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AMBITO DE LA HWENCIOK
La presente invención se refiere a vendajes qui­

rúrgicos del tipo que se utilizan para vendar heridas en do­
nantes de piel para injerto, en injertos de piel y en peque­
ñas quemaduras y otras heridas que tienen cantidades notables 
de exudado.

ANTECEDENTES DE LA INVENCION 
las heridas de gran superficie tales como las 

que se hacen en un donante de piel para injerto o las heri­
das de un paciente a las cuales se aplican injertos.-de.piel* *
y pequeñas heridas debidas a quemaduras de segundo grado, pre 
sentan problemas considerables a la hora de aplicarles venda­
jes quirúrgicos. Estas heridas deben ser protegidas"contra la 
infección bacteriana, pero sin embargo tienen tendépcih a se­
gregar o exudar cantidades notables de fluidos del.cüárpo que

* * * *

han de ser eliminados del lugar de la herida. Los cambios fre* *.*J ***cuentes de vendajes en estas heridas, tienen tendencia a in­
terferir con la curación de las mismas, y estos cambios fre­
cuentes pueden aumentar también la posibilidad de contamina­
ción de la herida por las bacterias transmitidas por la enfer 
mera u otro especialista que efectúa el cambio de vendaje.

Igualmente, estas heridas curan más rápidamente 
cuando se mantiene la herida en las condiciones apropiadas de 
humedad relativa y se mantiene exenta de exudado.

Son numerosos los intentos realizados para fahri-
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car vendajes para heridas que permiten controlar el exudado 
de la herida y equilibrar las condiciones ambientales de la 
herida. Como ejemplos de estos vendajes pueden mencionarse 
los que se describen en las patentes de loe U.S., números. 
4.1H1.127; 4.231.357; 3.370.041; 3.§88.247 y 3-521.631. Aun 
que los vendajes descritos en estas referencias presentan 
algunas ventajas, no han sido totalmente satisfactoria pa­
ra el tratamiento de las heridas de gran superficie del ti­
po descrito más arriba.

RESUMEN DE LA INVENCION' .
La presente invención proporciona un vendaje pa

ra heridas que presenta ventajas notables para el control de
la infección, permitiendo eliminar el exudado de las heridas
sin perturbar la superficie de las mismas y con vent&jás im-

* * * .

portantes en el control del ambiente de la superficie*.de las 
heridas. El vendaje incluye dos componentes. Existe*.pn*venda 
je principal que está en contacto con la piel y que permane­
cerá sobre la superficie de la piel durante un periodo de 
tiempo prolongado, y en ciertos casos hasta la curación de la 
herida, en el gi&cc de que deje de necesitar un vendaje qui­
rúrgico. El vendaje incluye también un componente de vendaje 
secundario que contiene un material absorbente capaz de ab­
sorber los exudados de la herida y que puede ser cambiado 
sin perturbar la posición del vendaje principal sobre la su­
perficie de la piel. El componente de vendaje principal del



vendaje compuesto segdn la invención, está constituido por 
una película muy fina y que puede deformarse fácil^ntWf^ 
ra adaptarse a los contornos del cuerpo humano. Esta paí%^u^ 
la tiene un grado de transmisión del vapor de humedad igual 
por lo menos al de la piel humana intacta. La película se 
fija alrededor de la zona de la herida en la piel intacta . 
por medio de un adhesivo que está aplicado en la periferia 
de la película. El vendaje secundario se aplica sobre el 
vendaje principal y puede comunicar con la herida a través 
de perforaciones formadas alrededor de la periferia**iatérnap
del revestimiento adhesivo formado en la película. Las ca­
racterísticas de transmisión de vapor de humedad de la par­
te de película del vendaje impide la maceración de la heri­
da permitiendo que el vapor de humedad se escape de-la*su­
perficie de la piel permitiendo sin embargo la penetración 
del oxígeno a través de la película para facilitar-él.&roce 
so de curación de la herida. Cualquier exudado de la herida 
que puede acumularse debajo del vendaje se elimina de la zo 
na de la herida a través de las perforaciones formadas en 
la película, y penetra el componente absorbente del ven­
daje. El componente absorbente del vendaje se mantiene en 
su posición sobre el vendaje principal por medio de un re­
vestimiento fibroso provisto de adhesivo que puede ser sepa 
rado fácilmente de la película del vendaje principal para 
sustituirlo por un vendaje absorbente nuevo sin cambiar la
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posición de la película sobre la piel.
Puesto que la parte de película del vendaje pue­

de mantenerse en su posición sobre la piel durante prolonga­
dos periodos de tiempo sin peligro de producir maceración, 
el proceso de curación de la herida no es perturbado por la 
separación y el cambio del vendaje secundario.

DESCRIPCION DETALLADA DE LA INVENCION * *
La invención se entenderé más fácilmente hacien­

do referencia a los dibujos en los cuales:
la figura 1 es una vista por encima, pardiálmen- 

te abierta, del vendaje.
La figura 2 es una vista lateral dáL vendaje toma

da a lo largo de la line\ 2-2 de la figura 1; y .
la figura 3 es una vista de despiece dei* ̂vendaje,

* * .  .que representa los varios componentes y su posición*relativa 
en el vendaje. *[...1

El componente principal del vendaje es una pelí­
cula extremadamente fina, de por ejemplo 0,0127 a 0,127 mm 
(0,5 a 5 milésimas de espesor) que se representa con la refe 
rencia 13 en el dibujo. Esta película tiene un grado de trans 
misión de vapor de humedad controlado que es igual o superior 
al de la piel humana intacta. El grado de transmisión de va­
por de humedad esté incluido generalmente entre 2,32 y 12,3 
g/dm /24 horas, (15 y 80 g/100 pulgadas /24 horas) como se 
comprueba de acuerdo con la prueba R96 de la ASTM, a 37,74°C



y con una humedad relativa de 90^. Este grado de transmisión 
del vapor de humedad permite que el vapor de humedad qUe se 
desprende de la piel se escape a través del vendaje, evitan­
do así la posibilidad de que se produzca una acumulación de 
humedad y la resultante maceración de la piel debajo del com 
ponente de vendaje principal 13. El componente de vendaje 
principal 13 se sujeta en la piel del paciente con un'feves- 
timiento adhesivo 14 que está aplicado a la película 13 aire 
dedor de la periferia de la película. Al anchura del adhesivo 
es aproximadamente de 9,52 a 6,35 mm (3/8 a 3/4 pulgada). El 
vendaje preferido para ser utilizado con una herida particu­
lar será un vendaje de tamaño suficiente para que el revestí 
miento adhesivo situado alrededor de la periferia del venda­
je principal no entre en contacto con la herida formada en 
la superficie óe la piel del paciente. Además de aplibstr el 
adhesivo alrededor de la periferia del vendaje principal en 
forma de película para conveniencia de fabricación, es igual 
mente posible aplicar el adhesivo sobre la totalidad del com 
ponente en forma de película del vendaje y cubrir el adhesi­
vo con una película adicional situada en la parte central pa 
ra impedir que el revestimiento adhesivo entre en contacto 
con la herida del paciente.

Se ha previsto un cierto número de orificios 18 
en la parte de película del vendaje para que el exudado de 
la herida pueda ser eliminado fácilmente del emplazamiento
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de la herida. El tamaño y el número de loe orificios formados 
en la película se elegirán para obtener una eliminación sufi­
ciente del exudado de la herida, manteniendo sin embargo las 
características de transmisión de vapor de humedad de la su­
perficie principal de la película. Como se representa en los 
dibujos, la forma preferida de los orificios es circular. Tam 
bién pueden utilizarse otras formas, y los orificios de*la pe­
lícula pueden realizarse también mediante cortes realizados 
en la película. Estos orificios están situados principalmente 
alrededor de la periferia de aquella parte del vendtfjtá'donde 
el revestimiento de adhesivo llega*a la zona no revestida con 
adhesivo. Los orificios tienen un diámetro de aproximadamente 
1 a 2 mm y están separados alrededor de la periferia por una
distancia de 1 a 5 cm aproximadamente. Puede preverse.Un pe-" 

- ***** queño numero de orificios adicionales a través de l&.*ppna
central del vendaje. La presencia de orificios perm^q^la eli 
minación del exudado de la herida de la superficie de la mis­
ma sin formar charcos de exudado de herida sobre la superfi­
cie de la herida. La presencia de los orificios no altera de
manera sustancial las características de transmisión de vapor 
de humedad en contacto con la piel. Para que el vapor de hume 
dad pueda llegar a un orificio a partir del centre del venda­
je debe desplazarse lateralmente por difusión a través del es 
pació formado entre la piel y la película hasta el orificio. 
Se ha comprobado que esta difusión lateral no se produce en25



un grado apreciable.
Se ha previsto una compresa de material absorben  ̂

te 12 compuesta por fibras absorbentes tales como algodón, 
rayón, o mezclas de algodón o rayón con pulpa de madera, o 

5 mezclas de estas fibras absorbentes con fibras sintóricas
tales como fibras de poliester o de poliprolileno. La .ciompre 
sa absorbente tiene un tamaño tal que se superponga a-la zo­
na central y a los orificios formados en el vendaje princi­
pal. La superficie del absorbente que está en contacto con 

10 los orificios puede ser una superficie no adherente%b*tal* * w *
manera que el exudado de la herida no se adhiera directamen­
te a las fibras absorbentes del vendaje. Unos ejemplos de es 
tas compresas absorbentes con superficies no adherentes se 
describen en las patentes de los U.S., ndmcros 3.4.34*472;

15 3.528.417 y 3.^03.897.
Existe un revestimiento de tejido 10 revertido en 

su totalidad con un adhesivo 11 y que sujeta la compresa ab­
sorbente 12 en su posición apropiada sobre el componente de 
vendaje principal en forma de película. El componente de ven 

20 daje secundar;;o se consiuera como compresa absorbente 12 y
revestimiento fibroso revestido de adhesivo 10. El revesti­
miento fibroso puede estar constituido por un gónero tejido 
o no tejido o puede ser un material del tipo de papel flexi­
ble. El revestimiento fibroso preferido es un material de fi 

25 bras de acetato de celulosa del tipo de tejido de urdimbre
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2en malla que tiene un peso de aproximadamente 77,97 g/m 
(2,3 onzas/yarda ). w

Para que el revestimiento fibroso pueda ser se 
parado fácilmente del vendaje principal, se ha previsto un 

5 apéndice no adherente 17 que está situado entre el revestí
miento adhesivo 11 y la superficie superior de la película 
13. Este apéndice permite sepprar fácilmente el vendaje se 
cundario constituido por los componentes 12 y 10 del venda 
je principal 13, sin cambiar la posición del vendaje prin- 

10 cipal en la piel del paciente. Para garantizar que ^aposi
ción del vendaje principal no será perturbada en la piel 
déLpaciente, es importante que el revestimiento fibroso 10 
no tenga una superficie superior a la superficie delcompo 
nente 13 en forma de película del vendaje principal*/Si la 

1 5  superficie de contacto adhesivo entre el componente secun­
dario del vendaje es superior a la del componente en forma 
de película o componente principal del vendaje, el vendaje 
principal puede a menudo ser separado accidentalmente de 
la piel del paciente cuando se retira el vendaje secundario. 

20 La utilización del vendaje secundario permite
que el exudado de la herida sea eliminado fácilmente con la 
compresa absorbente 12, pudiendo situarse fácilmente un nue 
vo vendaje secundario sobre el vendaje principal sin cambiar 
la posición del vendaje principal sobre la piel del paciente. 

25 La utilización de un revestimiento fibroso sus-
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tancialmente opaco presenta la ventaja adicional de im- ^ 
pedir que el paciente vea la herida. %

Habiendo descrito la invención, se considera co­
mo una novedad y por tanto, declaramos como de nuestra 
propieoad, lo contenido en las siguientes:

- REIVINDICACIONES -' ' - 3̂}
1.- Vendaje quirúrgico perfeccionado, canácteri- n 

:ado porque consta de una película polimórica de un espe—  ̂
sor incluido entre 0,012? y 0,12? mu con un grado de trans 
misión de vapor de humedad de la película entre;*$;32 y ^  
12,3 E/dm^ cada 24 horas; de un adhesivo para la piel alrá^ 
dedor de la periferia de la superficie inferior de la pe- 
lícula; de un conjunto de orificios en la película, en una ^ 
zona adyacente a la zona revestida con el adhesivo; de unas 
compresa absorbente en contacto con la superficie .superior^ 
de la película y que está superpuesta a los orificios for- í 
mados en la película; de un revestimiento fibroso cubierto'*':̂

.(Scon adhesivo que está superpuesto a dicha compresa absor- S
bente y que está en contacto con la superficie superior de á 
la película; y terminándose el revestimiento adhesivo de í 
dicho revestimiento fibroso en una zona adyacente a un borAipi 
de dicho recubrimiento, para facilitar un borde exento de ' 
adhesivo destinado a permitir que el revestimiento fibroso 
sea separado de la película; teniendo finalmente el reves- ̂  
timicnto fibroso una superficie no superior a la superfi-25
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cíe de la película poUmérica.

2. - Vendaje quirúrgico perfeccionado según la 
reivindicación 1, caracterizado porque la película p"- 
liiaérica es una película de poliuretano.

3. - Vendaje quirúrgico perfeccionado según la 
reivindicación 1, caracterizado porque los orificios 
tienen de 1 a 2 mía de diámetro y están separados por dis 
tancias de 1 a 5 en con relación a los orificios adyacen- j 
tes.

4. - Vendaje quirúrgico perfeccionado según la reiQ§
vindicación 1, caracterizado porque existen orificios adi-jg 
cionales en la región central de la película. - g¡

3.- Vendaje quirúrgico perfeccionado según*la reí— -a 
vindicación 1, caracterizado porque la compresa absorbente/] 
tiene un revestimiento no adherente en contactó con la pe- 
lícula. g

6.- Se reivindica por último como objeto sobre el
que ha de recaer el Modelo de Utilidad que se solicita: 
VENDAJE QUIRURGICO PERFECCIONADO.

20

25
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Todo conforme queda descrito y reivindicado en 
la presente Memoria descriptiva que consta de doce pá 
Binas mecanografiadas y dibujos adjuntos.

Madrid, iembre dé 1982 
UNGRIA
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