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Hemos descrito en la Memoria de nuestra solici-
tud de patente mimero 333.092, un dispositivo de ligadura
quirirgica gque comprende un miembro de cierre en el cualf‘-
a través de aberturas se ha hecho pasar una ligadura de:
material de sutura quirdrgico, para formar un nudo corre-| .
dizo que puede ser cerrado alrededor de un vaso sanguineo
cortado, con objeto de restafiarlo, tirando de una parte
de tiro de la ligadura. El miembro de cierre y la ligadu-;- )
ra trabajan conjuntamente para impedir la abertura del ru| -
do. Como el nudo puede sujetarse alrededor del vaso san-_-:-\-“
guineo simplemente tirendo de la parte del tiro de la li-
gadura, no es necesario ninguna operacién de apretado de
la ligadura.

El presente invento, se refiere a un hemostato
que puede ser gargado con tal dispositivo de ligadura y a
partir del cual, el dispositivo de ligadura puede ponerse
en funcionamiento para restafiar un vaso senguineo agarra-
do por el hemostato.

Un hemcstato de acuerdo con un aspecto del in-
vento, comprende un par de brazos conectados pivotablemend+
te en un punto intermedio entre sus extremos, teniendo
cada brazo una superficie de agarre en un extremo y un
mango en el extremo opuesto, conectando los brazos entre
sl un pivote, y unos salientes prolongdndose hacia el ex—
terior de 163 brazog a cada lado del pivote, y existiendo
una perforacidn que atraviesa uno de los brazos adyacen-
tes a la superficie de agarre de los mismos y una abertu-
ra en las dos superficies del brazo, asi como medios de
sujecidn de la ligadurz entre el pivote y el mango de uno
de los brazos.
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Hemoria de Patente antes mencionada.

El invento promorciona, segin otro aspecto del

mismo, un hemostato cargado con un dispositivo de ligadu-

-
)

ra quirirgics, en el cual una ligadura quirdrgica se pro=|

4

longa a través de unas aberturas en un miembro de cierre’
para formar un nudo corredizo que puede cerrarse y fijar-| -
se alrededor de un vaso sanguineo cortado tirando de una, |
parte de tiro de la ligadura, teniendo el hemostato un N
par de brazos unidos por un pivote y teniendo los brazos
del mismo, superficies de agarre gque pueden cerrarse al— ,
rededor del vaso sanguineo por el movimiento relativo de- |-
los brazos alrededor del pivote, y cue incluye un salienf:'
te que sobresale de cada lado del pivote, teniendo una dé‘
las mandibulas una perforacidn a través de la cusl la DAL
te de tiro pasa para prolongarse entre el dispositivo de
cierre gue estd ilustrado en la vencidad de la punta de
una mandibula y uno de log salientes alrededor del cual
la parte de tiro forma un lezo, prolongindose la parte de
tiro desde un saliente hasta miembros de sujecidn sobre
uno de los brazos para formar un lazo entre un saliente y
los medios de sujecibén, prolongdndose el nudo alrededor
de ambos salientes y alrededor de un lado del hemostato en
las proximidades del pivote, siendo capaz el nudo de sol-
tarse de los salientes tirsndo del lawo.

Para una mejor comprensién del invento, se hara
hhora referencia a titulo de ejemplo a los dibujos adjun—
tos, en los cuales:

Ia figura 1 es una vista en plenta esquemdtica,

de un dispositivo de ligadura quirirgica de acuerdo con la

Ia figura 2, es una vista en alzado gue muestra
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el dispogitivo de la figura 1, aplicado a restafiar un va-
so sanguineo cortado.

Ia figura 3, es una vista en alzado delantero |
de un hemostato de acuerdo con el invento, cargado con unf
dispositivo de liggdura de acuerdo con las figuras 1y 2.f 

Ia figura 4, es una vista en alzado lateral delv
hemostato de la figura 3,

Ia figura 5 es una vista en alzado posterior,

Yomvnive pamem—" f pout

del hemostato de las figuras 3 y 4.

Ia figura 6, es una vista parecida a la de 1afﬂ,i
figura 5, pero que muestra el hemostato después de que
el dispositivo de ligadura ha sido aplicado para ligar un
vaso sanguineo.

lLa figura 7, es una vista en perspectiva parcial
que ilustra la terminacidn de la operacidén de ligadura.

Ia figura 8, es una vista en perspectiva parcial
de un detalle del hemostato como se muestra en la figura
5, ¥

Ia figura 9, es una vista en perspectiva parcial
que muestra un detalle adicional del hemostato.

Como se indica en la figura 1, el dispositivo
de ligadura comprende un miembro de cierre 1 en forma de
disco, que puede ser, por ejemplo, de material pldstico
sintético, por ejemplo, nylon, teniendo el miembro 1 unos
agujeros pasantes 2 4 5 para alojar una ligadura 6 también
por ejemplo, de nylon, que tiene un extremo libre 7 que
ba sido engrosado de tamafio, por ejemplo, por la aplica-
cién de calor, de forma que tenga un tamafio meyor gque 1os
agujeros. Desde el extremo libre 7, la ligadura pasa hacia
abajo (como se ve en la Tigura 1), a través del agujero 5
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hemostato que estd hecho, por ejemplo, de material sintétid

¢o pldstico, por ejemplo poliestireno con carga de vidrio,

para formar un primer lazo & por debajo (como se ve en la
figura 1) del miembro de cierre 1, prolongéndose entre los
agujeros 4 y 5. Después de pasar hacia arriba (como se ved
en la figura 1) a travée del agujero 4, la ligadura forma' . :
un segundo lazo 9 en la superficie superior (como se ve '
en la figura 1) del miembro 1 y se prolonga entre los agu—<

jeros 3 y 4, pasando la ligadura hacia abajo (como se ve1“'
en la figura 1) a través del agujero 3 y formando un nudo
10 que pasa entre el lazo 8 y el miembro 1, prolongéndosé’;r
luego la ligadura hacia arriba (como se ve en la figura i)j:
a través del agujero 2 y entre el lazo 9 y el miembro 1 f_if
separdndose del miembro 1, para formar una parte de tiro |-
11 gue es algo mds larga oue la parte de ligadura que for-
ma el nudo 10,

El nudo 10 puede colocarse alrededor de un vaso
sanguineo cortado con el nudo 10 en su posicidn abierta,

tirdndose luego de la parte 11 de la ligadura, para cerrar
fuertemente el nudo alrededor del vaso sanguineo como se
indica en la figura 2. #n esta posicidén cerrsda del nudo,
los ‘lazos 8 y 9 aprietan la ligadura respectivemente con-
tra la direccidén de la mano derecha (como se ve en la Figu-
ra 2) y la direccidn de meno izquierda (como se ve em la
figura 2) del miembro 1, de forma que el nmudo 10 queda blo-
hueado en su posicidn cerrada alrededor del vaso sanguineo.

Se hard ahora referencia a las figuras 3 4 7. El

e

¢omprende un par de brazos 12 y 14 unidos por un pivote 16.
ﬁl brazo 14 tiene una perte de morro 18 con una cara de
dgarre aserrada éO, en un lado del pivote 16 y un mango
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anular 22 en el otro lado del pivote 16. El brazo 12 tie-
ne una parte de morro 24 que es ligeramente mayor cue la
parte de morro 18 en un lado del pivote 16, teniendo la -|
parte 24 una cara de agarre eserrada 26, pare trabajar

conjuntamente con 1o cara de agarre 20 del brazo 11. El

brazo 14 tiene un mango anular 28 en el otro lado del pi-| .~

vote 16. Cada brazo 12 y 14 tiene medios de cierre 30 ad-t .
yacentes a su mano, trabajendo conjuntamente los medios | -
30 de los dos brazos, para bloquear de manera soltable 7
los brazos en una posicién cerrada (figura 6). Ia parte
de morro 24 tiene en las cercenias de su punta, una ente-
1lla 32 que contiene una insercidn metdlica 34 (que traba-
ja conjuntamente con las paredes de la entalla 32) para
proporcionar un paso y que tiene un borde cortante 36,
como se indica en la figura 7, prolongdndose la entalla
36 a lo largo de la superficie de agarre 26 y comunicando
tanto con la superficie extrema de la punta de la parte
24, como con su superficie lateral mds prdéxima, (como se
ve en la figura 7).

Ia parte de tiro 11 de la ligadura ouirirgica
6, se prolonga através del paso 32, 33, estendo encerrada
la parte de tiro 1l en una vaina 40 gue como se ve mejor
en la figura 9,'esté sujeta al brazo 14 en la proximidad
del mango 22 por medics de cierre 42, que comprenden tres
rebordes 44, entre los cuales la vaina 40 se extieﬁde en
forma ondulada. Bl #Feborde central 44, ha sido deformado
en 36, por ejemplo, por la accidn del calor, para sujetar
la vaina 40 eatre los rebordes, habiéndose doblado hacia
atrds el extremo libre de la parte de tiro 1l en 37 ¥ que-

dando sujeto entre los rebordes. Ia parte de 1a porcidn
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| te 54, desde la vaina 40 a través del paso 32, 34 y sobre

de tiro 11 dentro de la vaina 40, forma asi un lazo 45.
Los brazos 12 y 14 tienen unos rebordes longitu
dinales 43, para mejorar su rigidez. Ios brazos 12 y 14 t o
se han desplazado lateralmente entre si en 50, con objeto} "
de poner en alineacidn exacta lateral a las superficies :
de agarre 20 y 24 de las partes de morro 18 y 24. EL pivof
te 16 comprende unos salientes de retencidn de ligedura '5'
52 y 54, que como se indica en la figura 4, se prolongan.
desde extremos opuestos del hemostato, siendo el saliente'g
52 de seccién trensversal circular, y el saliente 54 de-ff‘
secoidn transversal semicircular. Ia parte de tiro 11 daﬁ{;

la ligadura, pasa alrededor de la parte plana del salien-

la punta de la parte 24 (figuras 3 4 5), estando situado
el miembro de cierre 1 adyecente a la punta de la parte
de morro 24. E1l nudo 10 es enlazado alrededor de ambos
brazos 12 y 14 en la proximided del pivote 16 y queda su-
jeta en posicidn, de forma que pueda soltarse, haciendo
un lazo alrededor de los salientes 52 y 54.

Como se indica en la figurs 3, el nudo 10 per-
manece en la parte exterior del pivote 16 con respecto a
la parte 11, y se prolonga alrededor del lado argueado
del saliente 54.

Con las partes de un hemostato y del dispositi-
Vo de ligadura colocadas como se indica en las figura 3,
4y 8, el cirujano agarra un vaso sanguineo cortado 60
(figura 5) entre las cares 20 y 26 de las partes de morro
18 y 24 del hemostato, y entonces mueve los brazos 12 y
14 hasta su posicidén totalmente cerrada, de forma que los
brazos estdn enclavados automdticamente en posicibn unida,

18.1.68 -7 -




10

15

20

25

30

por 1los medios de cierre 30 como se indica en la figura
6, para resteflar temporalmente el vaso sanguineo 60. En-

tonces, el cirujano agarra la vaina 40 en el lazo 45 y

tira de ella hacia el lector (como se ve en la figura 5)-1 -

haciendo que la parte de tiro de la ligadura deje libre

al nudo 10 del saliente 54, y por tanto, del saliente 52.|

El cirnjano continuva tirando de la vaina 40 hasta que que|

de colocada como se indica en la Figura 6, de manera que | -

el nudo 10 se contraiga y deslice hacia las puntas de

lag partes de morro 18 y 24, y finalmente se aplique alre}
dedor del vaso sanguineo 60, El nudo 10 es apretado hastai

su posicidén totalmente cerrada alrededor del vaso sangui-

neo 60 cuando la vaina 40 alcanza la posicidn de la Figu-
ra 6. Como se indica en la Figura 7, el cirujano tira de
la parte 1l de la ligadura para forzarla contra el borde
cortante 36 de la pieza inserta 34 de forma que la liga-
dura queda cortada por un punto muy cercano a2l miembro

de cderre l. Los medios de cierre 30 guedan entonces suel-
tos y los brazos 12 y 14 son abiertos de nuevo, guedando
el vaso sanguineo 60 restafiado de forma permanente por el
nudo 10,

Puede prescindirse de la vaina 40, estando pro-
vista la parte 1l de la ligadura con un recubrimiento ad-
hesivo en vez de la vaina 40,

Ventajas especiales del hemogtato cargado con
el dispositivo de ligadura arriba descrito, son que el
nudo queda muy libre rdpida y simplemente del hemostato
¥y que no se dejan partes sueltas después de la operaciﬁn
de ligadura que pueden cuedar olvidadas en la hérida.

ligta solicitud que corresponde a la presentada
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en Estados Unidos de América el 10 de Emero de 1967, con
el nimero 608.419, se acoge a los beneficios del articulo

51 del vigente Estatuto sobre Propiedad Industrial,
- NOTA =~

Tog puntos de invencidn propia y nueva gue se

presentan para que sean Objeto de esta solicitud de Pa-f_f»

tente de Invencidén en Espafia, por VEINTE afios, son los
siguientes:

1l.- Un dispositivo hemostético- que comprende
un par de brarzos unidos entre si por un pivote en un pun—
to situado entre.sus extremos, teniendo cada brazo una
superficie de agarre en un extremo y un mango en el ex-
tremo opuesto, y un pivote que conecta los brazos entre
gl, caracterizado por salientes que se prolongen hacia
afuera de los brzzos desde cada lado del wnivote, un paso
en uno de los brazos adyacente a la superficie de agarre
de los mismos, y aberturas en dos superficies del brazo
y un dispositivo de anclaje de ligadura entre el pivote
y el mango de uno de los brazos.

2.- Un dispositivo hemostdtico de acuerdo con
la reivindicacidn 1, caracterizado porque el paso posee
un borde de corte dirigido hacia el pivote.

3.~ Un dispositivo hemostdtico de acuerdo con

la reivindicacibn 1 & 2, caracterizado porque los bragzos
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estdn desplazados uno del otro entre el pivote j 1as st~
perficies de agarre de los brazos, de forma cue lgs su-
perficies de agarre estdn sitvadas en alineacidn lateral
una con la otxra.

4.- Un dispositivo hemostdtico de acuerdo con
las reivindicaciones 1, 2 & 3, caracterizado porque el
paso se extiende entre la punta de un brazo y una super-
ficie lateral del mismo.

5.~ Un dispositivo hemostatico de acuerdo con
cualouiera de las reivindicaciones precedentes, siendo
uno de los salientes de seccidén transversal semicircular.

6.- Un dispositivo hemostdtico de acuerdo con
cualguiera de las reivindicaciones precedentes, en el
cual el dispositivo de anclaje comprende una serie de re-
bordes yuxtapuestos.

Te~ Un disvositivo hemostdtico de acuerdo con
la reivindicacidn 1, cargado con un dispositivo de ligadu
re quirfirgica, en el cual una ligadura quirdrgica se ex-
tiende & través de aberturas en un miembro de cierre para
formar un nudo corredizo gue puede ser cerrado y sujeto
alrededor de un vaso sanguineo cortado, tirando de una
parte de tiro de la ligadura y en el que 1z parte de ti
ro de la ligadura se prolonga a trevés del paso, entre el
disvositivo de cierre que estd situado en la vecindad de

la punta de un brazo y uno de los salientes, alrededor de

cual la parte de tiro forma un lazo, prolongdndose la par

te de tiro desde un saliente al dispositivo de sujecidn,
para formar un lazo entre un saliente y el dispositivo
de sujecibn, extendiéndose el nudo alrededor Ge ambos

salientes y alrededor de un lado del hemostato en la pro-

18.1.68 - 10 ~

¥




10

15

ximidad del pivote, siendo capaz el nudo de ser 1iberado |
de los salientes tirando del lazo.

8.~ Un dispositivo hemostdtico de acuerdo con -4
la reivindicacidén 7, caracterizado porque la parte de ‘
tiro de la ligadura, estd encerrada en una vaina sobre
la porcidén de la misma, que forma el lazo.

9.- Un dispositivo hemostdtico de acuerdo con |
la reivindicacidén 7 u 8, caracterizado porque el disposi;:
tivo de sujeddn comprende unos rebordes alrededor de los|
cuales se prolonga la parte de tiro y entre los cuales
gse sujeta la parte de tiro deformando uno de los rebordes

10.~ Un dispositivo hemostdtico.

Tal y como se ha descrito en la Hemoria gue an-
tecede, representado en los dibujos gque se acompailan y
con los fines que se han especificado.

Ligta Hemoria consta de once hojas escritas a

’ .
maguing por una sola cara.

<3 pr o

Madrid,

P.AI
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