skovlhjulet 233 inne
i skovihjulkammeret 235 (som na er fylt med en dose medisinpulver), stremmer luft
inn i inhalatoren 200 fra innleps&pningen 325 og gjennom det bakre rommet 301,
forover gjennom hullet 311 for lufttilfersel og inn i det midtre rommet 303, gjennom
kanalene 305 og inn i skovlhjulkammeret 235, som vist skjematisk i fig. 17 og 18.

Luftstremmen hindrer ogséa at pulver stremmer inn i motoren.

Skovlhjulet som raoterer med omtrent 14.000 omdreininger pr. minutt blander effektivt
pulveret med luft som strammer gjennom skovlhjulkammeret. Med henvisning til fig.
17 og 18 passerer pulverholdig luft ut av skovihjulkammeret 235, gjennom
utlepshullene 227 og inn i frontkammeret 219. De skarpe kanter til utlepshullene

227 som vender mot skovlhjulkammeret hindrer hovedsakelig at pulver fester seg i
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hullene, for & hindre tilstopping. Luft utenfra kommer inn i fordelingskammeret 307
gjennom det fremre luftinnlepet 231, som kan reguleres eller varieres i storrelse for &
oke eller minske luftstremmen, for & forbedre effektiviteten. Fra fordelingskammeret
307 passerer luften utenfra radialt innover gjennom radiale hull 229 som er utformet
til & begrense stremningen. Luften utenfra er ment & danne et grensesjikt for den
pulverholdige luften i frontkammeret 219. Den pulverholdige luften som omgis av
grensesjiktet av luft utenfra suges ut av frontkammeret 219 og inn i brukerens munn,
strupe og lunger, for avgivelse av pulvermedisinen. Grensesjiktet bidrar til & hindre at
pulvermedisinen samler seg pa de indre vegger i munnstykket, og antas ogsa & bidra
til & hindre at pulveret setter seg i brukerens munn og strupe. Nar brukeren stanser
inhalering, stenger ventilen 323, bryteren 329 apnes og motoren stanser. Inhalatoren
aktiveres sdledes av pusten. Ettersom ventilen 323 apner selv med et lite trykkfall,

krever inhalatoren bare svak inhalering for & starte.

Inhalatoren 200 bevirker en sakte bevegelig, forstavet tike av fint pulver som enkelt
og sikkert kan inhaleres dypt inn i lungene, for & bevirke sterst mulig avgitt dose og
virkning av medisinen. Til forskjell fra mange kjente inhalatorer krever denne
inhalatoren ikke mye eller dyp inhalering for & bevirke avgivelse av medisin.
Brukerens lungefunksjon er folgelig ikke sa vesentlig som ved den kjente teknikk.
Den foreliggende inhalator er derfor meget fordelaktig til bruk for personer med

nedsatt lungefunksjon.

Dessuten hindres utdnding inn i inhalatoren 200, ettersom enveisventilen 323 stenger
ved bare en liten trykkekning i det bakre rommet 301. Dersom brukeren hoster eller
bidser inn i inhalatoren 200 vil noe av fuktigheten i pusteluften delvis drives ut
giennom det fremre luftinniepet 231, men vil ikke i saerlig grad komme inn i

skovihjulkammeret, unntatt ved gjentatt eller kraftig utdnding inn i inhalatoren.

Den foreliggende inhalator kan omfatte trekk som skyldes det faktum at forskjellige
pulvermedisiner kan ha forskjellige egenskaper. Pulverblandinger av medisiner har
varierende partikkelsterrelser og fordelinger, densiteter, kohesivitet {tendensen til at
medisinpartikiene kleber seg sammen) og adhesivitet (tendensen til at medisin-
partiklene kleber seg til flater i inhalatoren). For gket effektivitet ber saledes
stremningsparametrene til inhalatoren reguleres etter den medisinen som skal avgis.
Disse reguleringer kan gjeres ved & regulere rotasjonshastigheten til skovihjulet 233

og ved a variere |luftstrammen gjennom skovlhjulkammeret. Luftstremmen gjennom
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skovihjulkammeret kan reguleres med en sleide- eller skivedpning 327 for & ake eller
minske starrelsen til &pningen i hullet 311 for lufttilfarsel. Alternativt kan hullet 311
for lufttilfersel bearbeides eller bores opp til en bestemt sterrelse tilpasset en bestemt
medisin. Inhalatoren er fortrinnsvis utstyrt med kretser for innstilling eller regulering
av hastighet for motoren og en reguleringsapning for luftstream eller en sterrelse av
hullet for lufttilfersel som er tilpasset egenskapene til medisinen som inhalatoren skal

avgi.

Elektrisk opplegg er ikke vist pd tegningene, av hensyn til oversikten, ettersom slikt
opplegg utgjer kjent teknikk. Tegningene viser de foretrukne dimensjoner til

elementene i inhalatoren.

PATENTKRAV

1. Anordning for forstevning av pulvermedisin for inhalering, omfattende:

et hus (201),

et forstevningskammer (235) inne i huset (201),

i det minste én innlgpsapning 305) og i det minste én utlgpsapning (227) som forer
henholdsvis inn i og ut av forstevningskammeret {(235),

et skovlhjul {233) i forstevningskammeret (235}, og

en motor koblet til skovlhjulet (233),

karakterisert ved atskovlhjulet {233) har radiale blader med tilnaermet
samme radiale og aksiale dimensjoner som forstevningskammeret (235), og at

utlepsdpningen (227) passerer gjennom en fremre side av forstevningskammeret
(235).

2. Anordning som angitt i krav 1, i hvilken skovlhjulets (233) bredde forisper fra

en fremre til en bakre side av forstevningskammeret (235).

3. Anordning som angitt i krav 1 eller 2, i hvilken utiepsapningen (227) er parallel!

med skovihjulets {233) rotasjonsakse.

4. Anordning som angitt i krav 1, 2 eller 3, i hvilken skovlhjulet (223) har to eller
flere blader.
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5. Anordning som angitt i krav 1, 2 eller 3, i hvilken forstavningskammeret (235)
er skiveformet.
6. Anordning som angitt i krav 8, i hvilken bladene til skovlhjulet (233) er plane.
7. Anordning som angitt i krav 1, 2 eller 3, i hvilken skovlhjulets diameter er

storre enn avstanden mellom de fremre og bakre veggene (225, 207).
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