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腹腔取物袋及其制造方法

(57)摘要

本发明涉及腹腔取物袋及其制造方法，取物

袋包括袋体和网兜；袋体由扇形袋片粘接为漏斗

状；网兜由扇形网片缝合为漏斗状；网兜嵌入袋

体内，且网兜的至少一个侧边与袋体侧边缝合，

袋体位于网兜外侧的部分围拢并缝合形成囊腔。

本发明的制造方法，包括如下步骤：将网片缝合

固定在袋片上；形成网袋一体件；再合拢形成漏

斗状，并使网片处于内侧；再将网片的两直边重

合并在该重合处与袋片一同缝合；将袋片的两直

边重合并在该重合处粘接密封，袋片在网片外侧

形成囊腔；腹腔取物袋制造完成。本发明的有益

效果是：由于引流管通道是由袋体在网兜外侧围

拢形成，无需单独设置通道，简化了结构，且制造

简单，降低了使用成本和制造成本。
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1.一种腹腔取物袋，其特征在于：包括袋体(1)和网兜(2)；

所述袋体(1)由扇形袋片(10)粘接为漏斗状；所述网兜(2)由扇形网片(11)缝合为漏斗

状；所述扇形袋片(10)的边长大于所述扇形网片(11)的边长；所述网兜(2)嵌入所述袋体

(1)内，且网兜(2)的至少一个侧边与袋体(1)侧边缝合，所述网兜(2)底部与袋体(1)底部保

持间距；所述袋体(1)位于网兜(2)外侧的部分围拢并缝合形成囊腔(5)；囊腔(5)用于引流

管的导入或导出。

2.根据权利要求1所述的腹腔取物袋，其特征在于：所述网兜(2)上端与袋体(1)上端平

齐。

3.一种腹腔取物袋的制造方法，其特征在于：包括如下步骤：

S1、采用割圆机将整张网(6)切割成圆形网料(8)；采用割圆机将整张袋膜(7)切割成圆

形袋料(9)；且圆形网料(8)直径小于圆形袋料(9)直径；

S2、将所述步骤S1的圆形袋料(9)通过剪裁机剪裁为多个等份的扇形袋片(10)；将步骤

S1的圆形网料(8)通过剪裁机剪裁为多个等份的扇形网片(11)；且袋片(10)与网片(11)的

份额相等；

S3、将所述步骤S2中任一网片(11)放置在任一袋片(10)的片体区域内，并使该网片

(11)的两直边分别与该袋片(10)的两直边平行；通过缝合机将该网片(11)缝合固定在该袋

片(10)上；形成网袋一体件(12)；

S4、将所述步骤S3的网袋一体件(12)合拢形成漏斗状，并使网片(11)处于内侧；再将网

片(11)的两直边重合并在该重合处与袋片(10)一同缝合；

S5、将所述步骤S4缝合后的网袋一体件(12)的袋片(10)的两直边重合并在该重合处粘

接密封，所述袋片(10)在所述网片(11)外侧形成囊腔(5)；腹腔取物袋制造完成。

4.根据权利要求3所述的腹腔取物袋的制造方法，其特征在于：所述步骤S3中网片(11)

与袋片(10)的缝合位置优选为网片(11)的两直边。

5.根据权利要求3所述的腹腔取物袋的制造方法，其特征在于：所述步骤S1的整张网

(6)由天然高分子纱线编织而成；所述天然高分子纱线为几丁聚醣纱线、玻尿酸纱线、胶原

蛋白纱线或海藻酸盐纱线。

6.根据权利要求3所述的腹腔取物袋的制造方法，其特征在于：所述步骤S1的整张袋膜

(7)由以下重量份的原料组成：聚氯乙烯树脂粉40～80份、聚乙烯30～50份、抗氧剂8～18

份、增塑剂8～12份、增韧剂6～10份、癸二酸二丁酯5～15份、聚己二酸一缩二乙二醇酯3～5

份。

7.根据权利要求6所述的腹腔取物袋的制造方法，其特征在于：所述增塑剂为乙酰柠檬

酸三丁酯；所述增韧剂为POE。
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腹腔取物袋及其制造方法

技术领域

[0001] 本发明涉及医疗器械领域，尤其涉及一种腹腔取物袋及其制造方法。

背景技术

[0002] 随着微创外科技术的发展，越来越多的传统开放手术得以通过腹腔镜技术实现。

在腹腔镜下手术的过程中，需要将切下的肿瘤等病变组织及时从患者体内取出，并且需要

将腹腔内积液抽出，现有技术采用吸引管/引流管的方式对组织积液进行抽离，但吸引管/

引流管的管口易堵塞，一旦引流管发生堵塞，将影响手术的正常进行，为了避免堵塞，现有

腹腔取物袋内还设有网兜，从而将大块组织与积液隔离，引流管伸入网兜与袋体之间的区

域即可有效避免堵塞；但由于现有具备网兜的取物袋缺乏有效的引导引流管伸入的通道，

导致腹腔内的引流管伸入位置错误或伸入过程中撞击或卡或勾在网兜上，影响手术正常进

行和手术效率。另外，现有取物袋制造方法复杂，尤其是需要开设另外的引导引流管的通道

时，制造工艺流程多，制造成本；现有工艺缺陷多也导致取物袋袋体易破裂。

发明内容

[0003] 本发明所要解决的技术问题是提供一种腹腔取物袋及其制造方法，解决现有技术

中存在的取物袋易堵塞，取物袋结构复杂，制造工艺多，制造成本高等问题。

[0004] 本发明解决上述技术问题的技术方案如下，一种腹腔取物袋，包括袋体和网兜；

[0005] 所述袋体由扇形袋片粘接为漏斗状；所述网兜由扇形网片缝合为漏斗状；所述扇

形袋片的边长大于所述扇形网片的边长；所述网兜嵌入所述袋体内，且网兜的至少一个侧

边与袋体侧边缝合，所述网兜底部与袋体底部保持间距；所述袋体位于网兜外侧的部分围

拢并缝合形成囊腔。

[0006] 进一步，所述网兜上端与袋体上端平齐。

[0007] 本发明腹腔取物袋的有益效果是：由于引流管通道是由袋体在网兜外侧围拢形

成，无需单独设置通道，简化了结构，且制造简单，降低了使用成本和制造成本。

[0008] 本发明还提出了一种腹腔取物袋的制造方法，包括如下步骤：

[0009] S1、采用割圆机将整张网切割成圆形网料；采用割圆机将整张袋膜切割成圆形袋

料；且圆形网料直径小于圆形袋料直径；

[0010] S2、将所述步骤S1的圆形袋料通过剪裁机剪裁为多个等份的扇形袋片；将步骤S1

的圆形网料通过剪裁机剪裁为多个等份的扇形网片；且袋片与网片的份额相等；

[0011] S3、将所述步骤S2中任一网片放置在任一袋片的片体区域内，并使该网片的两直

边分别与该袋片的两直边平行；通过缝合机将该网片缝合固定在该袋片上；形成网袋一体

件；

[0012] S4、将所述步骤S3的网袋一体件合拢形成漏斗状，并使网片处于内侧；再将网片的

两直边重合并在该重合处与袋片一同缝合；

[0013] S5、将所述步骤S4缝合后的网袋一体件的袋片的两直边重合并在该重合处粘接密
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封，所述袋片在所述网片外侧形成囊腔；腹腔取物袋制造完成。

[0014] 进一步，所述步骤S3中网片与袋片的缝合位置优选为网片的两直边。

[0015] 进一步，所述步骤S1的整张网由天然高分子纱线编织而成；所述天然高分子纱线

为几丁聚醣纱线、玻尿酸纱线、胶原蛋白纱线或海藻酸盐纱线。

[0016] 进一步，所述步骤S1的整张袋膜由以下重量份的原料组成：聚氯乙烯树脂粉40～

80份、聚乙烯30～50份、抗氧剂8～18份、增塑剂8～12份、增韧剂6～10份、癸二酸二丁酯5～

15份、聚己二酸一缩二乙二醇酯3～5份。

[0017] 进一步，所述增塑剂为乙酰柠檬酸三丁酯；所述增韧剂为POE。

[0018] 本发明腹腔取物袋制造方法的有益效果是：由于袋片与网片缝合过程中即已将用

于引流管插入的通道预留形成，无需增设过多工艺，且工艺简单，适用于全自动或半自动生

产，对制造设备要求低，降低了制造成本。

附图说明

[0019] 图1为本发明腹腔取物袋的结构示意图；

[0020] 图2为图1的展开结构示意图；

[0021] 图3为本发明方法制造腹腔取物袋的流程示意图；

[0022] 图4为图3中局部放大结构示意图；

[0023] 图5为图1中袋体内有液体时的结构示意图；

[0024] 图中，袋体1、网兜2、囊腔5、整张网6、整张袋膜7、圆形网料8、圆形袋料9、袋片10、

网片11、网袋一体件12、粘接层13。

具体实施方式

[0025] 以下结合附图对本发明的原理和特征进行描述，所举实例只用于解释本发明，并

非用于限定本发明的范围。

[0026] 如图1、2所示的腹腔取物袋，包括袋体1和网兜2；

[0027] 袋体1由扇形的袋片10粘接为漏斗状，袋片10直边重合处设有粘接层13；网兜2由

扇形的网片11缝合为漏斗状；扇形袋片10的边长大于扇形网片11的边长；网兜2嵌入袋体1

内，且网兜2的至少一个侧边与袋体1侧边缝合，网兜2底部与袋体1底部保持间距；袋体1位

于网兜2外侧的部分围拢并缝合形成囊腔5。网兜2上端与袋体1上端平齐。囊腔5即可用于引

流管的导入或导出，由于袋体1底部与网兜2底部保持间距，手术用引流管可直接通过囊腔5

插入至袋体1底部，本发明的取物袋相比传统取物袋而言，并没有在袋体1内增设新的管体

用于引流管的导入或导出，而是巧妙的设计缝合线使其形成囊腔5，大大降低了制造成本，

不会增加袋体1体积和厚度，相比增设新的管体而言，更容易插入腹腔内，腹腔所需开口更

小。

[0028] 如图5所示，使用本实施例的腹腔取物袋时，腹腔内组织被放入网兜内，组织被剪

碎时产生的积液存储在袋体内，较大块组织依然处于网兜内，引流管通过囊腔5即可抽走袋

体1内的液体；图5中箭头所示方向即为液体被抽走的流向示意。

[0029] 如图3、4所示，本发明提出的一种腹腔取物袋的制造方法，包括如下步骤：

[0030] S1、采用割圆机将整张网6切割成圆形网料8；采用割圆机将整张袋膜7切割成圆形
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袋料9；且圆形网料8直径小于圆形袋料9直径；其中，整张网6由天然高分子纱线编织而成；

天然高分子纱线为几丁聚醣纱线、玻尿酸纱线、胶原蛋白纱线或海藻酸盐纱线；整张袋膜7

由以下重量份的原料组成：聚氯乙烯树脂粉40～80份、聚乙烯30～50份、抗氧剂8～18份、增

塑剂8～12份、增韧剂6～10份、癸二酸二丁酯5～15份、聚己二酸一缩二乙二醇酯3～5份；

[0031] S2、将步骤S1的圆形袋料9通过剪裁机剪裁为多个等份的扇形袋片10；将步骤S1的

圆形网料8通过剪裁机剪裁为多个等份的扇形网片11；且袋片10与网片11的份额相等；

[0032] S3、将步骤S2中任一网片11放置在任一袋片10的片体区域内，并使该网片11的两

直边分别与该袋片10的两直边平行；通过缝合机将该网片11缝合固定在该袋片10上；形成

网袋一体件12；其中，网片11与袋片10的缝合位置优选为网片11的两直边；

[0033] S4、将步骤S3的网袋一体件12合拢形成漏斗状，并使网片11处于内侧；再将网片11

的两直边重合并在该重合处与袋片10一同缝合；

[0034] S5、将步骤S4缝合后的网袋一体件12的袋片10的两直边重合并在该重合处粘接密

封，形成粘接层13，袋片10在网片11外侧形成囊腔5；腹腔取物袋制造完成。

[0035] 本方法使用的割圆机、剪裁机、缝合机等设备都为现有技术，可直接市场购买即

可。由于采用本方法制造腹腔取物袋不需要专用设备，因此制造成本更低，更利于推广。

[0036] 以上仅为本发明的较佳实施例，并不用以限制本发明，凡在本发明的精神和原则

之内，所作的任何修改、等同替换、改进等，均应包含在本发明的保护范围之内。

说　明　书 3/3 页

5

CN 111012410 B

5



图1

图2
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图3

图4
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图5
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