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DESCRIPCION

Y

Este invento se refiere al campo de la
dialisis endoperitoneal y en particular a un disposi-
tivo para la dialisis endoperitoneal que comprende
una bolsa y una tuberia para la unién de la baolsa a
un catéter.

Como se sabe, en los sujetos cuya funcidp,
depuradora natural es inactiva o insuficiente resu{fﬁz
necesario efectuar una didlisis alimentando al perito:

neo una solucidn salina adecuada de didlisis, con ¢en-

taja de un modo que lo realice el propio sujeto sin

la supervisidn del médico.

Para satisfacer tal necesidad el sujetg .
dispone en la actualidad de un catéter inserto en{é@}
peritoneo y utiliza una bolsa que contiene una soigqién

galina de diadlisis y que esta unida al catéter por una

tuberia comunicante de longitud apropiada.

El econtenido de la bolsa se hace afluir
al peritoneo, donde despliega el efectc deseado de
dialisis.

Por término medio el sujeto utiliza cuatro
bolsas por dia y cambia la tuberia comunicante por una

tuberia nueva una vez al mes aproximadamente.

E1 dispositivo que se ha detallado, aun
siendo ventajoso en diversos aspectos, presenta un
inconveniente serio, que consiste en el peligro de

infecciones derivadas de las manipulaciones que el su-
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jeto efectia cada dia para conectar y desconectar 1la
bolsa de la tuberia cumunicante y cada mez para reem-

plazar la tuberia comunicante por una tuberia nueva.

Para obviar tal inconveniente se han suge-
rido bolsas provistas de un pequefio compartimiento que
contiene un liquido desinfectante, por ejemplo polivi-

nilpirrolidona, yoduro, o clorexidina o hipoclorito,
el cual asegura la desinfeccidén de la tuberia. S5in epn-

barge, los dispositivos de esta indole presentan el

inconveniente de implicar la entrada de desinfectaqte

en el peritoneo, con todas las contraindicaciones'ﬂﬁe'

de ello se derivan.

% eegng
El problema al que se ha cefiido este »nvento

~es concebir un dispositivo del tipo especificado anigs

que tenga caracteristicas estructurales y funcionales

capaces de satisfacer la necesidad que se ha indicado
de una didlisis que con ventaja efectle directamente
el propie sujeto sin supervisién del médico y que al
mismo tiempo supere todos los incenvenientes citados

antes que se presentan con la téenieca conocida.

Dicho problema se resuelve con un disposi-
tivo del tipo especificado que se caracteriza por com-
prender en la bols. citada una camara principal, con
una boca tubular provista de un tabique rompible y una
derivacion provista a su vez de un tapén penetrable y
puesta curso abajo del tabique rompible, y una cémara
subsidiaria con una boca tubular, asi como conexiones

a nivel de los extremos de dichas bocas tubulares, uni-
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bles entre si, de modo quitable, como macho y hembra;
por tener dicha tuberia comunicante un extremo ramifi-
cado en Y, en dos trechos de tubo que tienen a nivel
de los extremos respectivos unas conexiones unibles,
de modo deshacible y como macho y hembra, entre si y
con las conexiones de las bocas tubulares; y por estar
previstos medios de interceptacidén en la tuberia comu-

nicante y en la boca tubular de la cémara subsidiayriae

Otras caracteristicas y ventajas del disﬁé-

sitivo conforme al invento se desprenden de la descrip-

cién que sigue, referida a una modalidad preferida.de-
realizacidén, dada a titulo indicativo y no limitative
y representada en los dibujos adjuntos, en los cuasleé:

- la figura 1 nuestra una vista en perspectiva.iibn

secciéon parcial de una bolsa para el disposiﬁfﬂé

del invento,

= 1la figura 2 representa una vista en perspectiva
de una tuberia eomunicante para un dispositivo

conforme al invento y

- las figuras 3 a 10 representon vistas esquematicas
del dispositivo de las figuras 1 y 2 en fases su-

cesivas del funcionamiento.

En los dibujos adjuntos, 1 designa en con-
junto un dispositivo para la dialisis endoperitoneal,
el cual comprende una bolsa 2 y una tuberia 3 comuni-
cante de la bolsa 2 con un catéter 4 inserto en un

peritoneo 5.
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“la del catéter 4. ®at .0

La bolsa 2 estd formada por una envoltura
tubular de cloruro de polivinilo transparente, que tiene
los extremos 6 y 7 soldados térmicamente para definir
una camara principal 8, extendida en casi toda la bolsa
y que contiene la solucidn salina de diélisis, y una
camara subsidiaria 9, extendida en la parte restante

de la bolsa en posicion adyacente a un trecho del ex-

tremo 7.

El extremo 6 de la bolsa 2 tiene unos 49U~

jeros 10 para colgar la bolsa en posicidn mas alta que

la del catéter 4, M

El extremo 7 de la bolsa 2 tiene unos agu-

jeros 1l para colgar la bolsa en posicidn mas bajd‘qﬁe

La bolsa 2 lleva en toda su longitud dos,

escalas de graduacidn, 12 y ‘13 respectivamente, que

erecen desde el extremo 7 hacia el‘extremo 6 y vice-
versa.

A nivel del extremo 7 de la bolsa 2 la ca-
mara principal 8 presenta una boeca tubular 14 y una
boea tubular 15, mientras que la cémara subsidiaria

estd provista de una boca tubular 16.

Las bocas tubulares 14, 15 y 16 estan for-
madas por secciones de tubo retenidas en la bolsa 2 en

el momento de la soldadura térmica de ésta.

En particular, la boca tubular 14 tiene el
extremo provisto de un tapén penetrable 17, apto para

que lo straviesa la aguja de una jeringa (no represen-
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tada) para la eventual introduccidén en la camara 8 de
substancias medicamentosas, por ejemplo insulina, ade-

mas de la solucidn salina de dialisis.

La boca tubular 15 esta provista por dentro
de un tabique rompible 18 y tiene una derivacidn 19,
puesta curso abajo desde el tabique 18, que esté pro-

vista a su vez de un tapdn penetrable 20. Se indica
con 21 una conexidn situada a nivel del extremo de g,

boca tubular 15 y que es con ventaja del tipo Luer-Tock,

hembra.

La boca tubular 16 estad constituida pdtt*un
tubo flexible 22, de longitud prefijada mayor que la
longitud de la boca tubular 15 y que lleva en el éit%bmo

una conexién 23, con ventaja del tipo Luer-lock maeho.

LAL Y
e o o
[ W N ]

Las conexiones 21 y 23 son engarzables en-

longitud del tubo flexible 22 se elige tal que permita

a la conexién 23 situarse a nivel de la conexidn 21.

En la boca tuﬁular 16 estan dispuestos me-
dies de interceptacidén 24, ceconstituidos con ventaja por
una pinza 25, del tipo conocido como pinza On-0ff, que

abraza el tubo flexible_22.

La tuberia comunicante 3 del dispositivo 1
conforme al invento tiene un extremo 26 destinado a
unirse como macho y hembra al extremo libre del catéter
4, con ventaja por medio de conexiones Luer-lock 27 y

28, mientras el extremo opuesto esté ramificado en Y
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formando dos tramos de tubo de diversa longitud, 30 y
31. E1 tramo 30, de mayor longitud, tiene en el extremo

una conexidén 32, con ventaja del tipo Luer-lock macho,

mientras que el tramo 31, de menor longitud, tiene en

el extremo unaconexidén 33, con ventaja del tipo Luer-

lock hembra.

Las conexiones 32 y 33 son unibles entre

si como macho y hembra y se pueden unir también cowse*

macho y hembra con‘las conexiones 21 y 23, respectlgg:

mente.

La diversa longitud de los tramos o raﬁbq

30 y 31 es tal que compensa la longitud diferente de las

bocas tubulares 15 y 16.

En ia tuberia comunicante 3 estan dispuestos

medios de interceptacién 34, constituidos con venba'§d

por una pinza On-0ff 35, colocada entre el extreme.-2$

y el punto de ramificacidn.

hd

El funcionamiento del dispositivo 1 conforme
al invento se describe a continuacidén haciendo referen-
cia a un estado inicial como el repregentado en la fi-
gura 3, en la cual aparece (nicamente la bolsa 2 tal

como se la adquiere en farmacia, mientras que la tube-

ria comunicante 3 se halla en la posicidn que se expone

en la figura 2, unida al catéter 4.

En particular, la bolsa 2 se halla con las
bocas tubulares 15 y 16 comunicando entre si por medio
de las conexiones 21 y 23,.engarzadas entre si como

macho y hembra. E1 tabique rompible 18 estad intacto,
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por lo cual la boca tubular 15 queda cerrada. La pinza
On-0ff 25 estad en su posicidn de abertura, por lo que
el paso estd libre a través del tubo flexible 22 de 1la
boca tubular 16. En la Polsa 2, la camara principal 8
esta llena de solucién salina de didlisis, mientras que
la camara auxiliar 9 contiene Unicamente una pequefia
cantidad de solucidn salina de diédlisis, en la medida
necesaria para impedir la soldadura de ella en el mo-.

mento de la esterilizacién a que se somete la bolsa® YEs-

pués de llenarla. La presencia de solucién salina esta

indicada en las figuras con. el signo "+", e,

ees *

La tuberia de comunicacidén 3 (véase la fi-
gura 2) lleva la pinza On-0ff 35 en la posicidn de-....

cierre, por lo que el paso por la tuberia esta impediao.

En esta situacién (véase la figura 4), ‘el
sujeto desune las conexiones 23 y 21 para qnirlas.%gﬁb
macho y hembra a  loscuerpos 33 y 32, respectivamente; la
belsa 2 queda asi conectadé al catéter 4 por medio de

la tuberia de comunicaciém 3. La selucidn salina invade

entonces la tuberia de comunicacién 3 hasta la pinza

On-0ff 35.

En este momento (véase la figura 5), el su-
jeto, valiéndose de una jeringa S por ejemplo, inyecta
a través del tapdon penetrable 20, cuya membrana se atra-
viesa facilmente con la aguja de la jeringa, un 1liquido
desinfectante, el cual va a llenar la camara subsidiaria
9 mezcléndose con la solucidn salina contenida en ella

y ademas con la solucidn salina contenida en las bocas
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tubulares 15 y 16 y en la tuberia 3, hasta la pinza On-
Off 35. La presencia de liquido desinfectante esta in-
dicada con el signo "-" en las figquras. Resulta evidente
que de este modo se realiza la desinfeccidn deseada de
las conexiones 32 y 33 y las conexiones 21 y 32, ademas
de la desinfeccidn de las bocas tubulares 15 y 16 y las
ramas de tubo 30 y 31, para neutralizar eventuales baci-
los aportados en el momenio del manejo de dichas cqnexio-

nes, por parte del sujeto, para unirlas entre si. f"‘

A continuacién (véase la figura 6) el sujeto
suspende la bolsa por los agujeros 10, rompe el tabixue
rompible 18 y hace afluir la solucién salina contenida
en la cémara 8 hacia la cémara 9, impulsando asi lasss,
mezcla de solucién salina y liquido desinfectante Eéﬁﬁe-

nida en la boca tubular 15, en las ramas de tubo 3@:&}

31 y en la boca tubular 16 hacia dentro de la camara,b.

. Una vez hecho esto (véase la figura 7), el
sujeto lleva la pinza On-0ff 25 a la posicién de cierre
y la pinza 0n-0ff 35 a la posicién de apertura. Asi la
mezcla de solucién salina y liquido desinfectante queds
retenida en la camara 9, mientras de la camara 8 la so-

lucién salina puede afluir libremente hacia el peritoneo.

Cuando el contenido de la camara principal 8
esté agoiado, elsujeto lleva la pinza On-0ff 35 a la po-
sicidn de cierre (véase la figura 8) y la pinza On-0ff 25
a la posicién de abertura (véase la sigura 9). Esto hace
que la mezcla de solucidén salina y desinfectante conte-

nida en la cémara subsidiaria 9 fluya hacia la cémara
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principal 8 por la boca tubular 16, las ramas de tubo

30y 31 y la boca tubular 15, hasta que en las dos ca-
maras 8 y 9 se establece el mismo nivel (véase la fi-

gura 9). En este punto el sujeto une las conexiones 23
y 33 y las conexiones 21 y 32, desecha la bolsa 2 y une
entre si como macho y hembra las conexionez 32 y 33, lo
que pone en comunicacién entre si las ramas de tubo 30

y 31 de la tuberia 3 de comunicacién {véase la figura

10). o ase
La tuberia 3 queda asi llena, a nivel de
las ramas de tubo 30 y 31 y hasta la pinza On-0ff }?,
con la mezcla de solucién salina vy desinfectante.'ééfa
mezcla asegura la desinfeccion completa de las conexio-

nes 32 y 33 frente a eventuales bacilos que hayan sido

)
intoroducidos durante la manipulacién de las conex'iehes
LK
e 9 ¢

por el propio sujeto. ) Case

.. *
L)

]
L .

La tuberia de comunicacién 3 puede luego ser
mantenida por el sujeto debajo de sus ropas y queda
desifectada, por la presencia en ella de la mezcla,
hasta que sea necesario efectuar, después del previo
drenaje del liquido peritoneal, una nueva didlisis uti-

lizando otra bolsa 2.

Evidentemente, como alternativa de cuanto
se ha descrito, cuando en ambas cdmaras 8 y 9 se esta-
blece el mismo nivel (véase la figura 9), en lugar de
desechar la bolsa 2 se la puede plegar y mantener por
el sujeto debajo de sus ropas, para utilizarla después,

en posicidn colgada por los agujeros 11, para hacer re-
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fluir a ella el drenaje una vez efectuada la dialisis,
como es légico después de llevar la pinza On-Off 35 a

su posicion abierta.

Una vez realizado el drenaje, se descuelga
la bolsa y se la desecha y a continuacién se conecta una

nueva bolsa.

De cuanto aqui se ha descrito resulta exiy

dente que el dispositivo conforme al invento permite’s:

te®

efectuar la didlisis endoperitoneal eliminando por com-

pleto el peligro de infecciones derivadas de la mar{ipu-

*Tas ‘

lacién de sus conexiones y evitando ademas totalmente

la introduccién en el peritoneo de liquidos desinfectan-

tes. o as

_El dispositivo conforme al invento vuelyg

ademas menos gravosas las medidas adoptadas hasta ahora

para mantener asépticaslas superficies externas de los

puntos semetides a manipulacién.
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1.- Dispositivo para la diélisfs endoperitoneal. del
tipo que comprende una balsa y una tuberfa de comunicaciédn
entre la bolsa y un catéter y caracterizado por comprender
en dicha bolsa una cdmara principal, provista de una boca tu
bular con un tabique y una derivacién provista a su vez de
un tapdn penetrable, puesta curso abajo del tabique rompible
y una cémara subsidiaria con una boca tubular, as{ como cong
xiones a nivel de los extremos de dichas bocas tubulares co-
nectables entre s{ como m;cho y hembra, de modo deshacible;
por tener dicha tuberfa de comunicacidén un extremo bifﬁrcado
en ¥, cn dos ramas dc tubo quc ticncn a nivel de los extre-

mos respectivos unas conexiores unibles, de modo deshacible

y como macho y hembra, entre s{ y con las conexiones de laéﬂ.‘

bocas tubulares; y por cstar previstos medios de intcrcépti:r:

cién en la tuberfa de comunicacidén y en la boca tubular de

la cdmara subsidiaria,

-
LE N IS

2.- Dispositivo para la diflisis endoperitoneal.

Segin se desoribe y relivindica en la presente memo- ,

&g ‘.‘

ria deseriptiva que oonata de 12 pSginas folladas y escrigim,

a mdquina por una sela de sus caras. ;-J

¢ »
.aty

Madrid, a 15 de Abr de 1983, seee

Ped. j K
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