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(54) Absaugvorrichtung mit spulbarer Drainageleitung.

(57) Eine Absaugvorrichtung zum Absaugen eines Fluids aus
einem menschlichen oder tierischen Kérper (50) mittels Unter-
druck weist einen Drainageanschluss (13) fur eine Drainagelei-
tung (12) auf, um das Fluid aus dem Ké&rper abzufihren. Eine
Vakuumgquelle (18) erzeugt einen Unterdruck am Drainagean-
schluss (13). Ein Fluidsammelbehalter (11) sammelt das ange-
saugte Fluid. Durch einen Hilfsanschluss (24) und eine daran
angeschlossene Hilfsleitung (25) kann die Drainageleitung mit
Luft gespult werden. Um dabei die Einschleppung von Pathoge-
nen zu vermindern, ist eine Entkeimungszelle (30) vorgesehen.
In dieser wird die zugefuhrte Luft derart behandelt, dass darin
enthaltene Pathogene verandert und dadurch unschadlich ge-
macht werden.
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Beschreibung

TECHNISCHES GEBIET

[0001] Die vorliegende Erfindung betrifft eine Absaugvorrichtung zum Absaugen eines Fluids aus einem menschlichen
oder tierischen Kérper mittels Unterdruck. Derartige Absaugvorrichtungen finden z.B. Einsatz zur Pleuradrainage, zur
Drainage des Mediastinums, zur Wunddrainage nach Verletzungen oder Operationen oder zur Absaugung von Kérperfet-
ten. Die vorliegende Erfindung bezieht sich ausserdem auf eine Entkeimungseinrichtung zur Verwendung mit einer derar-
tigen Absaugvorrichtung und auf ein Verfahren zum Zuflihren von entkeimter Luft zu einer solchen Absaugvorrichtung.

STAND DER TECHNIK

[0002] Zum Absaugen von Kérperflissigkeiten und anderen Fluiden im medizinischen Bereich werden haufig Drainage-
pumpensysteme eingesetzt. Diese Systeme weisen Ublicherweise eine Saugpumpe, einen oder mehrere Fluidsammelbe-
halter und einen Drainageschlauch zwischen Patient und Fluidsammelbehalter auf. Durch Erzeugen eines Unterdrucks
im Fluidsammelbehélter wird Fluid vom Patienten (ber den Drainageschlauch in den Fluidsammelbehalter gesaugt und
dort gesammelt.

[0003] Es ist bekannt, zusatzlich zum Drainageschlauch einen Hilfsschlauch zum Patienten zu flihren. Dadurch kann der
abzusaugenden Kavitat des Patienten Luft zugeflihrt werden, und die Drainageleitung kann gespdlt werden. Ein Draina-
gepumpensystem mit Hilfsleitung ist z.B. aus der WO 2005/061 025 bekannt. Auch die US 5 738 656 offenbart ein Drai-
nagepumpensystem mit Hilfsleitung. Dort ist in der Hilfsleitung ein Bakterienfilter vorgesehen.

[0004] Die US 2006/0155 260 offenbart ein Wunddrainagesystem, bei dem in einem geschlossenen Kreislauf die Wunde
mit einer Spulflissigkeit gespllt wird, die Spulflissigkeit zusammen mit dem Wundexsudat abgesaugt und gereinigt wird
und der Wunde die gereinigte Spulflissigkeit wieder zugeflihrt wird. Dabei kann die Spulflissigkeit durch Einwirkung von
Ultraviolett-, Gamma- oder Elektronenstrahlung entkeimt werden.

[0005] Die WO 2012/067 918 schlagt vor, in einem Drainagepumpensystem die abgesaugte Flissigkeit vor oder nach
ihrem Eintritt in den Fluidsammelbehélter durch Einwirkung von Ultraviolettstrahlung zu entkeimen. Die derart behandelte
Flussigkeit wird anschliessend entsorgt.

DARSTELLUNG DER ERFINDUNG

[0006] Es ist eine Aufgabe der vorliegenden Erfindung, eine Absaugvorrichtung fur Kérperfluide anzugeben, mit der Luft
durch eine Hilfsleitung zur Drainageleitung geflihrt werden kann, wobei die Gefahr verringert ist, dass der Patient durch
diese Luft Infektionen erleidet.

[0007] Diese Aufgabe wird durch eine Absaugvorrichtung mit den Merkmalen des Anspruchs 1 geldst. Vorteilhafte Aus-
gestaltungen sind in den abhéngigen Anspriichen angegeben.

[0008] Es wird eine Absaugvorrichtung zum Absaugen eines Fluids aus einem menschlichen oder tierischen Kérper mittels
Unterdruck vorgeschlagen. Die Absaugvorrichtung weist auf:

einen Drainageanschluss fir eine Drainageleitung zum Abflihren des Fluids aus dem Kérper;

eine Vakuumgquelle zur Erzeugung eines Unterdrucks, um das Fluid durch die Drainageleitung anzusaugen;

einen Fluidsammelbehélter zum Sammeln des durch die Drainageleitung angesaugten Fluids; und

einen Hilfsanschluss fir eine Hilfsleitung.

[0009] Die Absaugvorrichtung weist ausserdem eine Entkeimungseinrichtung mit einer Entkeimungszelle auf. Die Entkei-
mungszelle hat einen Einlass, um ein noch unbehandeltes Gas, insbesondere Luft, zur Entkeimungseinrichtung zuzuflh-
ren. Die Entkeimungseinrichtung ist dazu ausgebildet, das der Entkeimungszelle zugefiihrte Gas derart zu behandeln,
dass darin enthaltene Pathogene verandert und dadurch unschadlich gemacht werden, insbesondere, dass im Gas ent-
haltene Keime abgetétet werden. Die Entkeimungszelle hat ausserdem einen Auslass, um das behandelte Gas zum Hilfs-
anschluss abzufilhren. Auslass und Einlass kénnen physisch durch dieselbe Offnung der Entkeimungszelle gebildet sein,
sind aber vorzugsweise durch getrennte Offnungen gebildet.

[0010] Die Entkeimungseinrichtung leistet weit mehr, als ein einfacher Bakterienfilter leisten kann: Sie filtert nicht einfach
bestimmte Pathogene aus, sondern sie verandert Pathogene dauerhaft derart, dass sie unschadlich gemacht werden, d.h.
dass ihre Pathogenitat vermindert wird. Insbesondere tétet die Entkeimungseinrichtung Keime (replikationsfahige Patho-
gene) dauerhaft ab bzw. unterbindet deren Replikationsfahigkeit. Dadurch reduziert die Entkeimungseinrichtung nachhal-
tig die Belastung des Gases durch Pathogene und vermindert so die Einschleppung von Pathogenen in die Hilfsleitung.
Ausserdem koénnen auf diese Weise auch Pathogene entfernt werden, die durch einen Bakterienfilter hindurchdringen
wirden. So wird eine Einschleppung von Pathogenen in die nachfolgenden Leitungen wirksamer und nachhaltiger ver-
mieden als durch einen Bakterienfilter. Dadurch wird die Gefahr verringert, dass der Patient durch das zugefiihrte Gas
infiziert wird. Unter dem Begriff «Pathogene» werden dabei insbesondere Bakterien, Protozoen, Viren, Prionen und Pilz-
sporen verstanden.

[0011] Das zugefiihrte Gas ist vorzugsweise Umgebungsluft (Frischluft). Der Einlass ist dazu vorzugsweise mit dem Aus-
senraum verbunden, um die Umgebungsluft zur Entkeimungszelle zuzufiihren. Dazu kann am Gehause der Saugvorrich-
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tung oder der Entkeimungseinrichtung eine Luftzufuhréffnung vorhanden sein, die zum Aussenraum fiihrt und die mit dem
Einlass der Entkeimungszelle verbunden ist. Wenn es sich bei der Vakuumquelle um eine Pumpe handelt, wird der Ent-
keimungszelle vorzugsweise also nicht die von der Pumpe abgeflihrte Abluft aus dem Fluidsammelbehélter zugefihrt,
wie dies bei einem geschlossenen Kreislauf der Fall ware, sondern Frischluft, deren Belastung durch Pathogene im Allge-
meinen niedriger ist als die Abluft aus dem Fluidsammelbehélter. Es ist aber auch denkbar, Abluft zur Entkeimungszelle
zuzuflihren, wobei diese Abluft anschliessend wieder dem Kérper zugefihrt oder an den Aussenraum abgegeben wird.

[0012] Das der Entkeimungszelle zugefiihrte Gas wird einer &usseren Einwirkung physikalischer und/oder chemischer Na-
tur ausgesetzt, um die darin enthaltenen Keime abzutbten. Vorzugsweise weist die Entkeimungseinrichtung eine Behand-
lungseinrichtung auf, um das zugeflihrte Gas mittels physikalischer Einwirkungen wie durch UV-Strahlen, Gammastrah-
len, Elektronenstrahlen (z.B. Beta-Strahlung), durch Temperaturerhéhung und/oder durch Einwirkung von Wasserdampf
zu behandeln. Dazu kann die Entkeimungseinrichtung als Behandlungseinrichtung mindestens eine UV-Lichtquelle, min-
destens eine Warmequelle und/oder mindestens einen Dampfgenerator umfassen. Es sind aber auch alternativ oder zu-
satzlich chemische Einwirkungen denkbar, insbesondere eine Ozonierung. Dazu kann die Entkeimungseinrichtung einen
Ozongenerator umfassen.

[0013] In einer bevorzugten Ausgestaltung weist die Entkeimungseinrichtung am Einlass der Entkeimungszelle mindes-
tens ein Einlassventil auf, durch welches das Gas zur Entkeimungszelle zuflihrbar ist, und am Auslass der Entkeimungszel-
le mindestens ein Auslassventil, durch welches das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle abflihrbar ist. Die Absaug-
vorrichtung kann ausserdem eine Steuerungseinrichtung aufweisen, welche dazu ausgebildet ist, die folgenden Schritte
durchzufihren:

(a) Schliessen des Auslassventils;

(b) Offnen des Einlassventils, um das Gas zur Entkeimungszelle zuzufihren;

(c) Schliessen des Einlassventils;

(d) Behandeln des zugeflihrten Gases in der Entkeimungszelle derart, dass darin enthaltene Pathogene verandert und
dadurch unschéadlich gemacht werden; und

(e) Offnen des Auslassventils, um das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle abzufiihren.

[0014] Dabei wird Schritt (b) vor, wahrend oder nach Schritt (a) durchgefiihrt, d.h. das Einlassventil kann gedffnet werden,
wahrend das Auslassventil noch offen ist, es kann gleichzeitig mit dem Schliessen des Auslassventils geéffnet werden,
oder es kann erst dann gedffnet werden, wenn das Auslassventil geschlossen ist. Die letzte Variante ist bevorzugt, d.h.
die Ventile wirken bevorzugt wie eine Schleuse flir das eintretende Gas. Schritt (¢) wird nach Schritt (b) durchgefiihrt, und
Schritt (d) (d.h. die Behandlung des Gases) wird zumindest in einem Teil des Zeitraums zwischen Schritt (¢) und Schritt
(e) durchgefihrt, kann aber auch schon zuvor beginnen und/oder danach enden. Zwischen Schritt (c) und dem Ende von
Schritt (d) liegen typischerweise wenige Sekunden bis einige Minuten, z.B. 1 Sekunde bis 10 Minuten. Zwischen dem
Ende von Schritt (d) und Schritt (e) kann unter Umsténden ein l&ngerer Zeitraum liegen, in dem das behandelte Gas in
der Entkeimungszelle verbleibt.

[0015] Um den Gasdurchsatz zu verbessern, kann die Entkeimungszelle ein veranderliches Volumen aufweisen. Dies
ermoglicht es, das behandelte Gas moglichst vollstandig aus der Entkeimungszelle auszustossen und eine mdglichst
grosse Menge an unbehandeltem Gas wieder aufzunehmen. Um das Volumen der Entkeimungszelle zu veréndern, kann
die Entkeimungszelle einen zylindrischen Wandbereich und einen darin verschiebbaren Kolben aufweisen. Es ist auch
denkbar, dass die Entkeimungszelle einen faltenbalgartigen Wandbereich aufweist, um das Volumen der Entkeimungs-
zelle zu verandern. Die Entkeimungszelle kann aber auch einen elastischen Wandbereich aufweisen und insbesondere
ballonartig ausgebildet sein.

[0016] Das Volumen der Entkeimungszelle kann passiv veranderbar sein, indem sich das Volumen in Abhangigkeit vom
Gasdruck in der Entkeimungszelle veréandert. Um die Aufnahme des Gases in die Entkeimungszelle zu unterstitzen,
kann mindestens ein Federelement vorgesehen sein, das derart ausgebildet und angeordnet ist, dass es das Volumen zu
maximieren trachtet. Dadurch kann die Entkeimungszelle so betrieben werden, dass sich das Volumen bei Anlegen eines
genligend starken Unterdrucks gegenliber dem Umgebungsdruck unterhalb einer bestimmten Druckschwelle aufgrund
der Druckdifferenz zum Aussenraum gegen die Federkraft selbsttatig verkleinert und bei einem Druckanstieg aufgrund
der Federkraft wieder vergrossert.

[0017] Das Volumen der Entkeimungszelle kann aber auch aktiv veranderbar sein. Dadurch wird es méglich, gezielt unbe-
handeltes Gas aufzunehmen, unabhangig vom restlichen Betriebszustand der Absaugvorrichtung, und/oder behandeltes
Gas gezielt und z.B. mit einem vorgebbaren Druck oder einer vorgebbaren Rate auszustossen. Zu diesem Zweck kann
die Entkeimungseinrichtung einen Antrieb aufweisen, um das Volumen der Entkeimungszelle aktiv zu veréandern. Dabei
kann es sich z.B. um einen elekiromotorischen oder pneumatischen Antrieb handeln.

[0018] In anderen Ausflihrungsformen ist es aber auch méglich, dass die Entkeimungszelle ein konstantes Volumen auf-
weist.

[0019] Die Entkeimungszelle kann so ausgebildet und angeordnet sein, dass durch sie ein kontinuierlicher, insbesondere
im Wesentlichen konstanter, Volumendurchfluss stattfindet, wobei das die Entkeimungszelle durchstrémende Gas konti-
nuierlich behandelt wird. Die Entkeimungszelle kann insofern als Durchflusszelle ausgebildet sein.
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[0020] Als Vakuumquelle der Absaugvorrichtung dient vorzugsweise eine elektrisch betriebene Pumpe (z.B. eine Mem-
branpumpe). Stattdessen kann aber z.B. zur Erzeugung des Unterdrucks auch ein Vakuumregulator zum Anschluss an
ein Spitalvakuumsystem (z.B. Uber einen Wandanschluss) oder ein Venturi-System vorgesehen sein, wie dies aus dem
Stand der Technik hinlanglich bekannt ist.

[0021] Die Absaugvorrichtung kann mit einer Drainageleitung, die mit dem Drainageanschluss verbunden ist, und einer
Hilfsleitung, die mit dem Hilfsanschluss verbunden ist, komplettiert werden. Ein vorrichtungsfernes (d.h. im Betrieb kér-
pernahes) Ende der Hilfsleitung steht dann vorzugsweise mit einem vorrichtungsfernen Ende der Drainageleitung in fluid-
kommunizierender Verbindung. Dazu kann eine direkte Verbindung zwischen den vorrichtungsfernen Enden der beiden
Leitungen vorgesehen sein, oder die Verbindung kann z.B. Uber einen Hohlraum des Patienten erfolgen, indem die beiden
Enden nahe beieinander im selben Hohlraum enden. Die entkeimte Luft aus der Entkeimungszelle kann dann insbeson-
dere dazu dienen, die Hilfsleitung und dadurch auch die Drainageleitung zu spulen und gegebenenfalls Feststoffansamm-
lungen, die sonst zu Verstopfungen flhren kdnnten, in Richtung des Fluidsammelbehalters zu beférdern.

[0022] Die Entkeimungszelle oder sogar die gesamte Entkeimungseinrichtung kann in die Pumpeneinheit der Absaug-
vorrichtung integriert sein. Dazu kann die Absaugvorrichtung ein Pumpaggregatsgehause aufweisen, in dem die Pumpe
angeordnet ist, und die Entkeimungszelle bzw. die gesamte Entkeimungseinrichtung ist dann ebenfalls im Pumpaggre-
gatsgehduse angeordnet und kann insbesondere in diesem vollstdndig aufgenommen sein. Die Entkeimungszelle bzw.
die gesamte Entkeimungseinrichtung kann aber auch z.B. dusserlich am Pumpaggregatsgehéduse befestigbar sein. Die
Entkeimungseinrichtung kann eine eigenstandige, in sich geschlossene Einheit bilden. Die Entkeimungszelle oder die ge-
samte Entkeimungseinrichtung kann nachristbar und/oder austauschbar sein.

[0023] Die vorliegende Erfindung bezieht sich auch auf eine Entkeimungseinrichtung als solche. Es wird also eine Ent-
keimungseinrichtung angegeben, die fir eine Absaugvorrichtung zum Absaugen eines Fluids aus einem menschlichen
oder tierischen Kdrper mittels Unterdruck geeignet ist. Die Entkeimungseinrichtung weist eine Entkeimungszelle auf, die
mit einem Einlass versehen ist, um ein noch unbehandeltes Gas zur Entkeimungszelle zuzufihren. Die Entkeimungsein-
richtung ist dazu ausgebildet, das zugefihrte Gas derart zu behandeln, dass darin enthaltene Pathogene verandert und
dadurch unschadlich gemacht werden. Die Entkeimungszelle weist ausserdem einen Auslass auf, um die behandelte Luft
aus der Entkeimungszelle abzufuhren.

[0024] Die obigen Uberlegungen zur Absaugvorrichtung gelten sinngemass auch fir die Entkeimungseinrichtung alleine.
Insbesondere kann das zugeflihrte Gas Umgebungsluft sein, und der Einlass kann dementsprechend mit einem Aussen-
raum verbunden sein, um Umgebungsluft zur Entkeimungseinrichtung zuzufihren. Es ist aber auch denkbar, Abluft aus
der Absaugvorrichtung zur Entkeimungszelle zuzufiihren, wobei diese Abluft anschliessend wieder dem Kérper zugeflihrt
oder an den Aussenraum abgegeben wird. Die Entkeimungseinrichtung kann eine Behandlungseinrichtung aufweisen,
um das zugeflihrte Gas in der oben angegeben Weise zu behandeln, insbesondere mittels UV-Strahlen, durch Tempera-
turerhdhung und/oder durch Einwirkung von Wasserdampf. Sie kann ein Einlassventil aufweisen, durch welches das Gas
zur Entkeimungszelle zufiihrbar ist, und ein Auslassventil, durch welches das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle
abflihrbar ist. Die Entkeimungszelle kann, wie oben néher beschrieben, ein verédnderliches Volumen aufweisen. Dieses
kann in der oben beschriebenen Weise passiv oder aktiv veranderbar sein.

[0025] Die vorliegende Erfindung bezieht sich ausserdem auf ein Verfahren zum Zuflihren von entkeimtem Gas zu einer
Hilfsleitung einer Absaugvorrichtung, wobei die Absaugvorrichtung eine Drainageleitung aufweist, um ein Fluid aus einem
menschlichen oder tierischen Kérper mittels Unterdruck abzusaugen, und wobei ein vorrichtungsfernes Ende der Hilfslei-
tung mit einem vorrichtungsfernen Ende der Drainageleitung in fluidkommunizierender Verbindung steht. Das Verfahren
umfasst:

Zufuhren eines Gases zu einer Entkeimungszelle;

Behandeln des zugefihrten Gases in der Entkeimungszelle derart, dass darin enthaltene Pathogene veréndert und da-
durch unschédlich gemacht werden; und

Abflhren des behandelten Gases aus der Entkeimungszelle zur Hilfsleitung.

[0026] Das Gas ist vorzugsweise Umgebungsluft, d.h. es wird vorzugsweise Umgebungsluft aus dem Aussenraum zur
Entkeimungszelle zugefihrt. Es ist aber auch denkbar, Abluft aus der Absaugvorrichtung zur Entkeimungszelle zuzuflhren,
wobei diese Abluft anschliessend wieder dem Kérper zugeflihrt oder an den Aussenraum abgegeben wird. Wie oben naher
ausgefuhrt, kann das zugefuhrte Gas z.B. mittels UV-Strahlen, durch Temperaturerhéhung und/oder durch Einwirkung von
Wasserdampf behandelt werden.

[0027] Wenn das Gas zur Entkeimungszelle durch ein Einlassventil zugeflihrt wird, und wenn das behandelte Gas aus
der Entkeimungszelle durch ein Auslassventil abgefiihrt wird, kann das Verfahren insbesondere die folgenden Schritte
umfassen:

(a) Schliessen des Auslassventils;

(b) Offnen des Einlassventils, um das Gas zur Entkeimungszelle zuzufihren;

(c) Schliessen des Einlassventils;

(d) Behandeln des zugefiihrten Gases in der Entkeimungszelle derart, dass darin enthaltene Pathogene verandert und
dadurch unschéadlich gemacht werden; und

(e) Offnen des Auslassventils, um das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle abzufiihren.
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[0028] Bezuglich der Abfolge dieser Schritte gelten dieselben Uberlegungen, die oben im Zusammenhang mit der Ab-
saugvorrichtung ausgefiihrt wurden.

[0029] In dem Verfahren kann vorgesehen sein, dass das Volumen der Entkeimungszelle veranderlich ist, wahrend das
Gas zur Entkeimungszelle zugefihrt und/oder das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle abgefiihrt wird. Dies kann
passiv durch Erzeugung von entsprechenden Druckdifferenzen oder aktiv durch einen Antrieb geschehen, wie dies oben
naher ausgefliihrt wurde.

KURZE BESCHREIBUNG DER ZEICHNUNGEN

[0030] Bevorzugte Ausflihrungsformen der Erfindung werden im Folgenden anhand der Zeichnungen beschrieben, die
lediglich zur Erlauterung dienen und nicht einschrénkend auszulegen sind. In den Zeichnungen zeigen:

Fig. 1 eine schematische Darstellung eines ersten Ausflihrungsbeispiels einer Absaugvorrichtung mit Entkeimungs-
zelle wahrend der Anwendung fur die Pleuradrainage;

Fig. 2 eine schematische Darstellung der Entkeimungszelle der Absaugvorrichtung der Fig. 1, Teil (a): Ausgangstel-
lung; Teil (b): Entkeimungsstellung);

Fig. 3 eine schematische Darstellung einer weiteren Ausflihrungsform einer Entkeimungszelle, Teil (a): Ausgang-
stellung; Teil (b): Entkeimungsstellung);

Fig. 4  ein Diagramm zur Veranschaulichung der Zustandsabfolge der Ventile am Einlass und Auslass der Entkei-
mungszelle;

Fig. 5 eine schematische Darstellung einer Drainage des Mediastinums;
Fig. 6  eine schematische Darstellung einer Wunddrainage; und

Fig. 7 eine schematische Darstellung eines weiteren Ausflihrungsbeispiels einer Absaugvorrichtung mit Entkei-
mungszelle.

BESCHREIBUNG BEVORZUGTER AUSFUHRUNGSFORMEN

[0031] In der Fig. 1 ist eine erste Ausflihrungsform einer erfindungsgeméssen Absaugvorrichtung illustriert. Die Absaug-
vorrichtung ist als kompakte, tragbare, batteriebetriebene, digitale Thoraxdrainagevorrichtung konzipiert. Sie umfasst ein
Pumpaggregatsgehause 10, mit dem ein Fluidsammelbehalter 11 |6sbar verbunden ist. Ein Drainageschlauch 12 miindet
Uber einen Anschlussadapter, an dem ein Drainageanschluss 13 flr den Drainageschlauch 12 ausgebildet ist, in den
Fluidsammelbehalter 11. Uber einen Filter 14 und eine Vakuumleitung 15 wird im Fluidsammelbehalter 11 mittels einer
Saugpumpe 18 ein Unterdruck erzeugt. Ein Einwegventil 17 verhindert, dass Luft von der Vakuumpumpe zurlick in den
Fluidsammelbehélter 11 gelangt. Mittels eines Druckaufnehmers (Manometers) 16 kann der Druck P1 in der Vakuumlei-
tung 15 festgestellt werden. Die von der Saugpumpe 18 angesaugte Luft wird Uber eine Abluftleitung 19 an den Aussen-
raum abgegeben. Bei der Saugpumpe 18 handelt es sich im vorliegenden Beispiel um eine motorbetriebene elektrische
Vakuumpumpe, insbesondere um eine Membranpumpe bekannter Art.

[0032] Im Pumpaggregatsgehause 10 ist eine Entkeimungszelle 30 aufgenommen, die nachfolgend noch naher im Zu-
sammenhang mit der Fig. 2 beschrieben wird. Uber einen Einlassfilter 20, der in einer Offnung der Gehausewand des
Pumpaggregatsgehauses 10 vorgesehen ist, und eine Einlassleitung 21 wird Frischluft aus dem Aussenraum zur Entkei-
mungszelle 30 zugeflhrt. Die in der Entkeimungszelle behandelte Luft wird Gber eine Auslassleitung 22 zu einem Hilfs-
anschluss 24 fur einen Hilfsschlauch 25 geleitet. Der Druck P2 in der Auslassleitung 22 kann durch einen optionalen
Druckaufnehmer 23 festgestellt werden.

[0033] Im Pumpaggregatsgehause 10 sind ausserdem weitere Komponenten angeordnet, die zum Betrieb der Absaug-
vorrichtung dienen. Insbesondere sind eine wiederaufladbare Batterie 27, eine digitale Steuerungseinrichtung 28 und ein
Display 29 vorhanden. Die Steuerungseinrichtung 28 empfangt unter anderem die Messwerte von den Druckaufnehmern
16 und 23, steuert den Betrieb der Saugpumpe 18 und gibt Informationen zum Betriebszustand an das Display 29 aus.

[0034] Mit den vorrichtungsfernen Enden des Drainageschlauchs 12 und des Hilfsschlauchs 25 ist (iber einen Steckver-
binder 43 ein doppellumiger Katheter 40 verbunden. Der Katheter 40 weist ein Drainagelumen 41 auf, das mit dem Draina-
geschlauch 12 verbunden ist, sowie ein Hilfslumen 42, das mit dem Hilfsschlauch 25 verbunden ist. Der Drainageschlauch
12 und das Drainagelumen 41 des Katheters 40 bilden gemeinsam eine Drainageleitung, wahrend der Hilfsschlauch 25
und das Hilfslumen 42 gemeinsam eine Hilfsleitung bilden. Die Drainageleitung 12, 41 und die Hilfsleitung 25, 42 stehen
an ihrem vorrichtungsfernen (kérpernahen) Ende in fluidkommunizierender Verbindung, wie dies in der Fig. 1 durch den
Doppelpfeil S3 angedeutet ist. Wahrend die Verbindung im vorliegenden vereinfachten Beispiel ausserhalb des Katheters
40 erfolgt, kann auch eine direkte Verbindung zwischen den beiden Lumina 41, 42 innerhalb des Katheters 40 vorgesehen
sein.
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[0035] Im vorliegenden Beispiel dient die Absaugvorrichtung zur Thoraxdrainage (Pleuradrainage). Dazu miindet der Ka-
theter 40 in den Pleuraraum 52, der einen Lungenflligel 51 eines Patienten 50 umgibt. Die Absaugvorrichtung dient dazu,
einen Unterdruck im Pleuraraum 52 zu erzeugen, um den Pleuraspalt zu schliessen, und um Wundsekret aus dem Pleura-
raum 52 abzusaugen. Im Normalbetrieb wird dazu die Saugpumpe 18 derart betrieben, dass sie im Fluidsammelbehalter
11 einen Unterdruck erzeugt. Dadurch werden Luft und Wundsekret (ber die Drainageleitung 12, 41 in den Fluidsammel-
behélter 11 abgesaugt (Pfeil S1). Im Fluidsammelbehalter 11 werden flissige und feste Bestandteile von der angesaugten
Luft abgetrennt, und nur die angesaugte Luft gelangt Uber den Filter 14 und die Vakuumleitung 15 zur Saugpumpe 18 und
wird Uber die Auslassleitung 19 nach aussen abgefihrt.

[0036] Um die Drainageleitung 12, 41 zu spilen, kann Uber die Hilfsleitung 25, 42 entkeimte Luft aus der Entkeimungs-
zelle 30 zum vorrichtungsfernen Ende der Drainageleitung 12, 41 geleitet werden (Pfeil S2). Diese Luft gelangt in die
Drainageleitung 12, 41, wird durch die Saugpumpe 18 angesaugt und splilt dadurch die Drainageleitung 12, 41. Dadurch
werden feste Bestandteile in der Drainageleitung 12, 41 mitgerissen und Okklusionen der Drainageleitung vermieden. Ein
mdoglicher Ablauf eines solchen Spllvorgangs wird nachfolgend im Zusammenhang mit der Fig. 4 noch néher erlautert.

[0037] Die Fig. 2 illustriert die erwéhnte Entkeimungszelle 30. Diese weist einen zylindrischen Seitenwandbereich 31
und einen darin dichtend verschiebbaren Kolben 32 auf. Dadurch ist in der Entkeimungszelle ein veranderliches Volumen
gebildet. Durch eine Federanordnung 33 ist der Kolben 32 in Richtung vergrdsserten Volumens vorbelastet. Die Feder-
anordnung wirkt hier als Zugfeder. Es kann aber z.B. auch eine Druckfeder im Innern der Entkeimungszelle vorgesehen
sein. Die Entkeimungszelle 30 weist einen Einlass 35 auf, an dem ein Einlassventil VI angeordnet ist, sowie einen Auslass
36, an dem ein Auslassventil V2 angeordnet ist. In der Entkeimungszelle befindet sich als Behandlungseinrichtung eine
Wéarmequelle 34, die hier symbolisch durch eine Gliihlampe angedeutet ist. Bei der Warmequelle kann es sich um ein
an sich bekanntes Heizelement beliebiger Art handeln, insbesondere um einen Dickschichtheizer, um eine Infrarot-Strah-
lungsquelle oder um ein beliebiges anderes Mittel, um das vom Seitenwandbereich 31 und Kolben 32 begrenzte Luftvolu-
men zu erwarmen. Das Luftvolumen wird vorzugsweise auf eine Temperatur von mindestens 70 Grad Celsius, bevorzugt
mindestens 100 Grad Celsius, insbesondere bevorzugt mindestens 120 Grad Celsius erhitzt. Dadurch werden Keime im
Luftvolumen abgetétet. Zur Uberwachung kann in der Entkeimungszelle ein Temperatursensor vorgesehen sein.

[0038] Eine weitere Variante einer Entkeimungszelle 30" ist in der Fig. 3 dargestellt. Auch diese Entkeimungszelle 30"
weist ein veranderliches Volumen auf. Dazu ist die Entkeimungszelle 30" mit einem faltenbalgartigen Wandbereich 31°
versehen. Dadurch kann der Abstand einer Deckwand 32" der Entkeimungszelle 30" zum Einlass 35 und Auslass 36
verandert werden, um das in der Entkeimungszelle aufgenommene Luftvolumen zu veréndern. Auch in dieser Variante
kann optional eine Federanordnung vorgesehen sein, die an der Deckwand 32" angreift und danach trachtet, das Volumen
der Entkeimungszelle zu maximieren, oder der faltenbalgartige Wandbereich 31" kann so ausgebildet sein, dass er eine
derartige Federkraft erzeugt. Statt einer Warmequelle 34 ist in der Entkeimungszelle 30" als Behandlungseinrichtung eine
UV-Quelle 38 angeordnet, die in der Fig. 3 nur schematisch als UV-Leuchtdiode angedeutet ist. Statt einer UV-Leuchtdiode
kann es sich bei der UV-Quelle auch um eine UV-Strahlung abgebende Gasentladungslampe oder eine beliebige andere
Quelle von UV-Licht genligender Intensitat handeln. Die UV-Quelle kann auch ausserhalb der eigentlichen Entkeimungs-
zelle angeordnet sein, wenn die Entkeimungszelle ein UV-durchlassiges Fenster aufweist. Durch das erzeugte UV-Licht
werden Keime in der Entkeimungszelle abgetotet.

[0039] Selbstverstandlich kann eine UV-Lichtquelle auch in einer Entkeimungszelle mit beweglichem Kolben wie in der
Fig. 2 eingesetzt werden, und eine Warmequelle kann auch in einer Entkeimungszelle mit faltenbalgartigen Seitenwand-
bereich eingesetzt werden. Alternativ oder zusétzlich ist es z.B. auch denkbar einen Dampfgenerator vorzusehen, welcher
heissen Wasserdampf in die Entkeimungszelle pumpt, einen Ozongenerator vorzusehen, der Ozon in die Entkeimungs-
zelle einleitet, oder eine Elektronenquelle oder eine Gamma-Strahlungsquelle vorzusehen.

[0040] In der Fig. 4 ist illustriert, auf welche Weise die Entkeimungszelle der Fig. 2 oder 3 betrieben werden kann. An-
fanglich herrscht in der Entkeimungszelle ein Unterdruck. Dadurch befindet sich die Entkeimungszelle in einem Zustand
mit minimiertem Volumen (Fig. 2(a) und 3(a)). Nun wird zu einem Zeitpunkt t; das Ventil V1 geéffnet. Dadurch kann durch
den Einlass 35 Luft vom Aussenraum in die Entkeimungszelle 30 einstromen. Aufgrund dieses Druckausgleichs nimmt
die Entkeimungszelle einen Zustand ein, in dem ihr Volumen maximiert ist (Fig. 2(b) und Fig. 3(b)). Dabei wird die Entkei-
mungszelle durch die Federanordnung unterstitzt. Das Ventil V1 wird nun zu einem Zeitpunkt t; wieder geschlossen. Nun
wird die Behandlungseinrichtung in Form der Warmequelle 34 oder der UV-Quelle 38 aktiviert, um Krankheitserreger, die
moglicherweise mit der angesaugten Luft in die Entkeimungszelle gelangt sind, abzutdéten. Nach einer gentigend langen
Einwirkzeit wird die Behandlungseinrichtung wieder deaktiviert und gegebenenfalls gewartet, bis sich die Luft in der Ent-
keimungszelle wieder abgekihlt hat. Zu einem Zeitpunkt t; wird das Auslassventil V2 geéffnet. Die Entkeimungszelle steht
nun Uber die Auslassleitung 22, den Hilfsanschluss 24 und die Hilfsleitung 25, 42 in Verbindung mit der Drainageleitung
12, 41. Dadurch wird die Drainageleitung 12, 41 wie oben beschrieben gespllt. Gleichzeitig entsteht so ein Unterdruck
in der Entkeimungszelle, der dazu fuhrt, dass die Entkeimungszelle in ihren Ausgangszustand mit minimiertem Volumen
zurlickkehrt (Fig. 2(a) und Fig. 3(a)). Das Auslassventil V2 wird zu einem Zeitpunkt t, wieder geschlossen, und ein neuer
Entkeimungszyklus kann beginnen.

[0041] Optional kann die Entkeimungszelle mit einem Antrieb 37 ausgestattet sein, wie er in der Fig. 2 gestrichelt darge-
stellt ist. Der Antrieb 37 ermdglicht es, das Volumen der Entkeimungszelle aktiv zu verdndern. Dazu kann z.B. der ver-
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schiebbare Kolben 32 mit einer Kolbenstange versehen sein, die als Zahnstange ausgebildet ist, wobei ein Antriebsmotor
diese Zahnstange antreibt, um den Kolben 32 im Seitenwandbereich 31 aktiv zu verschieben. Statt auf den Kolben 32 kann
eine Kolbenstange auch auf die Deckwand 32" in der Ausgestaltung der Fig. 3 einwirken. Der Antrieb 37 dient einerseits
dazu, das Einsaugen von Luft aus der Umgebung durch die Einlassleitung 21 hindurch aktiv zu unterstltzen. Andererseits
kann der Antrieb dazu eingesetzt werden, die in der Entkeimungszelle aufgenommene Luft nach der Behandlung aktiv
auszustossen. Auf diese Weise kann z.B. kurzzeitig ein Uberdruck (z.B. ein Druckpuls) in der Hilfsleitung 25, 42 erzeugt
werden, welcher dazu flihrt, dass sich die Druckdifferenz zwischen dem kérpernahen Ende der Drainageleitung 12, 41 und
dem Fluidsammelbehalter kurzzeitig erhdht. Dies unterstitzt den Transport von Gewebeklumpen oder anderem Material
in Richtung des Fluidsammelbehélters 11.

[0042] In den Fig. 5 und 6 sind weitere Anwendungsbeispiele flr eine erfindungsgemésse Absaugvorrichtung illustriert.
So ist in der Fig. 5 der doppellumige Katheter 40 in das Mediastinum eingeflhrt. In der Fig. 6 miindet der doppellumige
Katheter 40 in einen Bereich oberhalb einer Wunde 54, die mit einer fluiddichten Abdeckung 55 abgedeckt ist. Insbeson-
dere in dieser Ausflihrungsform kann der Katheter 40 auch vollstandig entfallen, und der Drainageschlauch 12 sowie der
Hilfsschlauch 25 kénnen unmittelbar in den Bereich Uber der Wunde gefiihrt sein. Eine Vielzahl anderer Ausgestaltungen
am Ende der Drainageleitung und der Hilfsleitung sind denkbar. So ist es z.B. denkbar, die durch die Hilfsleitung 25, 42
zugefuhrte Luft grossflachig auf die Wunde zu leiten und zentral zur Drainageleitung 12, 41 hin abzusaugen.

[0043] In der Fig. 7 ist eine weitere Ausflhrungsform einer Absaugvorrichtung mit Entkeimungszelle illustriert. Die Ent-
keimungszelle der Fig. 7 ist als reine Durchflusszelle 30" mit konstantem Volumen ausgebildet. Im vorliegenden Beispiel
sind keinerlei Ventile vorgesehen. Es ist aber denkbar, zumindest am Einlass oder am Auslass der Entkeimungszelle ein
Ventil vorzusehen, um zu steuern, wann der Hilfsleitung 25 entkeimte Luft zugefuhrt werden soll.

[0044] Die Entkeimungszelle kann in allen Ausfliihrungsformen entweder fest in das Pumpaggregatsgehause integriert
sein, oder sie kann nachristbar und/oder austauschbar sein. Dazu kann die Entkeimungszelle Verbindungselemente auf-
weisen, um die Entkeimungszelle mit dem Pumpaggregatsgehause 10 und/oder mit dem Fluidsammelbehalter 11 lésbar
zu verbinden. Derartige Verbindungsstrukturen kénnen z.B. Schnapprasten umfassen.

[0045] Selbstverstandlich sind vielerlei Modifikationen der dargestellten Ausflihrungsbeispiele méglich, ohne den Bereich
der vorliegenden Erfindung zu verlassen, und die Erfindung ist keineswegs auf die Ausflihrungsbeispiele beschrankt. Ins-
besondere kann der Drainageanschluss z.B. auch direkt am Fluidsammelbehalter ausgebildet sein. Die Absaugvorrich-
tung muss nicht notwendig eine tragbare, digitale Vorrichtung sein, sondern kann auch eine Vorrichtung herkdmmlicher
Art zum Anschluss an ein Spitalvakuumsystem sein. Statt eines Fluidsammelbehélters der hier dargestellten Art kann
dementsprechend auch ein herkémmliches Fluidsammelsystem mit Wasserschloss vorgesehen sein (Ein-, Zwei- oder
Dreiflaschensystem), wie dies aus dem Stand der Technik seit langem bekannt ist.

BEZUGSZEICHENLISTE

[0046]
1 Absaugvorrichtung
10 Pumpaggregatsgehause
11 Fluidsammelbehélter
12 Drainageleitung
13 Drainageanschluss
14 Filter
15 Vakuumleitung
16 Druckaufnehmer
17 Einwegventil
18 Saugpumpe
19 Abluftleitung
20 Einlassfilter
21 Einlassleitung
22 Auslassleitung
23 Druckaufnehmer



24
25
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
30°
31°
32
307
40
41
42
50
51
52
53
54
55
S1,82
S3
VA
V2

a.u.

t1—ts

Hilfsanschluss
Hilfsleitung
Batterie
Steuerungseinrichtung
Display
Entkeimungszelle
Seitenwandbereich
Kolben
Federanordnung
Warmequelle
Einlass

Auslass

Antrieb

UV-Quelle
Entkeimungszelle
Faltenbalgartiger Wandbereich
Deckwand
Durchflusszelle
Katheter
Drainagelumen
Hilfslumen

Patient
Lungenflugel
Pleuraraum
Mediastinum
Wunde
Wundabdeckung
Pfeil

Doppelpfeil
Einlassventil
Auslassventil

Zeit

willkirliche Einheiten

Zeitpunkte
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Patentanspriiche

1.

10.

11.

12.

13.

14.

Absaugvorrichtung zum Absaugen eines Fluids aus einem menschlichen oder tierischen Kérper (50) mittels Unter-
druck, wobei die Absaugvorrichtung aufweist:

einen Drainageanschluss (13) flir eine Drainageleitung (12) zum Abflihren des Fluids aus dem Korper (50);

eine Vakuumquelle (18) zur Erzeugung eines Unterdrucks am Drainageanschluss (13), um das Fluid durch die Drai-
nageleitung (12) abzusaugen;

einen Fluidsammelbehélter (11) zum Sammeln des angesaugten Fluids; und

einen Hilfsanschluss (24) fir eine Hilfsleitung (25), dadurch gekennzeichnet,

dass die Absaugvorrichtung ausserdem eine Entkeimungseinrichtung mit einer Entkeimungszelle (30) aufweist, wo-
bei die Entkeimungszelle einen Einlass (35) aufweist, um ein Gas zur Entkeimungszelle (30) zuzufiihren, wobei die
Entkeimungseinrichtung (30) dazu ausgebildet ist, das zugeflhrte Gas derart zu behandeln, dass darin enthaltene
Pathogene verandert und dadurch unschadlich gemacht werden, und wobei die Entkeimungszelle einen Auslass (36)
aufweist, um das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle (30) zum Hilfsanschluss (24) abzufiihren.

Absaugvorrichtung nach Anspruch 1, dadurch gekennzeichnet, dass der Einlass (35) mit einem Aussenraum verbun-
den ist, um Umgebungsluft zur Entkeimungszelle (30) zuzufiihren.

Absaugvorrichtung nach Anspruch 1 oder 2, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungseinrichtung eine Behand-
lungseinrichtung aufweist, um das zugeflihrte Gas mittels UV-Strahlen, durch Temperaturerh6hung und/oder durch
Einwirkung von Wasserdampf zu behandeln.

Absaugvorrichtung nach Anspruch 3, dadurch gekennzeichnet, dass die Behandlungseinrichtung mindestens eine
UV-Lichtquelle (38) umfasst.

Absaugvorrichtung nach Anspruch 3 oder 4, dadurch gekennzeichnet, dass die Behandlungseinrichtung mindestens
eine Warmequelle (34) umfasst.

Absaugvorrichtung nach einem der vorhergehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungsein-
richtung am Einlass der Entkeimungszelle (30) ein Einlassventil (V1) und am Auslass der Entkeimungszelle (30) ein
Auslassventil (V2) aufweist.

Absaugvorrichtung nach Anspruch 6, dadurch gekennzeichnet, dass die Absaugvorrichtung eine Steuerungseinrich-
tung (28) aufweist, welche dazu ausgebildet ist, die folgenden Schritte durchzuflihren:

(a) Schliessen des Auslassventils (V2);

(b) Offnen des Einlassventils (V1), um das Gas zur Entkeimungszelle zuzuftihren;

(c) Schliessen des Einlassventils (V1);

(d) Behandeln des zugefiihrten Gases in der Entkeimungszelle (30) derart, dass darin enthaltene Pathogene veréndert
und dadurch unschéadlich gemacht werden; und

(e) Offnen des Auslassventils (V2), um das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle (30) abzufiihren,

wobei Schritt (b) vor, wahrend oder nach Schritt (a) durchgeflhrt wird, wobei Schritt (¢) nach Schritt (b) durchgeflihrt
wird, und wobei Schritt (d) zumindest zwischen Schritt (¢) und Schritt (e) durchgefihrt wird.

Absaugvorrichtung nach einem der vorhergehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungszelle
(30) ein veranderliches Volumen aufweist.

Absaugvorrichtung nach Anspruch 8, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungszelle einen zylindrischen Wand-
bereich (31) und einen darin verschiebbaren Kolben (32) aufweist, um das Volumen der Entkeimungszelle zu veran-
dern.

Absaugvorrichtung nach Anspruch 8, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungszelle einen elastischen oder
faltenbalgartigen Wandbereich (31°) aufweist, um das Volumen der Entkeimungszelle zu verandern.

Absaugvorrichtung nach einem der Anspriiche 8 bis 10, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungseinrichtung
ein Federelement (33) umfasst, das derart ausgebildet und angeordnet ist, dass es das verénderliche Volumen zu
maximieren trachtet.

Absaugvorrichtung nach einem der Anspriche 8 bis 11, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungseinrichtung
einen Antrieb (37) aufweist, um das Volumen der Entkeimungszelle (30) aktiv zu verandern.

Absaugvorrichtung nach einem der vorhergehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungszelle
als Durchflusszelle (30») mit konstantem Volumen ausgebildet ist.

Absaugvorrichtung nach einem der vorhergehenden Anspriliche, dadurch gekennzeichnet,

dass die Absaugvorrichtung eine Drainageleitung (12) aufweist, die mit dem Drainageanschluss (13) verbunden ist,
dass die Absaugvorrichtung eine Hilfsleitung (25) aufweist, die mit dem Hilfsanschluss (24) verbunden ist, und

dass ein vorrichtungsfernes Ende der Hilfsleitung (25) mit einem vorrichtungsfernen Ende der Drainageleitung (12)
in fluidkommunizierender Verbindung steht.
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Absaugvorrichtung nach einem der vorhergehenden Ansprliche, dadurch gekennzeichnet, dass die Absaugvorrich-
tung ein Pumpaggregatsgehause (10) aufweist, in dem die Vakuumquelle (18) angeordnet ist, und dass die Entkei-
mungszelle (30) ebenfalls im Pumpaggregatsgehause (10) angeordnet ist.

Absaugvorrichtung nach einem der vorhergehenden Anspriiche, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungszelle
(30) nachristbar und/oder austauschbar ist.

Entkeimungseinrichtung fir eine Absaugvorrichtung zum Absaugen eines Fluids aus einem menschlichen oder tie-
rischen Kérper (50) mittels Unterdruck, wobei die Entkeimungseinrichtung eine Entkeimungszelle (30) aufweist, die
mit einem Einlass (35) versehen ist, um ein Gas zur Entkeimungszelle (30) zuzufiihren, wobei die Entkeimungsein-
richtung dazu ausgebildet ist, das zugeflihrte Gas derart zu behandeln, dass darin enthaltene Pathogene verandert
und dadurch unschadlich gemacht werden, und wobei die Entkeimungszelle (30) einen Auslass (36) aufweist, um das
behandelte Gas aus der Entkeimungszelle (30) abzufihren.

Entkeimungseinrichtung nach Anspruch 17, dadurch gekennzeichnet, dass der Einlass (35) mit einem Aussenraum
verbunden ist, um Umgebungsluft zur Entkeimungszelle (30) zuzuflhren.

Entkeimungseinrichtung nach Anspruch 17 oder 18, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungseinrichtung eine
Behandlungseinrichtung aufweist, um das zugefiihrte Gas mittels UV-Strahlen, durch Temperaturerhdhung und/oder
durch Einwirkung von Wasserdampf zu behandeln.

Entkeimungseinrichtung nach einem der Ansprliche 17 bis 19, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungsein-
richtung am Einlass der Entkeimungszelle (30) ein Einlassventil (V1) und/oder am Auslass der Entkeimungszelle (30)
ein Auslassventil (V2) aufweist.

Entkeimungseinrichtung nach einem der Anspriiche 17 bis 20, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungszelle
(30) ein veranderliches Volumen aufweist.

Entkeimungseinrichtung nach einem der Anspriiche 17 bis 21, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungsein-
richtung ein Federelement (33) umfasst, das derart ausgebildet und angeordnet ist, dass es das verdnderliche Volu-
men der Entkeimungszelle (30) zu maximieren trachtet.

Entkeimungseinrichtung nach einem der Anspriiche 17 bis 22, dadurch gekennzeichnet, dass die Entkeimungsein-
richtung einen Antrieb (37) aufweist, um das Volumen der Entkeimungszelle (30) aktiv zu verandern.

Verfahren zum Zufiihren von Luft zu einer Hilfsleitung (25) einer Absaugvorrichtung, wobei die Absaugvorrichtung eine
Drainageleitung (12) aufweist, um ein Fluid aus einem menschlichen oder tierischen Kérper (50) mittels Unterdruck
abzusaugen, und wobei ein vorrichtungsfernes Ende der Hilfsleitung (25) mit einem vorrichtungsfernen Ende der
Drainageleitung (12) in fluidkommunizierender Verbindung steht, dadurch gekennzeichnet, dass das das Verfahren
umfasst:

Zufiihren eines Gases zu einer Entkeimungszelle (30);

Behandeln des zugeflihrten Gases in der Entkeimungszelle (30) derart, dass darin enthaltene Pathogene verandert
und dadurch unschéadlich gemacht werden; und

Abflihren des behandelten Gases aus der Entkeimungszelle (30) zur Hilfsleitung (25).

Verfahren nach Anspruch 24, dadurch gekennzeichnet, dass das zugefiihrte Gas Umgebungsluft aus einem Aussen-
raum ist.

Verfahren nach Anspruch 24 oder 25, dadurch gekennzeichnet, dass das zugefiihrte Gas mittels UV-Strahlen, durch
Temperaturerhhung und/oder durch Einwirkung von Wasserdampf behandelt wird.

Verfahren nach einem der Anspriiche 24-26, dadurch gekennzeichnet, dass das Gas zur Entkeimungszelle (30) durch
ein Einlassventil (V1) zugeflhrt wird, und dass das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle (30) durch ein Aus-
lassventil (V2) abgefiihrt wird, und wobei das Verfahren die folgenden Schritte umfasst:

(a) Schliessen des Auslassventils (V2);

(b) Offnen des Einlassventils (V1), um das Gas zur Entkeimungszelle zuzufiihren;

(c) Schliessen des Einlassventils (V1);

(d) Behandeln des zugeflihrten Gases in der Entkeimungszelle (30) derart, dass darin enthaltene Pathogene verandert
und dadurch unschéadlich gemacht werden; und

(e) Offnen des Auslassventils (V2), um das behandelte Gas aus der Entkeimungszelle (30) abzufiihren,

wobei Schritt (b) vor, wahrend oder nach Schritt (a) durchgefliihrt wird, wobei Schritt (c) nach Schritt (b) durchgefiihrt
wird, und wobei Schritt (d) zumindest zwischen Schritt (c) und Schritt (e) durchgefihrt wird.

Verfahren nach einem der Anspriiche 22 bis 24, dadurch gekennzeichnet, dass das Volumen der Entkeimungszelle
veranderlich ist, wahrend das Gas zur Entkeimungszelle zugeflihrt und/oder wahrend das behandelte Gas aus der
Entkeimungszelle (30) abgefuhrt wird.
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