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Los catéteres venosos se in sertan , usualmente, 

en la  vena a través de una aguja hueca o pasando por enci­

ma de la  misma. A continuación, la  aguja hueca se r e t i r a  

de la  herida para e v ita r  una perfo rac ión  en la  pared de la  

vena. Sin embargo, como el ca té te r está  conectado a un r e ­

cip iente que contiene líqu id o  de in fu sión , la  agu ja  no púa 

de re t ir a r s e  completamente, sino que tiene que f i j a r s e  en 

e l brazo. Esto se e fectúa, por re g la  genera l, por medio 

de a le ta s  dispuestas en e l porta -agu ja  que se aprietan  con­

tra  l a  p ie l del brazo y se f i j a n  a l l í  mediante esparadrapos 

(véase DOS alemana 1.929.050).

Sin embargo, la  ap licac ión  de ta le s  a le ta s  es muy 

cara desde el punto de v is t a  de fab ricac ión , y d i f ic u lt a  

el envasado irreprochable  del aparato. Además, la  e s t e r i l i ­

zación de ta le s  ca téteres , que hoy en d ía  se efectúa por 

re g la  general mediante ir ra d ia c ió n , es generalmente más ca­

ra , debido a su volumen relativam ente grande, que en e l ca­

so de aparatos con menor volumen.

E l invento indicado en la  re iv in d icac ión  1B se 

basa en e l cometido de crear un elemento de ayuda de f i j a ­

ción para aparatos de c a té te r venoso que sea separable del 

aparato propiamente dicho, con e l f in  de e v ita r  la s  desven­

ta ja s , desde el punto de v is t a  de fab ricac ión  y envasado, 

de elementos de ayuda de f i ja c ió n  unidos firmemente a l apa­

ra to .

Ahora es posib le  e v ita r  la s  desventajas an te rio r­

mente descritas  s i  se sustituyen la s  a le ta s  unidas a l  apara' 

to de catéter venoso por una p ieza  de f i ja c ió n  separada del 

aparato y que ha de a p lic a rse  en é l só lo  en caso necesario .

La nueva p ieza de f i ja c ió n  está  constituida por un
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disco plano configurado convenientemente en forma rectangu­

la r  que puede esta r hecho de metal (po r ejemplo a lum in io ), 

pero que está hecho preferib lem ente de m ateria l p lá stico  

y en cuyo lado in fe r io r  se encuentra un esparadrapo. Sobre 

e l lado superio r, a saber, en l a  zona cen tra l de este d is ­

co, se levanta un bloque de f i ja c ió n  con cuatro uñas hecha: 

de m aterial e lá s t ic o  enfrantadas por pares. Los dos pares 

de uñas no están inmediatamente adyacentes entre s i  sobre 

el d isco , sino que están dispuestos convenientemente a l a  

d istan c ia  de algunos m ilím etros entre s i ,  de modo que se 

forma un espacio intermedio entre éLlos.

A la  nueva p ieza de f i ja c ió n  está  adaptado co­

rrespondientemente e l po rta -agu ja  del catéter venoso. Este 

presenta en su parte c i l in d r ic a  centra l dos entrantes ( r a ­

nuras) que discurren en tom o a l a  p e r i fe r ia  entera del 

p o rta -agu ja . Entre ambas ranuras se engrosa de nueva e l por 

ta -agu ja  a su p e r i fe r ia  o r ig in a l ,  de modo que entre la s  

dos ranuras se forma un a n i l lo .

La anchura de este a n i l lo  está dimensionada de 

modo que éste encaje exactamente en e l espacio intermedio 

antes citado entre lo s  dos pares de uñas de l a  parte de f i ­

jac ión .

Con e l f in  de f i j a r  l a  parte de f i ja c ió n  en el 

po rta -agu ja , éste se coloca con la s  dos ranuras sobre el 

lado superior de la s  uñas. Al presionar hacia abajo el por­

ta -agu ja , lo s  dos pares de uñas se separan debido a su 

e la s t ic id a d  y permiten que e l p o rta -agu ja  penetre entre 

e l lo s .  Después de la  penetración, la s  uñas vuelven a ce­

r ra rse  elásticam ente y abrazan luego completamente e l por 

ta -agu ja  en sus entrantes porque la  escotadura entre lo s
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pares de uñas in d iv idu a les  está  configurada convenientemen­

te de forma c irc u la r , aproximadamente, y corresponde en su 

diámetro a la  p e r i fe r ia  de lo s  entrantes (ran u ras ) del 

p o rta -agu ja . De este modo, la s  uñas pueden a ju sta rse  apre­

tadamente contra e l p o rta -agu ja  y ab razarlo  tan firmemente 

como sea p o s ib le .

Simultáneamente con l a  penetración de lo s  entran­

tes entre lo s  pares de uñas, a l  presionar hacia  abajo e l 

po rta -agu ja  el engrosamiento cen tra l situado entre lo s  en­

trantes sobre dicho p o rt -agu ja  penetra también en e l espa­

cio intermedio practicado entre lo s  dos pares de uñas. De­

bido a e l lo  se consigue también que se forme entre l a  p ie ­

za de f i ja c ió n  y e l porta -cánu la  una unión lo  más firme 

posib le  que ya no puede s o lta rs e  por movimientos acciden­

ta le s .

Un perfeccionamiento ventajoso del invento está  

descrito  en la s  re iv in d icac ion es  3 y 4- subordinadas. Según 

e l lo ,  l a  p ieza  de f i ja c ió n  puede tener, convenientemente en 

su lado in fe r io r ,  además un esparadrapo y, en lo s  bordes 

a cada lado del bloque de f i ja c ió n  constitu ido  por lo s  pa­

res de uñas, además unos agu je ros . Estos agujeros sirven  

para que l a  p ieza de f i ja c ió n  (que tjene que se r r íg id a  en 

sentido h o rizon ta l) sea movible o f le x ib le  en d irección  

verticaL. Al mismo tiempo, una vez terminada l a  in fu sión  

puede in troduc irse  por goteo un d iso lvente  químico a través  

de los agujeros para hacer más f á c i l  separar de la  p ie l e l 

esparadrapo situado en e l lado in fe r io r  de l a  p ieza de f i ­

jac ión .

30

La u t i l iz a c ió n  de una p ieza  de f i ja c ió n  separada 

del po rta -agu ja  propiamente dicho no só lo  tiene l a  venta ja
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de la  fab r ic ac ió n , e l envasado y la  e s te r i l iz a c ió n  más eco­

nómicas, sino que con e l lo  se consigue también que e l apa­

rato  se coloque de forma totalmente plana en e l brazo del 

paciente y no se puedan formar daños por p resión . Además, 

se hacen también superfluas la s  vendas de gasa u t iliz a d a s  

frecuentemente para l a  f i ja c ió n ,  que pueden conducir f á c i l ­

mente a una obstacu lización  de la  co rrien te  de retorno ve­

nosa. Además, l le g a  a se r p o s ib le  fa b r ic a r  la  p ieza  de f i ­

jac ión  de otro m ateria l que e l del po rta -agu ja .

Con ayuda de la s  f ig u ra s  1 a 4 se exp lica  un ejem 

pío de re a liz a c ió n  de l invento:

La f ig u ra  1 representa una v is t a  de un aparato de 

caté te r adaptado a la  p ieza de f i ja c ió n ,  v is to  oblicuamente 

desde a trá s . La punta de l a  agu ja  2 sobresa le  del caté te r  

1. En e l extremo trasero  de la  aguja está  situado e l p o rta -  

-a g u ja  3 con la s  dos ranuras 4- que están separadas entre s í  

por medio de un a n i l lo  intermedio 5. En e l  extremo próximo 

está  dispuesto un órgano de agarre hueco 6 que está cerrado 

por medio de una membrana 7 permeable a l a ir e .  E l extremo 

próximo 8 de l a  aguja penetra en e l órgano de agarre .

La f ig u ra  2 representa una v is t a  en p lanta sobre 

l a  p ieza de f i ja c ió n .  El d isco  9 l le v a  en e l lado superior  

unas uñas 10, entre la s  que durante e l uso se su je ta  e l 

p o rta -agu ja  3. Dicho disco está  p rov isto  de agu jeros 11.

El alzado la t e r a l  de la  p ieza  de f i ja c ió n  ( f i g u ­

ra  3) permite reconocer la  forma de la s  uñas 10 a s í como e l  

esparadrapo 12 ap licado en e l lado in fe r io r  del disco 9. Un 

alzado la t e r a l  del aparato de catéter según la  f ig u ra  1 es­

tá representado en l a  f ig u ra  4.
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REIVINDICACIONES

Los puntos que como c a ra c te r ís t ic a  de novedad se 

presentan para que sean objeto  de esta so lic itu d  de Modelo 

de U t ilid a d , en España, son lo s  que se recogen en la s  r e i ­

vindicaciones s igu ien tes:

1 6 . -  Una p ieza  de f i ja c ió n  para su je ta r  l a  aguja  

de punción de un aparato de ca té te r venoso, caracterizada  

porque está  constitu ida  por un disco plano en cuyo centro 

se e leva un bloque de f i ja c ió n  constitu ido por a l menos un 

par de uñas que, con e l f in  de acop la rla s  a l  porta -agu ja  

en entrantes (ran u ras ) correspondientes en cuanto a sus 

dimensiones, están adaptadas a l  p o rta -agu ja  del aparato de 

catéter.

2& .- Una p ieza de f i ja c ió n  según l a  re iv in d icac ión  

1 6 , caracterizada  porque tiene dos pares de uñas separados 

por un a n i l lo  intermedio.

3& .- Una p ieza de f i ja c ió n  según la s  re iv in d ic a ­

ciones 16 y 26, caracterizada  porque e l disco de l a  p ieza  

de f i ja c ió n  tiene en su lado in fe r io r  un esparadrapo.

4& .- Una p ieza  de f i ja c ió n  según la s  re iv in d ic a ­

ciones 16, 26 o 38, ca racterizada  porque e l disco tiene 

varios agu jeros destinados a l a  separación de l esparadrapo.

5 8 .- "UNA PIEZA DE FIJACION PARA SUJETAR LA AGUJ  ̂

DE PUNCION DE UN APARATO DE CATETER VENOSO"

r-'w

.;Y.
KR-.

isA''.
K-'.Í!;y.

:R.
¡¡¡.i

;;i.

%
&-

¡K -



H o j a n ó m . 7 0 9 W —

IAG/

Tal y como se ha d esc rito  en la  Memoria que ante­

cede, representado en lo s  d ibu jos que se acompañan y para  

lo s  fin e s  que se han espec ificado .

Esta Memoria consta de s ie te  ho jas e sc r ita s  a  má­

quina por una so la  cara.

Madrid, 25.JUN.1976 

P.A .

10 Fernondo de Etzoburv
Por fá

15

20

25

30

¡3A



BCEERINGER SOHN l / l MOD. 2427


	Bibliographic data
	Description
	Claims
	Drawings



