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второе состояние, при этом стопор выполнен с возможностью удерживать приводной элемент
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Перекрестная ссылка на родственную заявку(и) 

Даная патентная заявка испрашивает приоритет по предварительной заявке на патент США № 

62/502,278, поданной 5 мая 2017 года, согласно 35 приложения Кодекса законов США § 119, полное со-

держание которой включено в данный документ посредством ссылки. 

Область техники 

Данное описание изобретения относится к автоматическому медицинскому шприцу и связанным с 

ним способам использования. 

Введение 

В различных существующих автоматических медицинских шприцах, после активации пользовате-

лем, выводится игла, и раствор через иглу вводится пользователю. После завершения введения раствора 

иглу необходимо вывести для удобства пользователя, защиты иглы и позитивного восприятия изделия. 

Тем не менее, многие автоматические медицинские шприцы используют отдельные пружины или двига-

тели для этапов выполнения инъекции и удаления иглы. Кроме того, такие устройства для инъекций, как 

правило, требуют отдельных действий со стороны пользователя для введения и выведения иглы. 

Сущность изобретения 

В одном аспекте, настоящее описание изобретения относится к устройству для инъекций. Устрой-

ство для инъекций содержит несущий элемент, иглу, приводной элемент, соединенный с иглой, привод-

ной элемент перемещается относительно несущего элемента между втянутым состоянием и выведенным 

состоянием, челнок, выполненный с возможностью перемещения приводного механизма между втяну-

тым состоянием и выведенным состоянием, и стопор, выполненный с возможностью перемещения из 

первого состояния во второе состояние, при этом стопор выполнен с возможностью удерживать привод-

ной элемент в выведенном состоянии, а перемещение стопора из первого состояния во второе состояние 

позволяет челноку перемещать приводной элемент из выведенного состояния во втянутое состояние. 

Челнок перемещается из первого положения во второе положение, и из второго положения в третье 

положение, при этом, когда челнок находится в первом положении, приводной элемент находится во 

втянутом состоянии, когда челнок находится во втором положении, приводной элемент находится в вы-

веденном состоянии, когда челнок находится в третьем положении, приводной элемент находится во 

втянутом состоянии. Первое положение и третье положение отличаются. Челнок перемещается в одном 

направлении вдоль оси при перемещении из первого положения во второе положение, и из второго по-

ложения в третье положение. Челнок выполнен с возможностью перемещения только в одном направле-

нии. Устройство для инъекций также содержит шестерню для выведения, соединенную с несущим эле-

ментом, и шестерню для втягивания, соединенную с несущим элементом, при этом приводной элемент 

соединен с шестерней для выведения и шестерней для втягивания, челнок содержит зубчатую рейку, вы-

полненную с возможностью входить в зацепление с шестерней для выведения и шестерней для втягива-

ния, при этом непосредственное зацепление зубчатой рейки с шестерней для выведения перемещает при-

водной элемент из втянутого состояния в выведенное состояние, а непосредственное зацепление зубча-

той рейки с шестерней для втягивания перемещает приводной элемент из выведенного состояния во втя-

нутое состояние. Зубчатая рейка в любой момент времени непосредственно контактирует только с шес-

терней для выведения и шестерней для втягивания. Зубчатая рейка выполнена с возможностью приведе-

ния во вращение шестерни для выведения в первом направлении для перемещения приводного элемента 

из втянутого состояния в выведенное состояние, и приведения во вращение шестерни для втягивания в 

первом направлении для перемещения приводного элемента из выведенного состояния во втянутое со-

стояние. Приводной элемент содержит первую зубчатую рейку и вторую зубчатую рейку, при этом пер-

вая зубчатая рейка выполнена с возможностью входить в зацепление с шестерней для выведения, а вто-

рая зубчатая рейка выполнена с возможностью входить в зацепление с шестерней для втягивания. Пер-

вая зубчатая рейка и вторая зубчатая рейка расположены на противоположных сторонах приводного 

элемента. Челнок выполнен с возможностью перемещения вдоль первой оси, приводной элемент выпол-

нен с возможностью перемещения вдоль второй оси, а первая ось и вторая ось перпендикулярны друг 

другу. Перед активацией приводной элемент заблокирован и посредством препятствия лишен возможно-

сти перемещаться из втянутого состояния. Устройство для инъекции также содержит корпус, содержа-

щий в себе несущий элемент, при этом препятствие встроено в корпус. Перемещение несущего элемента 

относительно корпуса выводит приводной элемент из контакта с препятствием, позволяя приводному 

элементу перемещаться из втянутого состояния в выведенное состояние. Устройство для инъекций также 

содержит упругий элемент, соединенный с челноком, при этом, после того, как приводной элемент вы-

водится из контакта с препятствием, упругий элемент выполнен с возможностью разжиматься из первого 

сжатого состояния во второе сжатое состояние для перемещения челнока из первого положения во вто-

рое положение. После перемещения стопора из первого состояния во второе состояние, упругий элемент 

выполнен с возможностью разжиматься из второго сжатого состояния в состояние покоя для перемеще-

ния челнока из второго положения в третье положение. 

В другом аспекте, настоящее описание изобретения относится к устройству для инъекции, которое 

содержит несущий элемент, содержащий стопор, при этом стопор имеет первый конец, закрепленный к 

оставшейся части несущего элемента, и свободный второй конец, первую шестерню, соединенный с не-
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сущим элементом, иглу, приводной элемент, соединенный с несущим элементом, при этом указанная 

первая шестерня, а также игла, приводной элемент перемещается относительно несущего элемента меж-

ду втянутым состоянием и выведенным состоянием, челнок содержит зубчатую рейку, выполненную с 

возможностью приведения во вращение первой шестерни, при этом вращение первой шестерни переме-

щает приводной элемент из втянутого состояния в выведенное состояние, и при этом свободный второй 

конец стопора выполнен с возможностью по меньшей мере временно предотвращать перемещение чел-

нока, пока приводной элемент находится в выведенном состоянии. 

Устройство для инъекции дополнительно содержит вторую шестерню, соединенную с несущим 

элементом, при этом изгибание стопора вокруг зафиксированного первого конца вынуждает челнок к 

перемещению относительно стопора и приведению во вращение второй шестерни, при этом вращение 

второй шестерни перемещает приводной элемент из выведенного состояния во втянутое состояние. 

В другом аспекте, настоящее описание изобретения относится к устройству для инъекции, которое 

содержит иглу, перемещаемую между втянутым состоянием и выведенным состоянием, ампулу, выпол-

ненную с возможностью гидравлического соединения с иглой, поршень, выполненный с возможностью 

перемещения внутри ампулы, двигатель, выполненный с возможностью перемещения поршня, и кон-

троллер, соединенный с двигателем, при этом контроллер выполнен с возможностью получать информа-

цию, указывающую на то, что устройство для инъекции находится в контакте с пользователем, и отправ-

ки сигнала двигателю для управления перемещением поршня в первом направлении для приведения иг-

лы и ампулы в положение гидравлического соединения после получения такой информации, и переме-

щения иглы из втянутого состояния в выведенное состояние, и без какого-либо вмешательства со сторо-

ны пользователя и после получения такой информации, а также после отправки сигнала для управления 

перемещением двигателя в первом направлении, автоматической отправки сигнала двигателю для управ-

ления перемещением поршня во втором направлении для перемещения иглы из выведенного состояния 

во втянутое состояние. 

Устройство для инъекции дополнительно содержит корпус, содержащий в себе ампулу, поршень, 

двигатель, контроллер и иглу во втянутом состоянии, при этом игла выходит наружу из корпуса в выве-

денном состоянии. Устройство для инъекции может содержать крышку или защитное устройство, кото-

рое содержит дистальную часть иглы во втянутом состоянии. Устройство для инъекции может содержать 

аудио модуль, визуальный модуль и тактильный модуль, при этом каждый из модулей соединен с кон-

троллером и выполнен с возможностью обеспечивать обратную связь для пользователя устройства для 

инъекции. Устройство для инъекции может содержать верхушку, уплотняющую отверстие ампулы, вер-

хушка содержит элемент из каучукового материала, который является проницаемым для стерилизующе-

го средства, при этом игла содержит проксимальную часть, выполненную с возможностью соединения с 

ампулой, причем проксимальная часть иглы расположена внутри элемента, образованного каучуковым 

материалом, до того, как игла и ампула будут находиться в положении гидравлического соединения. 

Устройство для инъекции может содержать рычаг, соединенный с контроллером, и перемещаемый иг-

лой, при этом игла находится во втянутом состоянии, рычаг образует часть разомкнутого контура, кото-

рый указывает контроллеру на то, что игла находится во втянутом состоянии, а когда игла находится в 

выведенном состоянии, рычаг образует часть замкнутого контура, который указывает контроллеру, что 

игла находится в выведенном состоянии. 

Краткое описание графических материалов 

Прилагаемые графические материалы, включенные в данное описание и представляющие собой его 

часть, иллюстрируют различные примеры и вместе с описанием служат для пояснения принципов изло-

женных примеров и вариантов реализации настоящего изобретения. 

Аспекты настоящего описания изобретения могут быть реализованы в сочетании с вариантами реа-

лизации настоящего изобретения, проиллюстрированными на прилагаемых графических материалах. Эти 

графические материалы иллюстрируют различные аспекты настоящего описания изобретения и, при не-

обходимости, ссылочные номера, проиллюстрированные как структуры, компоненты, материалы и/или 

элементы на различных фигурах, имеют одинаковые обозначения. Следует понимать, что предполагают-

ся различные комбинации структур, компонентов и/или элементов, помимо явно проиллюстрированных, 

которые попадают под действие настоящего описания изобретения. 

Кроме того, существуют множество вариантов реализации настоящего изобретения, описанных и 

проиллюстрированных в данном документе. Настоящее описание изобретения никоим образом не огра-

ничено любым отдельным аспектом, а так же соответствующим вариантом реализации настоящего изо-

бретения, а также любой комбинацией и/или сочетанием таких аспектов, и/или вариантов реализации 

настоящего изобретения. Кроме того, каждый из аспектов настоящего описания изобретения и/или соот-

ветствующих вариантов реализации настоящего изобретения могут быть реализованы отдельно или в 

сочетании с одним или более другими аспектами настоящего описания изобретения и/или соответст-

вующими вариантами реализации настоящего изобретения. Для краткости, определенные сочетания и 

комбинации не описаны и/или не проиллюстрированы отдельно в данном документе. В частности, вари-

ант реализации настоящего изобретения или его воплощения, описанный в данном документе как "при-

мер" не следует понимать как предпочтительный или преимущественный, например, в сравнении с дру-
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гими вариантами реализации настоящего изобретения или его воплощения; скорее предполагается или 

свидетельствует, что вариант(ы) реализации настоящего изобретения является/являются "примером" ва-

рианта(ов) реализации настоящего изобретения. 

Фиг. 1 представляет собой вид в перспективе на автоматический медицинский шприц в соответст-

вии с примером описания настоящего изобретения. 

Фиг. 2 представляет собой вид снизу на автоматический медицинский шприц, проиллюстрирован-

ный на фиг. 1. 

Фиг. 3 представляет собой вид сбоку на автоматический медицинский шприц, проиллюстрирован-

ный на фиг. 1, демонстрирующий переключатель активации, выступающий за пределы поверхности, об-

ращенной к ткани. 

Фиг. 4 представляет собой покомпонентное изображение автоматического медицинского шприца, 

проиллюстрированного на фиг. 1. 

Фиг. 4А представляет собой схематическое изображение системы управления автоматического ме-

дицинского шприца, проиллюстрированного на фиг. 1. 

Фиг. 4В представляет собой покомпонентное изображение автоматического медицинского шприца 

в соответствии с настоящим описанием изобретения. 

Фиг. 4С представляет собой вид в перспективе на часть корпуса и электронной платы в соответст-

вии с аспектом настоящего описания изобретения. 

Фиг. 5 представляет собой покомпонентное изображение игольного механизма. 

Фиг. 6 представляет собой вид в перспективе на игольный механизм, проиллюстрированный на 

фиг. 5 в первом положении. 

Фиг. 7-11 представляют собой вид сбоку на игольный механизм, проиллюстрированный на фиг. 5. 

Фиг. 12 представляет собой боковой поперечный разрез части автоматического медицинского 

шприца, проиллюстрированного на фиг. 1. 

Фиг. 13 и 14 иллюстрируют боковой поперечный разрез прокалывающего механизма. 

Фиг. 14А представляет собой поперечный разрез крышки, используемой в альтернативном прока-

лывающем механизме. 

Фиг. 15 представляет собой вид сбоку на переключатель введения иглы. 

Фиг. 16 представляет собой блок-схему примера способа в соответствии с настоящим описанием 

изобретения. 

Фиг. 17-23 представляет собой игольный механизм в соответствии с другими примерами настояще-

го описания изобретения. 

Фиг. 24 представляет собой поперечный разрез автоматического медицинского шприца, проиллю-

стрированного на фиг. 1 и защитный механизм иглы. 

Фиг. 25 представляет собой увеличенную часть, проиллюстрированную на фиг. 24. 

Напомним, что существуют множество вариантов реализации настоящего изобретения, описанных 

и проиллюстрированных в данном документе. Настоящее описание изобретения никоим образом не ог-

раничено любым отдельным аспектом, а так же соответствующим вариантом реализации настоящего 

изобретения, а также любой комбинацией и/или сочетанием таких аспектов, и/или вариантов реализации 

настоящего изобретения. Каждый из аспектов настоящего описания изобретения и/или соответствующих 

вариантов реализации настоящего изобретения могут быть реализованы отдельно или в сочетании с од-

ним или более другими аспектами настоящего описания изобретения и/или соответствующими вариан-

тами реализации настоящего изобретения. Для краткости, многие из этих комбинаций и сочетаний не 

описаны отдельно в данном документе. 

В частности, для простоты и ясности иллюстраций определенные аспекты фигур отображают ос-

новные структуры и/или механизмы конструкции различных вариантов реализации настоящего изобре-

тения. Описание и подробные сведения широко известных характерных особенностей и технологий мо-

гут быть опущены во избежание затруднений в понимании других характерных особенностей. Элементы 

на фигурах не обязательно изображены в масштабе; размеры некоторых деталей могут быть увеличен-

ными по отношению к другим элементам для лучшего понимания примеров вариантов реализации на-

стоящего изобретения. Например, специалистам в данной области техники будет понятно, что попереч-

ные разрезы не изображены в масштабе и их не следует рассматривать как демонстрирующие пропор-

циональное соотношение между различными компонентами. Поперечные разрезы предоставлены для 

вспомогательной иллюстрации различных компонентов изображенных узлов и для демонстрации их вза-

имного расположение относительно друг друга. 

Подробное описание сущности изобретения 

Теперь ссылочные материалы будут изложены более детально в отношении примеров настоящего 

изобретения, которые проиллюстрированы на прилагаемых графических материалах. Везде, где это воз-

можно, одинаковые ссылочные номера будут использованы на всех графических материалах для обозна-

чения одинаковых или подобных частей. В последующем описании относительные термины, например, 

"около", "в основном", "примерно" и так далее используются для указания возможных вариантов состав-

ляющих ±10% от заданных числовых значений. 



047878 

- 4 - 

Как описано выше, существующие автоматические медицинские шприцы часто требуют много-

кратного взаимодействия со стороны пользователя для самостоятельного приема лекарственных препа-

ратов, включая, к примеру, отдельное взаимодействие пользователя для выведения иглы и последующий 

возврат иглы в первоначальное состояние после введения лекарственного препарата. Эти дополнитель-

ные этапы могут усложнять самостоятельный прием лекарственных препаратов, приводить к ошибкам 

пользователя, и вызывать дискомфорт пользователя. Соответственно, настоящее описание изобретения 

относится к различным вариантам реализации устройства для инъекций (например, автоматическому 

медицинскому шприцу), которое упрощает самостоятельный прием пользователем медицинских препа-

ратов или других терапевтических лечебных средств. Главным образом, в соответствии с определенными 

вариантами реализации настоящего изобретения, автоматический медицинский шприц не требует любых 

дополнительных действий со стороны пользователя для выведения иглы при подкожном введении иглы 

пользователю. Таким образом, автоматический медицинский шприц, согласно настоящему описанию 

изобретения, помогает предотвращать неправильное использование устройства или ошибки пользователя. 

Общее описание системы 

Пример такого автоматического медицинского шприца 2 проиллюстрирован на фиг. 1-4. Автомати-

ческий медицинский шприц 2 может содержать корпус 3, имеющий поверхность, контактирующую с 

тканью 4 (например, снизу), через которую может выводиться и втягиваться игла посредством отверстия 

6 (фиг. 2). Переключатель активации 1409 (фиг. 2) может располагаться на поверхности, контактирую-

щей с тканью, 4, и может быть выполнен с возможностью активации автоматического медицинского 

шприца 2, или, в противном случае, переведения автоматического медицинского шприца 2 в режим "го-

товности". Датчик касания 1410 (фиг. 2) также может располагаться на поверхности, контактирующей с 

тканью, 4, и может быть выполнен с возможностью помогать контроллеру автоматического медицинско-

го шприца 2 определять, расположен ли автоматический медицинский шприц 2 на ткани пользователя 

(что указывает на возможность автоматического медицинского шприца выпускать или, по другому, вы-

водить иглу), или что переключатель активации 1409 был неправильно приведен в действие (что указы-

вает на необходимость остановить работу автоматического медицинского шприца 2). Переключатель 

активации 14 09 и датчик касания 1410 будут описаны более подробно ниже со ссылкой на фиг. 4А. Порт 

для подключения 13 также может располагаться на поверхности, контактирующей с тканью, 4, для обес-

печения программирования автоматического медицинского шприца 2. Корпус 3 может содержать про-

зрачное окно 50 в качестве смотрового окна для наблюдения за одним или более экранами или светоди-

одными индикаторами 52 (со ссылкой на фиг. 4В) , расположенных внутри корпуса 3, а также может со-

держать множество отверстий 51 выполненных с возможностью передавать звуковые сигналы, генери-

руемые внутри корпуса 3 (например, динамиками). Светодиодные индикаторы 52 могут быть объедине-

ны в кольцеобразную структуру или любую другую подходящую структуру. Автоматический медицин-

ский шприц 2 может иметь любые подходящие размеры, обеспечивающие надлежащую портативность и 

самостоятельную установку пользователем. В одном примере, автоматический медицинский шприц 2 

может иметь длину около 2,98 дюйма (7,57 см), ширину около 2,07 дюйма (5,26 см) и высоту около 1,07 

дюйма (2,72 см). Тем не менее, также могут использоваться другие подходящие значения, включая, к 

примеру, длину в диапазоне от примерно 0,5 дюйма (1,27 см) до примерно 5,0 дюймов (12,7 см), ширину 

в диапазоне от примерно 0,5 дюйма (1,27 см) до 3,0 дюймов (7,62 см) и высоту от примерно 0,5 дюйма 

(1,27 см) до 2,0 дюймов (5,08 см). 

Автоматический медицинский шприц 2 может быть ориентирован вдоль продольной оси 40 (на-

пример, оси X), поперечной оси 42 (например, оси Y), которая фактически является перпендикулярной 

продольной оси 40, и вертикальной оси 44 (например, оси Z), которая фактически является перпендику-

лярной как продольной оси 40, так и поперечной оси 42. 

Липкая накладка 12 может соединяться с поверхностью, контактирующей с тканью 4, для облегче-

ния фиксации автоматического медицинского шприца 2 на теле пользователя (например, на коже). Лип-

кая накладка 12 может быть выполнена из ткани или другого подходящего материала, и может содержать 

клейкий материал. Клейкий материал может быть материалом на водной основе или на основе раствори-

теля, или быть, к примеру, термоплавким клеем. Подходящими клейкими материалами также могут яв-

ляться клейкие материалы на основе акрила, декстрина и уретана, а также натуральные и синтетические 

упругие полимеры. В некоторых примерах, клейкие материалы, нанесенные на накладку 12, могут быть 

активированы при контакте с кожей пользователя. В еще одних примерах, накладка 12 может содержать 

основание из нетканого полиэстера и акриловый или силиконовый клейкий материал. Накладка 12 может 

быть присоединена к корпусу 3, например, посредством двусторонним клейким материалом или посред-

ством других механизмов, подобных ультразвуковой сварке. Накладка 12 может иметь длину, большую, 

чем ширина автоматического медицинского шприца 2. 

Игольный механизм. 

Ссылаясь на фиг. 5-11, игольный механизм 20 содержит несущий элемент 202, который является 

подвижным (например, скользящим) внутри корпуса 3 между первым положением (фиг. 6) и вторым по-

ложением (фиг. 7). Игольный механизм 20 также может содержать жидкостный трубопровод 300, кото-

рый установлен на несущий элемент 202, и который может выводиться при подкожном введении пользо-
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вателю и втягиваться посредством приводного элемента 320. Челнок 340 (например, привод челнока) 

может быть выполнен с возможностью перемещения приводного элемента 320 посредством шестерни 

для выведения 360 и шестерни для втягивания 362. Челнок 340 может быть присоединен к эластичному 

элементу (например, пружине 370). Крышка 380 (фиг. 5) может быть присоединена к несущему элементу 

202 для защиты различных компонентов игольного механизма 20. 

Ссылаясь на фиг. 5, жидкостный трубопровод 300 может проходить от первого конца 302 до второ-

го конца 304. Первый конец 302 может содержать иглу 306, которая выполнена с возможностью подкож-

ного введения пользователю. Игла 306 может содержать острый и/или скошенный наконечник, и может 

проходить фактически вдоль или параллельно оси 44. Второй конец 304 может содержать иглу 308, ко-

торая фактически аналогична игле 306, однако может располагаться внутри автоматического медицин-

ского шприца 2 для проникания внутрь ампулы 1302 (проиллюстрированной на фиг. 13, и описанной 

более подробно ниже) для возможности подкожного введения медицинских препаратов пользователю. 

Жидкостный трубопровод 300 может содержать промежуточную секцию 310, содержащую одну часть, 

проходящую вдоль или параллельно оси 40, и вторую часть, проходящую вдоль или параллельно оси 40. 

Первая и вторая части промежуточной секции 310 могут соединяться со спиралью 312, обеспечивающей 

изгиб жидкостного трубопровода 300, а также перемещение иглы 306 вдоль оси 44 при подкожном вве-

дении пользователю, и при выведении из кожи пользователя. Хотя проиллюстрирована спираль 312, 

можно рассматривать любые другие формы, например, змеевик, дугу или другие формы, обеспечиваю-

щие гибкость жидкостного трубопровода 300. Спираль 312 или аналогичная структура, могут служить 

рычагом при выведении и/или втягивании иглы 306. Спираль 312 также может приводить жидкостный 

трубопровод 300 в развернутое положение, проиллюстрированное на фиг. 5. Как только игла 308 прони-

кает внутрь и устанавливает гидравлическое соединение с ампулой 1302 (см. например фиг. 14), меди-

цинские препараты перемещаются из ампулы 1302 через иглу 308, промежуточную секцию 310 и иглу 

306 (проходя через кожу пользователя) и вводятся подкожно пользователю. В некоторых примерах, жид-

костный трубопровод 300 может содержать только металл или металлический сплав. В других примерах, 

жидкостный трубопровод 300 может содержать любой другой подходящий материал, например, полиме-

ры и тому подобные. Игла 308 и промежуточная часть 310 могут образовывать 22 или 23 калибр тонко-

стенной иглы, при этом игла 306 может быть иглой 27 калибра. В зависимости от ситуации, также могут 

использоваться другие размеры иглы, начиная, к примеру, от 6 до 34 калибра. Жидкостный трубопровод 

300 может снижать количество материала, который контактирует с медицинскими препаратами, умень-

шать количество соединений и узлов, а также требует меньшей стерилизации, чем обычные устройства. 

Несущий элемент 2 02 может быть выполнен из пластика (например, пластика, полученного под 

давлением), металла, металлического сплава или тому подобных, а также может содержать фланец 204 с 

отверстием 206 и штифтов 210 и 212. Несущий элемент 202 также может содержать отверстие 216, через 

которое может выводиться игла или другой жидкостный трубопровод. Отверстие 216 может быть пазом, 

вырезанным на нижней поверхности несущего элемента 202, или, в альтернативном варианте реализации 

настоящего изобретения, весь периметр отверстия 216 может быть образован материалом несущего эле-

мента 202. Несущий элемент 202 также содержит траекторию приводного элемента 218. Траектория при-

водного элемента 218 может представлять собой паз в несущем элементе 202, который проходит вдоль 

или параллельно оси 44. Траектория приводного элемента 218 может быть выполнена с возможностью 

нести на себе выступ приводного элемента 320, например, выступ 330, описанный более подробно ниже. 

Несущий элемент 202 также может содержать траекторию челнока 220, вдоль которой может переме-

щаться челнок 340, как описано более подробно ниже. 

Несущий элемент 202 также может содержать стопор 240, который выполнен с возможностью заце-

пления с челноком 340. Стопор 240 может быть рычагом, имеющим зафиксированный конец 241 (фиг. 8) и 

свободный конец 242 (фиг. 8). Стопор 240 может содержать наклонный участок 243 (фиг. 9 и 12), кото-

рый при контакте или нажатии площадкой 1500 (описанной со ссылкой на фиг. 12) вынуждает стопор 

240 отклоняться относительно зафиксированного конца 241. В первом положении, свободный конец 242 

может блокировать или, по другому, препятствовать перемещению челнока 340, а во втором положении 

может позволять челноку 340 перемещаться. Связь между стопором 240 и челноком 34 0 будет описана 

более подробно позднее в приложении. 

Приводной элемент 320 содержит две зубчатые рейки 322 и 324 (проиллюстрированные на фиг. 8), 

параллельные друг другу и расположенные на противоположных сторонах приводного элемента 320. 

Зубчатые рейки 322 и 324 могут содержать зубья и могут быть выполнены с возможностью зацепления с 

и приведения во вращение шестерни для выведения 360 и шестерни для втягивания 362 соответственно. 

Приводной элемент 320 может содержать просвет 326 (или канавку, вырез или другую подходящую 

структуру) (фиг. 5), который выполнен с возможностью нести на себе иглу 306 жидкостного трубопро-

вода 300. Приводной элемент 320 также может содержать выступ 330 (фиг. 6 и 7), выполненный с воз-

можностью скольжения внутри траектории приводного элемента 218 несущего элемента 202. Выступ 330 

может иметь угловую конфигурацию, которая может "цепляться" за препятствие 600, как описано более 

подробно ниже. 

Продолжая со ссылкой на фиг. 5, челнок 340 может содержать зубчатую рейку 342, выполненную с 
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возможностью зацепления с зубчатыми механизмами 360 и 362. Челнок 340 также может содержать 

нижнюю поверхность 344, и вырез 346, который проходит вдоль всей длины челнока 340 в том же на-

правлении, что и зубчатая рейка 342. Паз 348 (фиг. 9) может проходить вдоль длины выреза 346. Паз 348 

может проходить через середину выреза 346 и может проходить вдоль всего или практически всего вы-

реза 346. 

Челнок 340 может перемещаться вдоль всей канавки 220 из первого начального положения (фиг. 8) 

во второе промежуточное положение (фиг. 9 и 10), и из второго положения в третье финальное положе-

ние (проиллюстрированное между второй и третьей конфигурациями на фиг. 11). Посредством переме-

щения челнока 340 вдоль канавки 220, зубчатая рейка 342 может сначала зацепляться с шестерней для 

выведения 360, а затем с шестерней для втягивания 362. В течение определенного времени зубчатая рей-

ка 342 максимально зацепляется либо с шестерней для выведения 360, либо с шестерней для втягивания 

362 в любой заданный момент времени. В некоторых примерах, например, когда зубчатая рейка 342 рас-

положена в продольном направлении между шестерней для выведения 360 и шестерней для втягивания 

362, зубчатая рейка 342 не зацепляется ни с шестерней для выведения 360, ни с шестерней для втягива-

ния 362. Челнок 340 может быть выполнен с возможностью перемещения вдоль одной оси (например, 

оси 40) и только в одном направлении вдоль одной оси. Усилие, необходимое для перемещения челнока 

340 вдоль канавки 220, может обеспечиваться посредством разжимания пружины 370. Пружина 370 мо-

жет быть сжата из состояния покоя, а разжимание пружины 370 способно перемещать челнок 340 вдоль 

канавки 220 через серию положений/состояний, упомянутых выше. Различные положения челнока 340, 

различные характерные особенности автоматического медицинского шприца 2 могут непосредственно 

или косвенно блокировать перемещение челнока 340. 

Первое положение челнока 340, проиллюстрированное на фиг. 8, может соответствовать неисполь-

зуемому, втянутому и/или новому состоянию автоматического медицинского шприца 2. В первом поло-

жении, приводной элемент 320 может находиться во втянутом состоянии. Челнок 340 удерживается в 

первом положении посредством позиционирования препятствия 600 на пути приводного элемента 320 

(фиг. 6). Препятствие 600, которое может представлять собой выступ корпуса 3 или другое подходящее 

устройство блокировки, может препятствовать перемещению приводного элемента 320 посредством за-

цепления и/или удержания за выступ 330. Таким образом, так как приводной элемент 320, шестерня для 

выведения 360 и зубчатая рейка 342 соединены друг с другом, блокировка приводного элемента 320 так-

же предотвращает перемещение челнока 340. Челнок 340 может перемещаться из первого положения во 

второе положение посредством перемещения препятствия 600 относительно несущего элемента 202 (или 

наоборот). В одном примере, несущий элемент 202 перемещен (например, влево на фиг. 6), тогда как 

препятствие 600 остается на месте. 

Когда траектория приводного элемента 320 свободна от препятствия 600 (фиг. 7), пружина 370 мо-

жет разжиматься и перемещать челнок 340 вдоль канавки 220. Такое линейное перемещение челнока 340 

может вращать шестерню для выведения 360 против часовой стрелки (или по часовой стрелке в других 

примерах) посредством зубчатой рейки 342, а вращение шестерни для выведения 360 может перемещать 

приводной элемент 320 вниз вдоль оси 44 посредством зубчатой рейки 322 приводного элемента 320. 

Такое перемещение вниз приводного элемента 320 вызывает проникание иглы 306 сквозь кожу пользо-

вателя. В некоторых примерах, приводной элемент 320 может быть выполнен с возможностью переме-

щения относительно несущего элемента 202 вдоль оси 44. 

Челнок 340 может быть перемещен посредством разжимания пружины 370, пока его нижняя по-

верхность 344 не соприкоснется со свободным концом 242 стопора 240 таким образом, что челнок 340 

будет удерживаться во втором положении, проиллюстрированном на фиг. 9 и 10. В этой точке свобод-

ный конец 242 может предотвращать дальнейшее разжимание пружины 370 и дальнейшее перемещение 

челнока 340 вдоль канавки 220. В этом втором положении жидкостный трубопровод 300 может выво-

диться подкожно пользователю и жидкость из ампулы 1302 может вводиться пользователю посредством 

иглы 306. Дополнительно, пока челнок 340 находится во втором положении, зубчатая рейка 342 может 

зацепляться с шестерней для выведения 360 для удержания иглы 306 в выведенном состоянии. Челнок 

340 может перемещаться из второго положения в третье положение посредством изгиба стопора 240 от-

носительно своего зафиксированного конца 241. Дополнительные сведения о данном изгибе описаны 

ниже со ссылкой на фиг. 12-14. Изгиб стопора 240 позволяет пружине 370 продолжать разжимание, про-

двигая челнок 340 дальше вдоль канавки 220. В некоторых примерах, стопор 240 может удерживаться 

и/или быть внутри выемки 346 челнока 340, а наклонный участок 243 может скользить внутри паза 348 

при перемещении челнока 340 из второго положения в третье положение. 

Перемещение челнока 340 из второго положения в третье положение может соответствовать втяги-

ванию иглы 306 из-под кожи пользователя в корпус 3. В частности, зубчатая рейка 342 может зацеплять-

ся и вращаться вместе с шестерней для втягивания 362 в одном и том же направлении (например, против 

часовой стрелки или по часовой стрелке) при вращении шестерни для выведения 360. Вращение шестер-

ни для втягивания 362 может побуждать приводной элемент 320 возвращаться обратно посредством зуб-

чатой рейки 324. Челнок 340 может достигать третьего положения, в котором приводной элемент 320 

полностью втянут, когда его нижняя поверхность 344 входит в зацепление со стенкой несущего элемента 
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202, когда свободный конец 242 стопора 240 достигает конца выемки 346 и/или когда пружина 370 дос-

тигает состояния покоя. 

В некоторых вариантах реализации настоящего изобретения, когда приводной элемент 320 переме-

щается из выведенного состояния обратно во втянутое состояние, это может предотвращать выход из 

втянутого состояния. В результате игла 306 будет заблокирована от повторного подкожного введения 

пользователю. В этой конфигурации автоматический медицинский шприц 2 представляет собой изделие 

однократного применения (например, выбрасываемое после выполнения инъекции). В других вариантах 

реализации настоящего изобретения, автоматический медицинский шприц 2 может быть возвращен в 

исходное состояние и использован повторно. Кроме того, шестерня для выведения 360 и шестерня для 

втягивания 362, в некоторых вариантах, могут быть просто вращающимися шестернями, расположенны-

ми внутри автоматического медицинского шприца 2. 

Система прокалывания и стерильное соединение. 

На фиг. 13 и 14 проиллюстрированы характерные особенности системы прокалывания 1300 автома-

тического медицинского шприца 2. Дополнительные сведения о примерах систем прокалывания можно 

найти в опубликованной патентной заявке США № 2016/0262984 А1 авторов Арнотта и др. (Arnott et al.), 

опубликованной 15 сентября 2016 года, полное содержание которой включено в данный документ по-

средством ссылки. Система прокалывания 1300 содержит первичный контейнер, камеру, шприц, кар-

тридж или ампулу 1302 с первым концом 1304 и вторым концом 1306. Ампула 1302 также может содер-

жать полость 1308, открытую с одного конца 1304 и проходящую в направлении второго конца 1306. 

Второй конец 1306 может содержать горловину 1310 с крышкой 1312, которая обхватывает горловину 

1310, чтобы закрыть второй конец 1306. Перегородка 1314 расположена между ампулой 1302 и крышкой 

1312, дополнительно закрывая второй конец 1306, и обеспечивая введение иглы 308 (например, несъем-

ной иглы) в ампулу 1302. Полость 1308 может быть закрыта со стороны первого конца 1304 посредством 

поршня 1316. 

Ампула 1302, в некоторых вариантах, может иметь емкость 5 мл, тем не менее, также могут исполь-

зоваться другие подходящие емкости (например, от 1 мл до 50 мл, или от 2 мл до 10 мл, или от 3 мл до  

6 мл, или от 2 мл до 5 мл, или другой подходящий диапазон), в зависимости от вводимого медицинского 

препарата. В других вариантах, ампула 1302 может иметь большую или равную 1 мл емкость, или боль-

шую или равную 2 мл емкость, или большую или равную 3 мл емкость, или большую или равную 4 мл 

емкость, или большую или равную 5 мл емкость. Ампула 1302 может содержать и хранить в себе меди-

цинский препарат для подкожной инъекции пользователю, и может обеспечивать стерильность медицин-

ского препарата. Ампула 1302 может иметь диаметр горловины, равный 13 мм, длину 45 мм и внутрен-

ний диаметр, равный 19,05 мм. Эти значения весьма приблизительны, и, при необходимости, могут ис-

пользоваться другие подходящие размеры. В некоторых вариантах, ампула 1302 может быть выполнена с 

использованием обычных материалов и может быть короче существующих устройств, что дает возмож-

ность автоматическому медицинскому шприцу 2 оставаться недорогим и иметь небольшой размер. Ам-

пула 1302 может представлять собой укороченный картридж ISO 10 мл. 

Перегородка 1314 может содержать материал из бромбутилкаучука без покрытия или из любого 

подходящего материала. Поршень 1316 может содержать материал из бромбутилкаучука, покрытого 

фторполимером, а также может содержать коническую носовую часть для снижения мертвого простран-

ства внутри ампулы 1302. Поршень 1316 может содержать, помимо прочих материалов, один или более 

резиновых материалов, таких как, к примеру, галобутил (например, бромбутил, хлорбутил, фторбутил) 

и/или нитрилы. 

Система прокалывания 1300 также может содержать верхушку 1354, расположенную на втором 

конце 1306. Верхушка 1354 может содержать основание 1355, расположенное над перегородкой 1314 и 

отверстием ампулы 1302. Верхушка 1354 может содержать камеру 1356, проходящую от основания 1355 

в направлении обратном от поршня 1316. Камера 1356 образует полость 1357 и содержит отверстие 1358, 

соединенное с полостью 1357. В некоторых вариантах реализации настоящего изобретения, верхушка 

1354 может быть встроена в перегородку 1314 (например, быть интегрированной или представлять собой 

единую конструкцию). В альтернативных вариантах реализации настоящего изобретения, верхушка 1354 

может быть изначально установлена или смонтирована на жидкостном трубопроводе 300, и не установ-

лена непосредственно на/вместе с ампулой 1302, и/или интегрирована с перегородкой 1314. 

Часть жидкостного трубопровода 300, например, игла 308, трубка или тому подобное, в предвари-

тельно активированном состоянии может проходить через отверстие 1358 камеры 1356 в полость 1357, 

но не через основание 1355. Отверстие 1358 может быть предварительно выполнено или образовано по-

средством прохождения иглы 308 через камеру 1356. Отверстие 1358 камеры 1356 может образовывать 

стерильное скользящее уплотнение вокруг иглы 308 таким образом, что болезнетворные организмы или 

другие возбудители не могут проникнуть в полость 1357. Игла 308 может перемещаться относительно 

верхушки 1354, не нарушая стерильности уплотнения между ними. Полость 1357 может быть стерильной 

или обеззараженной таким образом, что внутренняя поверхность полости 1357 и игла 308 являются сте-

рильными. В другом варианте реализации настоящего изобретения, полость 1357 может быть стерилизо-

вана после введения иглы 308 через отверстие 1358 и в полость 1357. В альтернативных вариантах реа-
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лизации настоящего изобретения, вместо верхушки 1354 полость 1357 может образовывать скрученный 

гибкий (например, резиновый) элемент или мягкий вкладыш, способный обеспечивать перемещение ам-

пулы 1302 относительно иглы 308 (или наоборот). Гибкий элемент также может уплотнять или образо-

вывать полость 1354 вокруг иглы 308 после стерилизации. 

В альтернативном варианте реализации настоящего изобретения, проиллюстрированном на фиг. 

14А, верхушка 1354а может использоваться с системой прокалывания 1300 вместо верхушки 1354. Вер-

хушка 1354а может содержать пробку 1356а и основание 1355а, расположенные над отверстием ампулы 

1302. Пробка 1356а может проходить от основания 1355а в направлении обратном от поршня 1316. В 

предварительно активированном состоянии игла 308 может располагаться внутри пробки 1356а. Пробка 

1356а может быть плотной пробкой, лишенной любых отверстий, полостей или проемов и которая может 

быть выполнена из первого резинового материала. Первый резиновый материал может быть непрони-

цаемым для стерилизующего газа, например, окиси этилена или паров перекиси водорода. Первый рези-

новый материал может содержать, помимо прочего, один или более из следующих материалов: изопрен, 

резиновую смесь на основе этилен пропилен диенового мономера (ethylene propylene diene monomer - 

EPDM) (M-класс) и стирол бутадиен. Проницаемость первого резинового материала для стерилизующего 

газа позволяет игле 308, расположенной внутри пробки 1356а, быть стерильной перед использованием. 

Пробка 1356а может повторять контуры иглы 308 таким образом, что игла 308 проходит сквозь пробку 

1356а. Непроницаемость основания 1355а для стерилизующего газа предотвращает загрязнение и/или 

повреждение медицинского препарата, содержащегося внутри ампулы 1302. Основание 1355а может со-

держать, помимо прочих материалов, непроницаемые резиновые материалы, такие как, к примеру, гало-

бутил (например, бромбутил, хлорбутил, фторбутил) и/или нитрилы. 

Поршень 1316 может быть соединен с механизмом перемещения 1366, который выполнен с воз-

можностью перемещать поршень 1316 и ампулу 1302 в направлении второго конца 1306. Перемещение 

поршня 1316 в направлении второго конца 1306 вызывает воздействие поршня 1316 на содержимое, за-

ключенное в ампуле 1302 (например, медицинские препараты, медикаменты), что в конечном итоге при-

водит к воздействию на второй конец 1306 ампулы 1302, вызывая перемещение ампулы 1302 вдоль про-

дольной оси 40. Механизм перемещения 1366 может содержать 12 мм двигатель с пятиступенчатой по-

нижающей передачей (360:1). Механизм перемещения 1366 может иметь пружинные контакты, которые 

обеспечивают электрическое соединение с соответствующей печатной платой (например, первой элек-

тронной платой 1402). Двигатель может быть выполнен с возможностью создавать момент около  

136 мН*м при 36 об/мин. Эти технологические параметры двигателя являются весьма приблизительными 

и любой другой подходящий двигатель также может использоваться. 

Механизм перемещения 1366 может содержать механизм винтовой передачи, присоединенный к 

поршню 1316, который проходит в осевом направлении относительно вращения вокруг продольной оси 

40. Такая телескопическая винтовая передача может иметь выходное усилие 100 Н, ход 20 мм и иметь 

резьбу трапециевидной формы с углами 7°/45° с шагом 0,75 мм. Материалы для механизма винтовой 

передачи могут содержать ацеталь и полибутилентерефтарат. Механизм винтовой передачи может про-

ходить внутри поршня 1316 для снижения мертвой зоны за поршнем 1316. Несмотря на то, что поршень 

1316 проиллюстрированный на фиг. 13 и 14 с продольными выступами, имеющими определенные про-

межутки, в некоторых примерах, выступы могут отсутствовать. В другом примере варианта реализации 

настоящего изобретения (не проиллюстрирован), механизм перемещения 1366 может содержать поверх-

ность или элемент, с которым пользователь взаимодействует вручную, для перемещения поршня 1316. 

Например, система прокалывания 1300 может содержать картридж или плунжер, закрепленный с обрат-

ной стороны поршня 1316. В другом примере варианта реализации настоящего изобретения (не проил-

люстрирован), механизм перемещения 1366 может содержать пневматический или гидравлический при-

водной элемент, который активируется или приводится в действие пользователем для перемещения 

поршня 1316. Приводной элемент может быть выполнен в форме разжимающейся мембраны, разжи-

мающейся манжеты, разжимающейся диафрагмы или, к примеру, скользящего уплотнения или поршня. 

Непосредственное пневматическое или гидравлическое давление обеспечивает усилие, необходимое для 

перемещения поршня 1316. 

Система прокалывания 1300 также содержит буртик 1390, соединенный или закрепленный на вто-

ром конце 1306. Буртик 1390 может содержать множество отдельно расположенных на окружности 

язычков 1392, которые входят в зацепление и окружают горловину 1310. Буртик 1390 может быть закре-

плен или другим образом соединен со вторым концом 1306. Буртик 1390 может содержать стенку 1390а, 

проходящую по меньшей мере частично вокруг горловины 1310, отверстие второго конца 1306, крышку 

1312, перегородку 1314 и/или верхушку 1354. Стенка 1390а буртика 1390 может располагаться радиаль-

но или наружу от горловины 1310 и проходить продольно мимо горловины 1310, крышки 1312 и перего-

родки 1314. 

В предварительно активированном состоянии системы прокалывания 1300, проиллюстрированном 

на фиг. 13, кромка 1393 буртика 1390 может входить в зацепление с соответствующим радиальным или 

боковым вытянутым внутрь кулачком, защелкой или активирующей частью 1394 держателя 1395 при-

водного элемента. Держатель 1395 может быть подвижным относительно буртика 1390. Буртик 1390 и 
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держатель 1395 могут быть настроены таким образом, что в предварительно активированном состоянии 

или расположении, проиллюстрированном на фиг. 13, по меньшей мере часть кулачка или активирую-

щей части 1394 держателя 1395 расположена непосредственно за удерживаемой частью 1399 приводного 

элемента 1398, перемещаемой внутри держателя 1395. Стенка 1391 приводного элемента 1398 может 

проходить в и через часть передней крышки 1396 держателя 1395, и во внутреннюю часть держателя 

1395, а удерживаемая часть 1399 приводного элемента 1398 может проходить радиально наружу от стен-

ки 1391. В некоторых вариантах реализации настоящего изобретения, стенка 1391 приводного элемента 

13 98 может иметь практически цилиндрическую форму и удерживаемая часть 1399 приводного элемен-

та 1398 может быть фланцем, проходящим вокруг края стенки 1391. 

В предварительно активированном состоянии системы прокалывания 1300, упруго деформирован-

ный прижимной или упругий элемент 1397 может располагаться между частью крышки 1396 держателя 

1395 и удерживаемой частью 1399 приводного элемента 1398. Прижимной элемент 1397 способен прила-

гать усилие к приводному элементу 1398 в предварительно активированном состоянии системы прока-

лывания 1300, действующее в направлении ампулы 1302. Прижимной элемент 1397 может быть любым 

элементом, эффективно прилагающим усилие в предварительно активированном состоянии, а затем вы-

свобождающим такое усилие при активации, как описано более подробно ниже со ссылкой на фиг. 14. В 

некоторых вариантах реализации настоящего изобретения, прижимной элемент 1397 может быть кони-

ческой или плоской пружиной. 

Игла 308 жидкостного трубопровода 300 может быть зафиксирована или закреплена на приводном 

элементе 1398 таким образом, что жидкостный трубопровод 300 перемещается вместе с приводным эле-

ментом 1398. В предварительно активированном состоянии системы прокалывания 1300 игла 308 может 

располагаться внутри стерильной полости 1357, однако не проходить через основание 1355 верхушки 

1354, перегородку 1314, и/или в полости 1308 ампулы 1302. 

Для перемещения системы прокалывания 1300 из предварительно активированного состояния на 

фиг. 13, механизм перемещения 1366 может быть активирован для перемещения поршня 1316 в направ-

лении второго конца 1306 и перемещения ампулы 1302 вдоль продольной оси 40 в направлении привод-

ного элемента 1398. Так как игла 308 еще не находится в положении гидравлического соединения с ам-

пулой 1302, активация механизма перемещения 1366 прилагает давление в отношении жидкости, содер-

жащейся в ампуле 1302, которое затем прилагается к самой ампуле 1302. Данное давление также вызы-

вает нажатие на буртик 1393 в обратную сторону и отклоняет активирующую часть 1394 радиально на-

ружу. Без активирующей части 1394, блокирующей ее траекторию, удерживаемая часть 1399 и игла 308 

перемещаются в направлении ампулы 1302 посредством разжимания прижимного элемента 1397. При-

водной элемент 1398 может быть соединен с фланцем 204 несущего элемента 202 и, таким образом, та-

кое перемещение приводного элемента 1398 в направлении ампулы 1302 также перемещает несущий 

элемент 202 в том же направлении. Данное перемещение соответствует перемещению несущего элемен-

та 202 относительно корпуса 3 на фиг. 6 и 7, что позволяет выступу 330 высвобождать препятствие 600 

для введения иглы 306. 

Перемещение иглы 308 в направлении второго конца 1306 ампулы 1302 также вызывает прохожде-

ние иглы 308 через основание 1355 верхушки 1354, перегородку 1314 и полость 1308 в состояние гид-

равлического соединения с содержимым ампулы 1302. Как только игла 308 переходит в положение гид-

равлического соединения с ампулой 1302, дальнейшее перемещение поршня 1316 в направлении второго 

конца 1306 побуждает жидкость проходить через иглу 308 и оставшуюся часть жидкостного трубопро-

вода 300. В некоторых вариантах реализации настоящего изобретения, система прокалывания 1300 мо-

жет быть настроена таким образом, что после активации в полость 1308 проходит меньшая часть иглы 

308, чем та часть, что уже расположена внутри стерильной полости 1357. Это может помочь предотвра-

тить загрязнение содержимого ампулы 1302 со стороны нестерильной части иглы 308. 

Прижимной элемент 1397 может быть выполнен с возможностью разжиматься таким образом, что 

жидкостный трубопровод 300 прокалывает верхушку 1354 и/или перегородку 1314 с высокой скоростью, 

например, со скоростью по меньшей мере около 10 мм/с, или по меньшей мере около 40 мм/с. Относи-

тельно быстрое прокалывание верхушки 1354 и/или перегородки 1314 посредством прижимного элемен-

та 1397 помогает предотвратить протекание содержимого полости 1308, которое может находиться под 

давлением из-за поршня 1316. 

После того, как медицинский препарат будет введен пользователю посредством иглы 306, игла 306 

может быть автоматически извлечена из-под кожи пользователя. Ссылаясь на фиг. 12-14, механизм пе-

ремещения 1366 может работать в реверсивном режиме таким образом, что вращение ходового винта 

противоположно направлению этапа введения. Такое вращение против часовой стрелки вынуждает пор-

шень 1316 перемещаться обратно в направлении первого конца 1304, а также вынуждает ампулу 1302 

перемещаться в обратном направлении вдоль оси 40 (по сравнению с этапом доставки жидкости и введе-

ния иглы 306). Перемещения ампулы 1302 в противоположном направлении может заставить площадку 

1500 на фиг. 12 (которая прикреплена к стенке 1391) надавить на площадку 243 стопора 240. Это может 

привести к отклонению стопора 240 вокруг его зафиксированного конца 241 в направлении стрелки 240а 

и позволяет челноку 340 перемещаться из второго положения в его третье положение для втягивания 
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иглы 306, как описано выше. В этом случае, вытягивание и введение иглы пациенту подкожно выполня-

ется с помощью пружины внутри устройства. 

Также следует учитывать, что жидкостный трубопровод 300 может быть исключительно жидкост-

ным трубопроводом автоматического медицинского шприца 2, выполненным с возможностью гидравли-

ческого соединения с ампулой 1302. Таким образом, медицинский препарат из ампулы 1302 может вы-

водиться только через жидкостный трубопровод 300 и вводиться пользователю только во время нор-

мальной работы автоматического медицинского шприца 2. Дополнительно, игла 306 может представлять 

собой только иглу автоматического медицинского шприца 2, выполненную с возможностью подкожного 

введения пользователю. В этом случае, отдельный элемент из металла или пластика может использо-

ваться для доставки жидкости из ампулы 1302 к пациенту. 

Стерильный колпачок для иглы. 

Ссылаясь на фиг. 24 и 25, автоматический медицинский шприц 2 может содержать крышку для иг-

лы или колпачок для иглы 2400, выполненный с возможностью поддержания стерильности иглы 306. 

Колпачок для иглы 2400 может проходить от первого конца 2402 в направлении второго конца 2404. 

Фланец 2406 может располагаться на первом конце 2402, а трубчатый удлинитель 2408 может проходить 

от фланца 2406 в направлении второго конца 2404. Колпачок для иглы 2400 может содержать отверстие 

2410 сквозь фланец 2406, которое может находиться в гидравлическом соединении с просветом 2412, 

проходящем через удлинитель 2408. Уплотнение 2414 может располагаться на втором конце 2404 внутри 

просвета 2412. Уплотнение 2414 может образовывать отверстие 2416, которое находится в гидравличе-

ском соединении с остатком просвета 2412. Уплотнение 2414 может содержать суженную часть 2414а, 

промежуточную часть 2414b и внутреннюю уплотняющую часть 2414с. Промежуточная часть 2414b мо-

жет располагаться между суженной частью 2414а и внутренней уплотняющей частью 2414с, и из всех 

трех компонентов суженная часть 2414а может располагаться ближе ко второму концу 2404. Промежу-

точная часть 2414b может иметь больший внутренний диаметр, чем суженная часть 2414а, а суженная 

часть 2414а может иметь больший внутренний диаметр, чем внутренняя уплотняющая зона 2414с. Кол-

пачок для иглы 2400 также может содержать мембрану 2418, закрывающую отверстие 2410 на фланце 

2406. Мембрана 2418 может быть выполнена из газопроницаемого материала, который не проницаем для 

жидкости, например, мембрана из полиэтиленового волокна высокой плотности. В одном примере, мем-

брана 2418 может быть материалом торговой марки Tyvek. Мембрана 2418 может обеспечивать сте-

рильность уплотнения 2414 таким образом, что уплотнение 2414 не загрязняет иглу 306, когда колпачок 

иглы 2400 высвобождается из корпуса 3. 

Фланец 2406 и удлинитель 2408 может быть выполнен из пластика или другого материала, при этом 

уплотнение 2414 выполнено из резинового материала. В другом варианте реализации настоящего изо-

бретения, фланец 2406 и удлинитель 2408 также могут быть выполнены из резины. Резиновый материал 

может быть практически аналогичен материалу, из которого выполнена пробка 1356а, описанная выше. 

Например, резиновый материал, образующий фланец 2406, удлинитель 2408 и уплотнение 2414 может 

быть проницаемым для стерилизующего средства или стерилизующего газа, например, окиси этилена 

или паров перекиси водорода. Резиновый материал может содержать, помимо прочего, один или более из 

следующих материалов: изопрен, резиновую смесь на основе этилен пропилен диенового мономера (eth-

ylene propylene diene monomer - EPDM) (М-класс), стирол бутадиен и термопластовый эластомер (ther-

moplastic elastomers - ТРЕ). В одном варианте реализации настоящего изобретения, когда фланец 2406 

выполнен из проницаемого для стерилизующего вещества резинового материала, фланец 2406 может не 

иметь отверстия 2410 и вместо этого быть твердотельной пробкой материала. 

Колпачок для иглы 2400 может соединяться с автоматическим медицинским шприцем 2 для обес-

печения стерильности иглы 306, например, во время доставки автоматического медицинского шприца 2 

перед использованием. При таком соединении игла 306 может проходить через внутреннюю уплотняю-

щую часть 2414с уплотнения 2414 таким образом, что уплотнение 2414 образует уплотнение вокруг иглы 

306. Таким образом, внутренняя уплотняющая часть 2414с изначально может быть закрытой и поддаю-

щейся прокалыванию мембраной. В альтернативном варианте, внутренняя уплотняющая часть 2414с 

может быть суженной частью, имеющей меньший внутренний диаметр, чем у суженной части 2414а, а 

игла 306 может перемещаться через эту меньшую суженную часть. Проколотая часть (внутренняя уплот-

няющая часть 2414с) уплотнения 2414 может быть достаточно тонкой, чтобы не притуплять в значитель-

ной степени иглу 306. Суженная часть 2414а может входить в зацепление и формировать уплотнение 

вокруг части промежуточной секции 310 трубопровода 300. Промежуточная секция 310 может иметь 

больший наружный диаметр, чем наружный диаметр иглы 306. Дополнительно, может быть образовано 

пространство или зазор 2414d между внутренним диаметром промежуточной части 2414b и наружным 

диаметром промежуточной секции 310. 

Автоматический медицинский шприц 2 может быть стерилизован посредством воздействия стери-

лизующего газа (например, окиси этилена) после установки защитного колпачка для иглы для иглы 2400 

на автоматический медицинский шприц 2. Как просвет 2412 и зазор 2414d, так и поверхности, образую-

щие просвет 2412 и зазор 2414d, а также компоненты, содержащиеся в них (например, выведенная часть 

иглы 306, которая проходит через ткани пациента/пользователя), могут быть стерилизованы под воздей-
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ствием стерилизующего газа. Пользователь может получить инструкции для ручного удаления колпачка 

иглы 2400, к примеру, посредством вытягивания защитного колпачка для иглы 2400 из корпуса 3. В дру-

гом варианте реализации настоящего изобретения, защитный колпачок для иглы 2400 может быть встро-

ен в упаковку автоматического медицинского шприца 2 таким образом, что когда автоматический меди-

цинский шприц 2 извлекается из упаковки, защитный колпачок для иглы 2400 снимается с автоматиче-

ского медицинского шприца 2. Например, фланец 2406 может быть закреплен на упаковке (не проиллю-

стрировано) посредством клейкого материала. Затем, когда пользователь извлекает автоматический ме-

дицинский шприц 2 из упаковки, защитный колпачок для иглы 2400 выходит из зацепления с корпусом 

3, таким образом, что игла 306 может быть свободно выведена в нормальное рабочее положение автома-

тического медицинского шприца 2. В некоторых случаях, выведенная часть уплотнения 2414, располо-

женная ближе ко второму концу 2404, чем суженная часть 2414а (и/или сама суженная часть 2414а) мо-

жет быть загрязнена после стерилизации. Таким образом, важно, чтобы такие загрязненные поверхности 

не контактировали с иглой 306 во время извлечения защитного колпачка 2400 из автоматического меди-

цинского шприца 2. Узкий внутренний диаметр внутренней уплотняющей части 2414с гарантирует, что 

такие потенциально загрязненные части не будут контактировать с иглой 306, в частности, с той частью 

иглы 306, которая введена в ткани пациента/пользователя, посредством сохранения центрирования удли-

нителя 2408 защитного колпачка 2400. 

В альтернативном варианте реализации настоящего изобретения, уплотнение 2414 может непосред-

ственно устанавливаться на приводной элемент 320. В этом варианте реализации настоящего изобрете-

ния, уплотнение 2414 может плотно прижиматься к пластиковой или другой части удлинителя 2408, и 

могло бы оставаться внутри автоматического медицинского шприца 2, при удалении защитного колпачка 

для иглы 2400. 

Электроника. 

Фиг. 4А представляет собой систему управления 1400 автоматического медицинского шприца 2. 

Система управления 1400 может содержать компоненты, расположенные на первой электронной плате 

1402 и второй электронной плате 1404, а также может содержать источник питания 1406. Первая элек-

тронная плата 1402 может содержать контроллер 1408, переключатель активации 1409, датчик касания 

1410, переключатель введения иглы 1412 и излучатель 1414. Вторая электронная плата 1404 может со-

держать детектор 1416, аудио модуль 1418, визуальный модуль 1420 и тактильный модуль 1422. Один 

или более компонентов первой электронной платы 1402 и второй электронной платы 1404 могут быть 

функционально связаны с контроллером 1408, и получать электроэнергию посредством источника пита-

ния 1406. Контроллер 1408 также может быть функционально связан с механизмом перемещения 1366, и 

может быть выполнен с возможностью управлять работой механизма перемещения 1366 для иницииро-

вания и управления введением и выведением иглы, как описано выше. Механизм перемещения 1366 мо-

жет быть соединен с первой электронной платой 1404 посредством одного или более пружинных контак-

тов на этапе окончательной сборки, когда ампула 1302 вставляется в корпус 3. 

Большая часть этапов сборки автоматического медицинского шприца 2 выполняется, к примеру, на 

сборочной линии в производственных условиях. Затем, две половины устройства (или части) могут от-

гружаться для заполнения медицинским препаратом или на конечное сборочное предприятие. Конечно 

же, две отдельные части 1490 и 1492 не обязательно должны быть одного размера, как проиллюстриро-

вано на фиг. 4В. Когда ампула с медицинским препаратом, например, ампула 1302, заполнена медицин-

ским препаратом или другим медикаментом, ампула 1302 может быть смонтирована с оставшейся ча-

стью автоматического медицинского шприца 2. Например, две половины устройства (части 1490 и 1492) 

могут быть собраны вместе с находящейся в них ампулой 1302, заполненной медицинским препаратом. 

В одном примере, часть 1490 и механизм перемещения 1366 могут быть зафиксированы по месту за ам-

пулой 1302. Часть 1490 может быть частью корпуса 3, включая основание или модуль, выполненный с 

возможностью содержать в себе механизм перемещения 1366 и связанную с ним электронику. Часть 

1492 может быть частью корпуса 3, содержащей практически все остальные компоненты, описанные в 

данном документе, включая, к примеру, игольный механизм, стерильное соединение и прокалывающий 

механизм, описанные в данном документе. В данном примере, электрическое соединение двигателя ме-

ханизма перемещения 1366 может быть выполнено в момент защелкивания механизма перемещения 

1366 за ампулой 1302 (например, во время этапа сборки, при котором части 1490 и 1492, а также ампула 

1302 собираются для получения законченного и работающего автоматического медицинского шприца 2). 

Для обеспечения такого электрического соединения привод механизма перемещения 1366 может содер-

жать один или более пружинных контактов 1494 (ссылаясь на фиг. 4С), которые будут контактировать с 

контактными площадками 1495 (также ссылаясь на фиг. 4С) на первой электронной плате 1402 после 

сборки. Таким образом, соединение механизма перемещения 1366 с первой электронной платой 1402 

(включающей контроллер 1408) может быть выполнено без ослабленных проводов или аналогичных 

структур. 

Такой процесс сборки может быть более легким, чем у простых устройств (например, автоматиче-

ских медицинских шприцов) с достаточно более сложным процессом окончательной сборки. В результате, 

планируемый процесс сборки, описанный в данном документе, может привести к снижению трудозатрат. 



047878 

- 12 - 

Контроллер 1408 может быть выполнен с возможностью получения информации от системы и сис-

темных компонентов, описанных выше, и обработки такой информации в соответствии с различными 

алгоритмами для формирования сигналов, управляющих механизмом перемещения 1366. Процессор мо-

жет получать информацию от системы и системных компонентов, обрабатывать такую информацию в 

соответствии с различными алгоритмами и формировать информационные сигналы, которые могут быть 

направлены в аудио модуль 1418, визуальный модуль 1420, тактильный модуль 1422 или другим индика-

торам, к примеру, второй электронной платы 1404 для информирования пользователя о состоянии систе-

мы, состоянии компонентов, состоянии операций или о любой другой полезной информации, контроли-

руемой системой. Процессор может представлять собой цифровую интегральную схему, аналоговый 

процессор или любую другую логическую систему или систему управления, которая содержит алгорит-

мы управления. 

Как описано выше в отношении фиг. 2 и 3, переключатель активации 1409 может быть механиче-

ским переключателем плунжерного типа, который выступает из поверхности, контактирующей с тканью, 

4 автоматического медицинского шприца 2. Переключатель активации 1409 может содержать электриче-

скую цепь, которая является разомкнутой, пока переключатель активации 1409 не нажат. Например, ко-

гда автоматический медицинский шприц 2 закреплен на коже пользователя, переключатель 1409 может 

быть нажат, замыкая электрическую цепь и указывая контроллеру 1408, что автоматический медицин-

ский шприц 2 необходимо активировать. Для сбережения электрической энергии компоненты автомати-

ческого медицинского шприца 2 могут находиться в состоянии ожидания или в спящем режиме до тех 

пор, пока переключатель 1409 находится в активированном состоянии. В еще одном примере, автомати-

ческий медицинский шприц 2 может вообще не получать электропитание до тех пор, пока переключа-

тель 1409 активирован, а деактивация переключателя 1409 может полностью отключить питание автома-

тического медицинского шприца 2. Несмотря на то, что описан механический переключатель плунжер-

ного типа, может быть использован любой другой подходящий механизм для активации автоматического 

медицинского шприца 2, включая, к примеру, помимо всего прочего нажимаемую пользователем кнопку, 

голосовые сигналы, беспроводные сигналы от другого электронного устройства. 

Датчик касания 1410 может быть выполнен с возможностью помогать контроллеру 1408 в опреде-

лении того, правильно ли размещен автоматический медицинский шприц 2 на коже пользователя. В од-

ном примере, датчик касания 1410 может быть емкостным сигнальным электродом или другим устрой-

ством, выполненным с возможностью отличать контакт с кожей от контактов с другими материалами, 

например, деревом, пластиком, металлом или другими материалами. Когда кожа находится в непосред-

ственной близости к емкостному сигнальному электроду, сигнал, указывающий на такой контакт, на-

правляется контроллеру 1408. Таким образом, датчик касания 1410 может служить для проверки того, 

что автоматический медицинский шприц 2 правильно размещен на коже пользователя, даже если нажат 

переключатель 1409. Датчик касания 1410 может содержать емкостной сигнальный электрод, соединен-

ный с первой электронной платой 1402, а также с внутренней частью корпуса 3. Корпус 3 и липкая на-

кладка 12 могут служить накладкой (изолятором), который служит диэлектриком между кожей пользо-

вателя и емкостным сигнальным электродом. Контакт частей корпуса 3 и/или липкой накладки 12 рядом 

с емкостным сигнальным электродом могут приводить к увеличению емкости электрода, к примеру, от 1 

пФ до 10 пФ, указывая на размещение автоматического медицинского шприца 2 на поверхности кожи. 

Переключатель введения иглы 1412 может быть выполнен с возможностью отправки сигнала кон-

троллеру 1408 о том, что игла 306 введена подкожно пользователю. Например, ссылаясь на фиг. 15, пе-

реключать введения иглы 1412 может содержать изогнутый рычаг 1510, содержащий первый контакт 

1512. Переключатель введения иглы 1412 также может содержать второй контакт 1514. Первый контакт 

1512 может накладываться на электрический контакт второго контакта 1514, когда игла 306 подкожно 

вводится пользователю. При выведении иглы 306 приводной элемент 320 может перемещаться вниз 

вдоль оси 44 и отклонять изогнутый рычаг 1510 и первый контакт 1512 в направлении второго контакта 

1514. Когда первый контакт 1512 и второй контакт 1514 соединяются вместе, сигнал направляется кон-

троллеру 1408, указывающий на то, что игла 306 успешно введена подкожно пользователю. Отделение 

первого контакта 1512 от второго контакта 1514 может указывать на то, что игла 306 выведена из-под 

кожи пользователя. 

Излучатель 1414 и детектор 1416 могут работать в качестве датчика оптического прерывания или 

фотопрерывателя, чтобы обеспечить определение контроллером 1408 состояния автоматического меди-

цинского шприца 2. Излучатель 1414 может быть светодиодом (LED) или другим светоизлучателем, а 

детектор 1416 может быть, к примеру, фототранзистором, выполненным с возможностью воспринимать 

свет, испускаемый излучателем 1414. В одном примере, излучатель 1414 может испускать инфракрасный 

свет, тем не менее, также могут использоваться любые подходящие длины волн света. Использование 

инфракрасного света помогает снизить помехи от внешних источников света. Излучатель 1414 и детек-

тор 1416 могут быть расположены друг напротив друга внутри корпуса 3 для прохождения лучей света 

1430 от излучателя 1414 через ампулу 1302 к детектору 1416. Ампула 1302 и любая жидкость, содержа-

щаяся в ней, могут быть по меньшей мере частично прозрачными для лучей 1430, таким образом, лучи 

1430 могут проходить сквозь ампулу 1302 и ее содержимое. Так как поршень 1316 перемещается в на-
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правлении второго конца 1306 во время введения медицинского препарата (ссылаясь на фиг. 13 и 14), 

поршень 1316 и, в частности, упор поршня 1316, могут прерывать лучи 1430. Когда детектор 1416 не 

может обнаружить лучи 1430, контроллеру 1408 направляется сигнал, который преобразуется в сигнал, 

указывающий на окончание введения (например, что весь медицинский препарат, содержавшийся внутри 

ампулы 1302, был вытеснен). В некоторых примерах, траектория отражения лучей 1430 может прини-

маться во внимание при позиционировании излучателя 1414 и детектора 1416 относительно друг друга. 

Например, лучи 1430 могут отражаться при прохождении через ампулу 1302 и любую жидкость, заклю-

ченную в ней, а излучатель 1414 и детектор 1416 могут быть соответственно смещены друг относительно 

друга. Дополнительно, излучатель 1414 и детектор 1416 могут быть смещены от центра корпуса 3 таким 

образом, чтобы упор поршня 1316 мог блокировать лучи 1430. По меньшей мере в некоторых примерах, 

оптическое прерывание датчика или аналогичного механизма позволяет избежать ложных срабатываний 

в случае неисправностей приводного элемента. Другими словами, оптический переключатель помогает 

контроллеру 1408 более точно определять, что инъекция не выполнена, по сравнению с другими меха-

низмами. 

Аудио модуль 1418 может содержать динамик или что-то подобное для обеспечения звуковой об-

ратной связи с пользователем. Отверстия в корпусе 3 могут обеспечивать передачу звука от аудио моду-

ля 1418 к пользователю. Аудио модуль 1418 может генерировать тональный сигнал или другой звук в 

начале и в конце инъекции, и/или информировать о любых других этапах во время инъекции. Визуаль-

ный модуль 1420 может содержать один или более светодиодов или подобных устройств для обеспече-

ния визуальной обратной связи с пользователем. Визуальный модуль 1420 может содержать различные 

цветные светодиоды для предоставления пользователю различных сообщений. Например, множество 

зеленых светодиодов, установленных в виде кольца, могут использоваться для отображения прогресса 

выполнения инъекции в течение всего времени, при этом красный светодиод используется для отобра-

жения пользователю информации об ошибке. В различных примерах могут использоваться любые дру-

гие подходящие цвета, комбинации и/или количество светодиодов. Например, может использоваться 

комбинация красного, голубого и фиолетового светодиодов. В одном варианте расположения, шестна-

дцать светодиодов могут быть установлены по кругу с диаметром 2 6,5 мм или диаметром примерно от 

10,0 мм до примерно 40,0 мм. Светодиоды могут активироваться последовательно по кругу для индика-

ции прогресса выполнения инъекции (например, в виде кольцевого индикатора прогресса, аналогичного 

часам - см., к примеру, светодиоды 52 на фиг. 4С). Контроллер 1408 также может быть выполнен с воз-

можностью получения обратной связи от различных датчиков, и изменения скорости, с которой свето-

диоды активируются на основе обратной связи от различных датчиков. 

Например, светодиоды в виде кольцевого индикатора прогресса могут быть активированы во время 

трех или более фаз работы, включая, к примеру, фазы активации управления циклом инъекции, фазу 

инъекции и фазу втягивания. Специалистам в данной области техники будет понятно, что автоматиче-

ский медицинский шприц 2 может иметь больше или меньше чем три рабочих фазы, описанные выше. 

Для выполнения каждой фазы существует определенное время, однако также возможны некоторые из-

менения фактического времени, полученные опытным путем, во время выполнения любой из вышеупо-

мянутых рабочих фаз автоматического медицинского шприца 2. Для предотвращения преждевременной 

активации светодиодов может использоваться алгоритм, к примеру, когда определенная фаза заканчива-

ется раньше, чем ожидается, или для остановки кольцевого индикатора прогресса, когда определенная 

фаза длится дольше, чем ожидается. В любой заданной точке алгоритм может разделить оставшееся вре-

мя для завершения введения медицинского препарата на количество неактивированных светодиодов на 

кольцевом индикаторе прогресса для определения скорости, с которой оставшиеся светодиоды на коль-

цевом индикаторе прогресса должны быть активированы. 

Например, перед фазой активации управления циклом инъекции светодиоды могут быть активиро-

ваны со скоростью, равной оставшемуся времени для процесса полного введения медицинского препара-

та (например, оставшееся время для завершения всех фаз: фазы активации управления циклом инъекции, 

фазы инъекции, и фазы втягивания), разделенного на общее количество неактивированных светодиодов 

на кольцевом индикаторе прогресса. Другими словами, оставшееся время полного процесса введения 

медицинского препарата может быть разделено на число, составляющее общее количество светодиодов 

на кольцевом индикаторе прогресса за вычетом любого количества уже активированных светодиодов. 

Таким образом, если, к примеру, один светодиод уже активирован, то оставшееся время полного процес-

са введения медицинского препарата может быть разделено на общее количество светодиодов на кольце-

вом индикаторе прогресса за вычетом одного. 

После завершения фазы активации управления циклом инъекции светодиоды могут быть активиро-

ваны со скоростью, равной суммарному времени для завершения оставшихся фаз (например, фазы инъ-

екции, и фазы втягивания), разделенного на общее количество неактивированных светодиодов на коль-

цевом индикаторе прогресса. 

После завершения фазы инъекции светодиодные индикаторы могут быть активированы со скоро-

стью, равной оставшемуся времени для завершения фазы втягивания, разделенному на количество неак-

тивированных светодиодов. 
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Визуальный модуль 1420 также может содержать экран дисплея, сенсорный экран или другое под-

ходящее устройство для предоставления одностороннего или двустороннего обмена данными с пользо-

вателем. Визуальный модуль 1420 может быть видим для пользователя снаружи корпуса 3 посредством 

окна в корпусе 3. Тактильный модуль 1422 может содержать, к примеру, тактильный двигатель, выпол-

ненный с возможностью генерировать вибрации, которые может ощущать пользователь. Вибрации ука-

зывают на начало и конец инъекции, и/или могут предоставлять дополнительную информацию поль-

зователю. 

Контроллер 1408 может быть соединен с модулем беспроводной связи и антенной. Модуль беспро-

водной связи может быть выполнен с возможностью передачи данных, к примеру, от контроллера 1408 к 

мобильному устройству, компьютеру, сотовому телефону и тому подобному. Модуль беспроводной свя-

зи может быть выполнен с возможностью передачи информации, помимо прочего, посредством одного 

или более беспроводных способов, например, Bluetooth, Bluetooth low energy (BLE), инфракрасной пере-

дачи, сотовых сетей и беспроводных сетей. Антенна может представлять собой любое подходящее уст-

ройство, выполненное с возможностью содействовать модулю беспроводной связи в передаче данных 

и/или его усиления. Таким образом, контроллер 1408 может быть выполнен с возможностью передачи 

диагностической информации пользователя и/или автоматического медицинского шприца 2, информа-

ции, относящейся к выполнению инъекции, и/или информации, относящейся к состоянию ошибки авто-

матического медицинского шприца 2 на устройство пользователя, или в облако. Сигналы, указывающие 

на введение иглы и/или раннее извлечение устройства, также могут передаваться посредством модуля 

беспроводной связи. Контроллер 1408 также может принимать команды активации и/или задержки ко-

манд посредством модуля беспроводной связи. 

Фиг. 16 представляет собой пример способа 2000 в соответствии с настоящим описанием изобрете-

ния. Способ 2000 начинается на этапе 2002, где пользователь может поместить автоматический меди-

цинский шприц 2 на своем теле таким образом, чтобы поверхность, контактирующая с тканью, 4, сопри-

касалась с поверхностью кожи. Автоматический медицинский шприц 2 может быть установлен в любом 

подходящем месте, например, на бедре, животе, плече, предплечье, верхней части плеча, ноге, ягодице 

или любом другом подходящем месте. Автоматический медицинский шприц 2 может быть закреплен на 

коже посредством липкой накладки 12. Крепление автоматического медицинского шприца 2 на этапе 

2002 приводит к активации переключателя 1409, который выступает наружу от поверхности, контакти-

рующей с тканью, 4, для нажатия и включения электронной схемы. Включение электронной схемы при-

водит к тому, что отправляется сигнал контроллеру 1408 на переход из режима энергосбережения, спя-

щего режима в рабочий режим. В качестве альтернативы, любой другой подходящий механизм может 

включать или, по другому, активировать, автоматический медицинский шприц 2 перед или после этапа 

2002. 

Как только автоматический медицинский шприц 2 активируются на этапе 2002, способ 2000 пере-

ходит к этапу 2004, на котором контроллер 1408 определяет, расположена ли поверхность, контакти-

рующая с тканью 4, на поверхности кожи. На этапе 2004 контроллер 1408 может получить измерения от 

датчика касания 1410, указывающие на то, находится ли автоматический медицинский шприц 2 на коже 

или другой поверхности. Если контроллер 1408 определяет, что датчик касания 1410 контактирует с ко-

жей, к примеру, когда значение емкости, полученное от датчика касания 1410, находится в предвари-

тельно заданном диапазоне, способ 2000 может переходить к этапу 2008. Если контроллер 1408 опреде-

ляет, что датчик касания не контактирует с кожей, к примеру, если измерение емкости, полученное от 

датчика касания 1410, указывает на то, что автоматический медицинский шприц 2 находится в контакте 

с поверхностью, не являющейся кожей, например, деревом или металлом, способ 2000 может переходить 

к этапу 2006. На этапе 2006 автоматический медицинский шприц 2 может быть установлен с ошибкой. В 

случае ошибки, может быть активирован светодиод (например, красный светодиод) для указания пользо-

вателю на то, что возникла ошибка, или на экране может быть отображено сообщение. В некоторых 

примерах, автоматический медицинский шприц 2 может нуждаться в ручном сбросе перед завершением 

инъекции. В других примерах, автоматический медицинский шприц 2 может возвращаться к этапу 2004, 

при этом контроллер 1408 непрерывно будет пытаться определить, находится ли датчик касания 1410 в 

контакте с кожей. 

Способ 2000 также может требовать, чтобы датчик касания 1410 находился в контакте с кожей во 

время всей процедуры инъекции. Таким образом, если в любой момент процедуры инъекции контроллер 

1408 определяет, что датчик касания 1410 больше не контактирует с кожей, то контроллер 1408 может 

остановить инъекцию (например, посредством остановки дополнительного перемещения механизма пе-

ремещения 1366), может сгенерировать сигнал ошибки или сообщение, и может втянуть иглу 306, если 

она была выведена. 

На этапе 2008 контроллер 1408 может отправлять сигнал для активации механизма перемещения 

1366. После активации механизм перемещения 1366 может двигаться в направлении второго конца 1306 

ампулы 1302 (ссылаясь на фиг. 13 и 14), что приводит к перемещению самой ампулы 1302 в том же на-

правлении. Это побуждает иглу 308 перемещаться в противоположном направлении для доступа к ампу-

ле 1302, как описано выше. Перемещение приводного элемента 1398 и иглы 308 побуждает несущий 
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элемент 202 перемещаться в том же направлении, что описывает последовательность событий, которые, 

в конечном счете, приводят к введению иглы 306 подкожно пользователю посредством механизма, опи-

санного на фиг. 5-11. Механизм перемещения 1366 продолжает движение в направлении второго конца 

1306 до тех пор, пока необходимое количество медицинского препарата, заключенного внутри ампулы 

1302 не будет введено пользователю. 

Способ 2000 переходит к выполнению этапа 2010, на котором контроллер 1408 может определить, 

выполнена ли инъекция. Определение может быть основано на прерывании лучей 1430 поршнем 1316 

(как описано со ссылкой на фиг. 4А, 13 и 14). Другими словами, когда лучи 1430 прерываются (не при-

нимаются детектором 1416), контроллер 1408 может определить, что инъекция выполнена. Как только 

контроллер 1408 определяет, что инъекция выполнена, контроллер 1408 может отправить сигнал меха-

низму перемещения 1366 на обратное направление вращения ходового винта, что может заставить пло-

щадку 1500 нажать на площадку 243 стопора 240, позволяя втягивать иглу 306, как описано выше со 

ссылкой на фиг. 11. В одном примере, контроллер 1408 может устанавливать задержку после получения 

информации, что лучи 1430 прерываются. Такая задержка может лежать в пределах от 0,1 секунды до 60 

секунд. Может использоваться дополнительный механизм определения окончания процедуры вместо 

или в комбинации с датчиком прерывания, описанным выше. Например, сила тока в двигателе механиз-

ма перемещения 1366 может использоваться для определения того, выполнена ли инъекция. Другими 

словами, когда поршень 1316 достигает второго конца 1306 ампулы 1302, сила тока в двигателе будет 

увеличиваться (например, в связи с тем, что поршень 1316 касается конца ампулы 1302), указывая на то, 

что выведено практически все содержимое ампулы 1302. Одна комбинация, приводимая в качестве при-

мера, содержит использование лучей 1430, когда прерывание лучей 1430 указывает на то, что, к примеру, 

выполнено от 90 процентов до 98 процентов процедуры инъекции. Затем, сила тока в двигателе меха-

низма перемещения 1366 используется для определения того, выполнены ли оставшиеся от 2 процентов 

до 10 процентов процедуры инъекции. В другом примере, вместо использования оптического переклю-

чателя контроллером 1408 может использоваться задержка от момента инициализации механизма пере-

мещения 1366 для определения того, когда необходимо изменить направление механизма перемещения 

1366. В одном примере, такая задержка может лежать в пределах от 1 секунды до 120 секунд, несмотря 

на то, что также могут рассматриваться любые другие интервалы времени. В любом случае, задержка с 

момента инициализации может быть достаточно долгой, чтобы позволить полностью освободить ампулу 

1302. 

В некоторых примерах, задержки времени процедуры инъекции, измеренные от момента начальной 

инициализации переключателем активации 1409 до втягивания иглы 306 от пользователя после введения 

медицинского препарата, могут лежать в пределах от примерно 20 секунд до примерно 90 секунд, или от 

примерно 25 секунд до примерно 60 секунд, от примерно 30 секунд до примерно 45 секунд, или быть 

меньше или равными примерно 120 секундам, или быть меньше или равными примерно 90 секундам, 

быть меньше или равными примерно 60 секундам, быть меньше или равными примерно 45 секундам, 

быть меньше или равными примерно 30 секундам. 

Способ 2000 также может включать дополнительные этапы. Например, способ 2000 может вклю-

чать определение того, слишком ли холодным является медицинский препарат внутри ампулы 1302 для 

введения пользователю, имеет ли достаточный запас электроэнергии источник питания 1406 для выпол-

нения инъекции, преждевременно ли выведена и/или втянута игла 306, находится ли сила тока в двигате-

ле механизма перемещения 1366 в необходимом диапазоне, и превысила ли процедура инъекции макси-

мально допустимого времени для выполнения процедуры. Когда контроллер 1408 определяет любую из 

указанных выше ошибок, он может передавать такие ошибки пользователю, и может прервать продол-

жение инъекции посредством, к примеру, остановки или изменения направления механизма перемеще-

ния 1366 и втягивания иглы 306 из-под кожи пользователя. 

Альтернативные варианты реализации изобретения. 

Другие вариант реализации игольного механизма проиллюстрированы на фиг. 17-19. Игольный ме-

ханизм 2400 может содержать основание 2402 и челнок 2420. Основание 2402 может иметь удлинитель-

ный элемент 2404, проходящий от верхней поверхности основания 2402. Основание 2402 также может 

содержать канал 2406, проходящий вдоль продольной оси основания 2402 (параллельно оси 40) и имею-

щий вырез в верхней поверхности основания 2402. Канал 2406 может проходить через первую стенку 

2407 и вторую стенку 2408 основания 2402, а также проходить через удлинительный элемент 2404. Уд-

линительный элемент 2404 может содержать, к примеру, паз 2410, проходящий от верха удлинительного 

элемента 2404 через часть основания 2402 в направлении нижней поверхности основания 2402. Паз 2410 

может располагаться практически перпендикулярно каналу 2406 и проходить параллельно оси 44. Осно-

вание 2402 может дополнительно содержать штифт 2412 и второй штифт 2414. 

Челнок 2420 может содержать концевой элемент 2422, соединенный с первой стенкой 2426 на пер-

вой боковине и второй стенкой 2428 на второй боковине. Первая стенка 2426 и вторая стенка 2428 могут 

быть практически параллельны друг другу. Первая и вторая стенка 2426, 2428 могут быть разделены 

друг от друга на расстояние ширины основания 2402, чтобы позволить основанию 2402 перемещаться по 

отношению к челноку 2420. Отверстие 2424 может проходить через концевой элемент 2422, который 
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может быть выполнен с возможностью размещения первого конца вала 2456. 

Стенка 2426 может содержать первый паз 2430, второй паз 2432 и отверстие 2434 элемента привод-

ного элемента с увеличенной частью 2434а (при этом выступ 2454 может находиться в первом, невыве-

денном состоянии). Первый паз 2430 может располагаться вблизи и продольно отстоящим от оси второго 

паза 2432. Первый паз 2430 входит в зацепление со штифтом 2412, а второй паз 2432 входит в зацепле-

ние со штифтом 2414. Пазы 2430, 2432 могут содержать первую изогнутую часть или наклон для инъек-

ции, проходящий от нижней части в направлении верхней части челнока 2420, вершину, расположенную 

рядом с отверстием 2434, и вторую изогнутую часть или наклон для втягивания, проходящий от верши-

ны к положению рядом с нижней частью челнока 2420. Первая изогнутая часть может иметь, к примеру, 

выпуклую форму, а вторая изогнутая часть может иметь, к примеру, вогнутую форму при рассмотрении 

с верхней стороны игольного механизма 2400. Наклон для инъекции может иметь, к примеру, угол и 

кривизну меньше, чем угол и кривизна наклона для втягивания. Пологий наклон для инъекции может 

предоставлять механическое преимущество, пока элементы находятся в состоянии покоя, чтобы преодо-

леть силу трения покоя. Первая изогнутая часть обеспечивает введение иглы (например, иглы 306, опи-

санной выше) подкожно пользователю для управления приемом лекарственного препарата, а вторая изо-

гнутая часть обеспечивает выведение иглы 306 из-под кожи пользователя. Вторая стенка 2428 может 

содержать два паза и отверстие, аналогичных пазам 2430 и 2432, и отверстиям 2434. Пазы и отверстия 

второй стенки 2428 могут быть установлены аналогично или идентично тем, что установлены на стенке 

2426. 

Игольный механизм 2400 также может содержать эластичный элемент или пружину (не проиллю-

стрирована), которая соединена с валом 2456. Вал 2456 может располагаться в отверстии 2424 челнока 

2420. Вал 2456 может быть соединен с выступами 2454. Выступы 2454 могут скользить через паз 2410 

удлинительного элемента 2404 и могут соединяться с иглой 306. 

Для перемещения из втянутого состояния, проиллюстрированного на фиг. 17, в выведенное состоя-

ние, проиллюстрированное на фиг. 18, пружина разжимается, вызывая перемещение челнока 2420 про-

дольно относительно вала 2456 вдоль продольной оси 40. За счет кривизны пазов 2430 и 2432, продоль-

ное усилие, прилагаемое к челноку 2420, также продвигает челнок 2420 вниз. Такое перемещение вниз 

также побуждает выступ 2454 перемещаться вниз через паз 2410, выводя иглу 306. Когда игольный ме-

ханизм 2400 находится в выведенном состоянии, штифты 2412 и 2414 располагаются на вершине или 

соединении между наклоном для инъекции и наклоном для втягивания пазов 2430 и 2432. Дополнитель-

но, выступ 2454 располагается рядом с серединой или центром отверстия 2434. Выступ 2454 также рас-

полагается рядом с серединой паза 2410 между верхней поверхностью удлинительного элемента 2404 и 

нижней поверхностью паза 2410. Вал 2456 может проходить наружу отверстия 2424 за концом челнока 

2420. 

Как только осуществлено введения лекарственного препарата игла для инъекции 470 может быть 

удалена, позволяя пружине дополнительно разжиматься. Дополнительное разжимание пружины побуж-

дает челнок 2420 дополнительно сдвигаться в продольном направлении к валу 2456 вдоль продольной 

оси 40. За счет кривизны пазов 2430 и 2432, дополнительное продольное усилие, прилагаемое к челноку 

2420, также продвигает челнок 2420 вверх. Такое перемещение вверх также побуждает выступ 2454 пе-

ремещаться вверх через паз 2410, втягивая иглу 306. Выступ 2454 может располагаться в отверстии эле-

мента приводного элемента 2434 на конце, близком к нижней поверхности 2422. Дополнительно, высту-

пы 2454 располагаются рядом с верхней частью паза 2410. Вал 2456 может проходить даже дальше на-

ружу через отверстия 2424 за концом челнока 2420. 

Другой вариант реализации узла иглы проиллюстрирован на фиг. 20. Узел иглы 3300 содержит не-

сущий элемент 3302, приводной элемент 3320, челнок 3340, зубчатый механизм 3360 и пружину (эла-

стичный элемент) 3370. Приводной элемент 3320 может быть соединен с жидкостным трубопроводом 

(например, жидкостным трубопроводом 300, описанным выше) и может быть выполнен с возможностью 

введения иглы, находящейся на конце этого жидкостного трубопровода, в пользователя. Приводной эле-

мент 3320 может быть аналогичен приводному элементу 320, за исключением того, что этот приводной 

элемент 320 может содержать только одну зубчатую рейку 3222, выполненную с возможностью приве-

дения в действие зубчатым механизмом 3360. Челнок 3340 может быть аналогичен челноку 340, за ис-

ключением того, что он может содержать первую зубчатую рейку 3342 и вторую зубчатую рейку 3344. 

Первая зубчатая рейка 3342 и вторая зубчатая рейка 3344 могут быть расположены продольно на рас-

стоянии друг от друга, однако практически параллельно друг другу, и могут входить в зацепление с зуб-

чатым механизмом 3360 в разное время. В некоторых примерах, первая зубчатая рейка 3342 и вторая 

зубчатая рейка 3344 могут быть выполнены с возможностью входить в зацепление с зубчатым механиз-

мом 3360 только в разное время. Вторая зубчатая рейка 3344 может побуждать зубчатый механизм 3360 

вращаться в первом направлении (например, против часовой стрелки), когда челнок 3340 перемещается в 

направлении 3380 вдоль продольной оси 40, при этом первая зубчатая рейка 3342 может побуждать зуб-

чатый механизм 3360 перемещаться во втором направлении, противоположном первому направлению 

(например, по часовой стрелке), когда челнок 3340 перемещается в направлении 3380. Вращение зубча-

того механизма 3360 в первом направлении может перемещать приводной элемент 3320 вниз посредст-
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вом зубчатой рейки 3222 и побуждать введение иглы в пользователя, а вращение зубчатого механизма 

3360 во втором направлении может перемещать приводной элемент 3320 вверх для выведения иглы из 

пользователя. Разжимание пружины 3370, которая может быть соединена как с несущим элементом 3302, 

так и внутренней поверхностью челнока 3340, может перемещать челнок 3340 в направлении 3380 для 

инициализации выведения и последующего втягивания иглы. Дополнительно, предполагается, что сто-

пор, аналогичный стопору 240, может использоваться для остановки продольного перемещения челнока 

3340, когда приводной элемент 3320 (и связанная с ним игла) находится в выведенном состоянии. Затем 

стопор выводится с траектории челнока 3340 для возможности втягивания приводного элемента 3320 и 

связанной с ним иглы. 

Еще один вариант реализации узла иглы проиллюстрирован на фиг. 21. Узел иглы 4000 содержит 

несущий элемент 4202 и приводной элемент (проиллюстрирован только посредством выступа 330). Узел 

иглы 4000 также может содержать следующие компоненты, которые не проиллюстрированы, однако ко-

торые могут быть практически аналогичны компонентам, описанным выше под теми же названиями, 

например, челнок, шестерни для выведения и втягивания, и пружину. Приводной элемент узла иглы 4000 

может быть соединен с жидкостным трубопроводом (например, жидкостным трубопроводом 300) и мо-

жет быть выполнен с возможностью введения иглы, находящейся на конце этого жидкостного трубопро-

вода, в пользователя. Во втянутом состоянии (проиллюстрированном на фиг. 21), выступы 330 привод-

ного элемента могут блокироваться препятствием 4600. Несущий элемент 4202 может быть заставлен 

перемещаться в направлении 4002 для возможности выступам 330 перемещать вниз площадку 4602, пе-

ремещая приводной элемент и связанную с ним иглу из втянутого состояния в выведенное состояние. 

Несущий элемент 4202 может быть заставлен перемещаться в направлении 4002 посредством, к примеру, 

механизма перемещения 1366 и ампулы 1302, аналогичным способом, как описано выше в отношении 

несущего элемента 202. 

Узел иглы 4000 может содержать стопор 4240, который отделен от несущего элемента 4202. Стопор 

4240 может перемещаться в направлении 4004 посредством пружины 4241. Конец стопора 4240 может 

содержать выступ 4242, который может удерживать приводной элемент в выведенном состоянии посред-

ством блокирования траектории втягивания выступов 330. Таким образом, когда приводной элемент вы-

водится, выступы 330 могут располагаться ниже выступа 4242 стопора 4240, предотвращая втягивание 

приводного элемента, пока перемещается стопор 4240. Втягивание приводного элемента и иглы может 

быть выполнено посредством, к примеру, вращения двигателя механизма перемещения 1366 в обратном 

направлении, что, посредством одной или более механических связей (не проиллюстрированы), прило-

жит усилие к стопору 4240 в направлении 4002 для сжимания пружины 4241. Перемещение стопора 4240 

в направлении 4002 может высвободить выступы 330 для перемещения обратно во втянутое состояние. 

Еще один вариант реализации узла иглы проиллюстрирован на фиг. 22 и 23. Узел иглы 5300 содер-

жит несущий элемент 5302. В этом варианте реализации настоящего изобретения, стопор 5240 может 

быть выполнен с возможностью непосредственной остановки вращения шестерни для выведения и/или 

втягивания 5360, вместо непосредственной остановки всего челнока или приводного элемента узла иглы. 

В этом варианте реализации настоящего изобретения, зубчатый механизм 5360 может быть соединен с 

переключателем 5362 посредством вала 5361. Зубчатый механизм 5360 может вращаться вокруг оси 5364 

для обеспечения выведения и/или втягивания соответствующего приводного элемента, и/или иглы. Пе-

реключатель 5362 может иметь длину, которая проходит практически перпендикулярно оси 5364, а так-

же может вращаться вокруг оси 5364. 

Стопор 5240 может содержать отверстие 5380, через которое переключатель 5362 может быть 

сброшен. Отверстие 5380 может содержать круглую часть 5382 и суженную часть 5384. Круглая часть 

5382 может иметь диаметр, больший, чем длина переключателя 5362 для возможности свободного вра-

щения переключателя 5362 (и зубчатого механизма 5360), пока переключатель 5362 расположен внутри 

круглой части 5382. Стопор 5240 может сдвигаться относительно несущего элемента 5302 посредством 

любого подходящего механизма. Когда стопор 5240 и несущий элемент 5302 смещаются относительно 

друг друга, переключатель 5362 может смещаться внутри суженной части 5384, которая может иметь 

размер для ограничения вращения переключателя 5362 (и зубчатого механизма 5360). Например, когда 

переключатель 53 62 в основном прямоугольный, как проиллюстрировано, суженная часть 5384 также 

может быть прямоугольной. 

В частности, упоминаемый в данном документе термин "один вариант реализации" или "вариант 

реализации" означает, что определенные характерные особенности, структура или характеристики, опи-

санные в отношении данного варианта реализации, могут быть включены, использованы и/или встроены 

в один, некоторый или все варианты реализации настоящего изобретения. Использование или появление 

фразы "в одном варианте реализации" или "в другом варианте реализации" в спецификации не означает 

ссылки на одинаковые варианты реализации, а также на отдельные или альтернативные варианты реали-

зации, заведомо исключающие друг друга или другие варианты реализации, а также не ограничивается 

единичным вариантом реализации. То же самое относится и к терминам "воплощение" и "пример". На-

стоящее описание изобретения никоим образом не ограничено любым отдельным аспектом, а так же со-

ответствующим вариантом реализации настоящего изобретения, а также любой комбинацией и/или соче-
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танием таких аспектов, и/или вариантов реализации настоящего изобретения. Кроме того, каждый из 

аспектов настоящего описания изобретения и/или соответствующих вариантов реализации настоящего 

изобретения могут быть реализованы отдельно или в сочетании с одним или более другими аспектами 

настоящего описания изобретения и/или соответствующими вариантами реализации настоящего изобре-

тения. Для краткости, определенные сочетания и комбинации не описаны и/или не проиллюстрированы 

отдельно в данном документе. 

Кроме того, как указано выше, вариант реализации настоящего изобретения или его воплощения, 

описанный в данном документе как "пример" не следует понимать как предпочтительный или преиму-

щественный, например, в сравнении с другими вариантами реализации настоящего изобретения или его 

воплощения; скорее предполагается или свидетельствует, что вариант реализации настоящего изобрете-

ния или варианты реализации настоящего изобретения являются примерами варианта(ов) реализации 

настоящего изобретения. 

ФОРМУЛА ИЗОБРЕТЕНИЯ 

1. Устройство для инъекций, содержащее: 

иглу (306), выполненную с возможностью перемещения из втянутого состояния в выведенное со-

стояние; 

ампулу (1302), выполненную с возможностью нахождения в гидравлическом соединении с иглой 

(306); 

поршень (1316), выполненный с возможностью перемещения внутри ампулы (1302); 

двигатель, выполненный с возможностью приложения усилия к поршню (1316); и 

контроллер (1408), соединенный с двигателем, при этом контроллер (1408) выполнен с возможно-

стью: 

получения информации о нахождении устройства для инъекций в контакте с пользователем; 

отправки, после получения указанной информации, сигнала двигателю для приложения усилия к 

поршню (1316) в первом направлении, причем приложение усилия к поршню (1316) в первом направле-

нии приводит к перемещению иглы (306) из втянутого состояния в выведенное состояние; и 

автоматической отправки сигнала двигателю для приложения усилия к поршню (1316) во втором 

направлении, при этом приложение усилия к поршню (1316) во втором направлении приводит к втягива-

нию иглы (306), без вмешательства со стороны пользователя после получения указанной информации, а 

также после отправки сигнала двигателю для приложения усилия к поршню (1316) в первом направлении. 

2. Устройство для инъекций по п.1, дополнительно содержащее корпус, содержащий в себе ампулу 

(1302), поршень (1316), двигатель, контроллер (1408) и иглу (306) при нахождении иглы (306) во втяну-

том состоянии, причем игла (306) выходит наружу из корпуса в выведенном состоянии. 

3. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащее 

крышку или защитное устройство (2400), которое содержит дистальную часть иглы (306) во втянутом 

состоянии. 

4. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащее 

аудио модуль (1418), визуальный модуль (1420) и тактильный модуль (1422), при этом каждый из ука-

занных модулей соединен с контроллером (1408) и выполнен с возможностью обеспечения обратной 

связи с пользователем устройства для инъекции. 

5. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащее 

верхушку (1354), уплотняющую отверстие ампулы (1302), при этом верхушка (1354) содержит элемент 

из каучукового материала, который является проницаемым для стерилизующего средства, при этом игла 

(306) содержит проксимальную часть, выполненную с возможностью соединения с ампулой (1302), и, до 

того, как игла (306) и ампула (1302) будут находиться в гидравлическом соединении друг с другом, про-

ксимальная часть иглы (306) располагается внутри элемента, образованного каучуковым материалом. 

6. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащее 

рычаг (1510), соединенный с контроллером (1408), и выполненный с возможностью перемещения по-

средством иглы (306), при этом при нахождении иглы (306) во втянутом состоянии, рычаг (1510) образу-

ет часть разомкнутого контура, который указывает контроллеру (1408) на факт нахождения иглы (306) во 

втянутом состоянии, и при нахождении иглы (306) в выведенном состоянии, рычаг (1510) образует часть 

замкнутого контура, который указывает контроллеру (1408) на факт нахождения иглы (306) в выведен-

ном состоянии. 

7. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащее 

по меньшей мере один пружинный контакт (1494), выполненный с возможностью образования электри-

ческого соединения между двигателем и контроллером (1408). 

8. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащее 

переключатель (1409) активации, выполненный с возможностью перемещения между выступающим по-

ложением и нажатым положением; 

при этом указанная информация основана, по меньшей мере частично, на том, что переключатель 
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(1409) активации находится в нажатом положении. 

9. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащий 

датчик (1410) касания, выполненный с возможностью распознания контакта с кожей, 

при этом указанная информация основана, по меньшей мере частично, на том, что датчик (1410) ка-

сания распознает контакт с кожей. 

10. Устройство для инъекций по п.9, в котором датчик (1410) касания содержит емкостной сигналь-

ный электрод и выполнен с возможностью распознания контакта с кожей на основании изменения емко-

сти емкостного сигнального электрода. 

11. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащее: 

излучатель (1414), выполненный с возможностью передачи света через ампулу (1302); и 

детектор (1416), выполненный с возможностью восприятия света и с возможностью распознания 

прерывания света поршнем (1316). 

12. Устройство для инъекций по п.11, в котором контроллер (1408) дополнительно выполнен с воз-

можностью отправки сигнала двигателю для приложения усилия к поршню (1316) во втором направле-

нии в ответ на прерывание света поршнем (1316). 

13. Устройство для инъекций по п.11, в котором контроллер (1408) дополнительно выполнен с воз-

можностью, после предопределенной задержки, отправки сигнала двигателю для приложения усилия к 

поршню (1316) во втором направлении в ответ на прерывание света поршнем (1316). 

14. Устройство для инъекций по любому из предшествующих пунктов, дополнительно содержащее 

модуль беспроводной связи, выполненный с возможностью передачи на удаленное устройство по мень-

шей мере одного из: диагностической информации устройства для инъекций, информации относящейся к 

состоянию ошибки устройства для инъекций и информации о завершении инъекции. 

15. Устройство для инъекций по любому из пп.1-13, дополнительно содержащее модуль беспровод-

ной связи, выполненный с возможностью приема команды активации от удаленного устройства, при 

этом указанная информация основана, по меньшей мере частично, на команде активации. 

16. Устройство для инъекций по любому из пп.1-15, в котором в ответ на приложение двигателем 

усилия к поршню (1316) в первом направлении игла (306) приводится в гидравлическое соединение с 

ампулой (1302). 
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