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- cuadores quirirgicos para retirar fliido del cuerpo humg-

" oién anormal de fltide, .ya se trate de material contamina-

" por un recipiente replegable, herm$tico a los fliidos y

‘mente para replegar el recipiente, los resortes situados

' ta salida ¥y ge sueltan seguidemente las placaes, los resor-

Antecedentes de la inveneidn

Egte invencidn se relaciona en general con eva~

no y més particularmente con wn evacuador de funcionemien—
to menual y de disefio excepclonalmente gencillo y eficien-
te. |

En los procedimientos quirdrgicos postoperativos,

ge aplican drenajes siempre que se presenta une scumula~

do o infectado, sangre, bilis o linfa, exudedo o ‘trasudse
cibn, Ias heridas ordinariss son normelmente drenadas du-
rente wn periodo postoperativo que llega hasta ocuarenta y
ocho hores. Un drenaje efectivo es de importencia médica,
pues medisnte é1 se reducen al minimo le dilatécién vy la
tengibn, disminuye el dolor postoperative y los bordes de
las heridag se mantienen planos ¥ en reposo.

A fin de eliminar las costosas hombas de drene-
je eléetricas y mecdnicas, se conoce el uso de un evacus~
dor de funcionamiento manual, tel como el tipo descrito en
lae patente n° 3,115.138. Esio evacuador estd constituido

flexible, provisto de placas rigidas superior e inferior
a lag que se acoplan unos resortes helicoidales que actian

separéndolas. Cuando se presionan dichas placas conjunte~
entre ellas son comprimidos para reduclir el volumen del re-
cipiente, expulséndose asi la atmésfera del mismo a través

de une aberturz de descarga ablerta, Ouahdo ge clierrs eg-

tes actlan devolviende el reciplente replegaao_a su forma
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original, El resultante vacfo parcial produce wne fuerze de
guccién que actia pasando fliido desde una herida operativa%
a través de un tubo de drenaje acoplado al reciplente.
Aungque tales evacuadores de'funcioﬁamiento nanuel
son menos costosos que lag bombas eléctricas y mecénices,
presentan sin embargo una estructurs relativamente comple-
ja y son bagtente diffciles y costosos de fabricar, Ademds,
como los evacuadores de esbe tipo son desechados despuds de
su uso en un paciente, el costo del evacuaedor puede consg—
tituir un importente gmsto en un hospital, pues se emplean
centenares de tales evacuadores en un ti{pico hospital de
cjudad & lo 1argo de un afio. _
Agimismo, en un Qvaouador convencional de funcio-
namiento menuel, la entrade del tubo de drenaje y la sali-
da do descarga estén montades en la pared superior del re-
oipiente replegable qué'inclﬁye la placa superior rigida.
Ia razén de ello es que la pared lateral flexible del re-
cipiente se repliege al oom@rimirse el reoipiente, Por con-
siguiente, no es factible colocar le entrads y salida en
la pared lateral, pues pueden desencajarse el tubo y el ta~
pén asociado al mismo cuando se comprime el recipiente.
Por otre parte, con la entrads y sallide montadasg
en ls pared superin: del recipiente, ha de culdarse, &l
presionar la pered pars evacuar ia atmésfera, de no desen
cajar el tubo y tapdn esocindos, pues ello dificulba la
aplicacién de una &iscuads presién manual al recipiente pa~
TR, eipulsgr por oompletoAla'atﬁésfera contenida en el mig-
mo. E1 grado de presién negative depende naturalmente de
la medids en que sea.replegado 0 éplﬁstado el recipien%e
¥y sl se‘efectﬁa s6lo un aplastamiento parcisl, la resultan-
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te presidén negativa puede ser inadecuada para lleva

bo un drenaje efectivo.

Resumen do la invenoidn

Considerando lo que anteoede; eg el objeto prin-
cipal de esta invencién proporcicnar un evacuador quirdrgie
co de funcionamiento manual excepcionalmente sencillo ¥
eficiente, que evite la necesidad de bombas eléctricas ¥y
mecdnicas pers drener heridas operativas. .

Méa eapecificamente, es un objeto de la invencién
la provisién de un evacuador del tipo oitado, que es para
un solo uso y puede producirse & wn costo my bajo, ouyo
evacuador ge halla libre de resortes y otros elementos reo-
lativamente costosos. |

~ “otro objeto es el de proporcionar un evacuador
provisto de accesorios de entrada y salida que estédn monta-
dos en una pared lateral rigida, cuyos accesorios no son
afectados por el funcionemiento manual del evacumedor, de
manera que los elementos acoplados a ellos no son perturw
bados por tel funclonamiento, eliﬁinéndose as{ toda posibi-
lidad de fallo-de funcionamiento como resultedo del desaco-
plamiento de dichos elementos,

Otro objeto consiste en la provisidén de un eva-
ouador del tipo cltado, gue puede sujeterse fdoilmente al
ouerpo del paciente, de modo que pueda efectﬁarse el dre-
neje sin obstaculizer le liberted de movimientos de aquél.

Expuesto ¢z iineas generales, estos objetos se
consiguen en un everusdor quirdrgleo constitufde por wna
oopa de materisl pliwmiloo rigido ¥ tranaparente cubierta
por una membrans eldstioca pars delimitar une ofmars coleo—

tora hermética & los fliidos. Ie pared lateral rigida de
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 negativa que actfia retirando fliido del sitio quirtrgico

a leer en conjuncidn con los adjuntos dibujos, en los cua~

fuerze de swocidn; y

06008

la copa esté provista de un accesorio de entrada a2l que se
acopla un tubo de drenaje dirigido al sitio quirdrgico, ¥y
un accesorio de expulsidn que acomoda un tapén desmontable
u otro medlo para abrir y cerrar la salida.

Pijado & la membrana hay un disco rigido que fun-
clona como piston o accionador, de tal meners que, cuando
se retira el tapdn y se oprime el diéco, ge egtirs la meme
brana hacla el interior pars reducir el volumen de ls cé~
mare colectors, desplazdndose asi la atmbsfera, que se des-—
carga a través de la salids ablerta, Seguidamente, cuande
se clerrs la salida y se suelta el disco, la membrana es-

tirade recupera su forma originel, oreando asi wna presidn

8 través del tubo y al interior de le cdmara colectore.
Los dibujos

Para ung mejor comprensién de la invencién, asi
como de otros objetos y detalles adiclonales de la misma,
se hard referenocia a la siguiente descripoién detallada,

les:

‘ Ia figura 1 es una vista en perspectiva de un
evacuador de funcionamiento manual de acuerdo con la inven-
cidn.

le figura 2 es wna seccidn efectuada a través
del evacuador en su estado estditico.
La-tigura 3 es una seccidn que mueatra el evacua~

dor 8l estirarse su membrana de coberturs pers crear una

Ie figura 4 muestra el evacuador sujetedo & un
paciente,
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Degcripeidn de 1z invenoidn
Con referencis shora a los dibujos, y mis parti-

cwlarmente a las figuras 1 y 2, un evacuador quirirgico de
acuerdo con la invencidn, designado en su conjunto por el
nimero 10, incluye una cope Pfabricads de material plistico
trensparente y rigido de buena resistencia mecénica, tal
como polipropileno. Ie copa comprende une pared lateral cl-
lindrice 11, un fondo plano 12 y un reborde periférico 13

| que cirounda el borde de 1a copa.

Ia copa estéd cubierta por uné membrans eldstica .
U oapaz de estirarse en une medida suficiente para despla~
zar la atmésfera de la copa. Ie membrane 14 puede hacerse
de cesucho, neopreno 0 una lém1na delgada elastémerse ‘termo-
pléstioa moldeada por inyecocidn, con un perfil oiréular, '
El margen de la membrens se assgura e lo booa de la copa
por medio de una anilla metdlica 15 ﬁrovista de un collar
15A que se repliegas telegobpicmmente dentio de la pared la-
toral cilindrioca 11, y una porcién anular 158 que se extien
de contre el reborde 13, El margen de la membrena 14 estd
intercalado entre la anilla 15 y la copa, wniéndose a ellas
mediante wn adecuado adhesivo epoxilico u otro que produz—
ca wn cierre hermético, definiendo asi una odmara colectom
re 16 hermétice a los fltidos dentro de la copa.

Montado en la pared lateral 11, hay un accesorio
de entrada 17 que ccmunica con la cémara colectora 16 y prg
senta une extensiér de tuberie adaptada para acoplerse al
extremo de un tubo <o drenaje 18 dirigido al sifio quirir-
sioo. En la prdoticz, ol extremo de entrada del tubo 18 ge
inserta en la herida en el punto en que g6 desee la evacun-

cién, cerrdndose luego la heride mediante sutura, del modo
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‘un colector acoplado & los tubos remificados.

g

G600Y 7T

habitusl, Cuando han de evacuarse varios puntos, la tube-

ria de drenaje 18 pusde ccnectarse a tales puntos mediante

E1l tubo o tubos de drenaje se construyen de mate-
rial plﬁstioo flexible u otro que no sea reactivo con los
congtitutivos orgénicos y tenge suficiente rigidez para
evitar que se aplaste la pared del tubo cuando el evacuador
orea une presién negativa. EL didmetro interno del tubo ha
de ser suficiente pera scomodar los fliidos drenados.

Montado también en la pared lateral 11, hay un
acgesorio de exyulsién 19 @ue conuniocs con la c4mars colec-
tora 16 y estd agsociado a& un tapdn desmontable 20 que per-
mite abrir y cerrar la salida de expulsién. El tapén estd
fijado por el exiremo lihre a wa tira flexible 21 sujeta
en el accesorio de expulsién pars evitar su pérdida. Como
variante, el accesorio de expulsién puede lncorporar una
‘gimple vélvula ocapaz de abrir y cerrar la salida.

P jado centralmente a la cara superior de ls mem—
brena 14, hay un disco 22 que puede hacerse de plédstico u
otro material rigido. El disco 22 se une preferiblemente
a la membrans 14 solamente por su centro para permitir que
ge extire la porcién de aquélle que se encuentra por deba-
Jjo. Eato se consigue aplicando un agente éélutinante a la
membrens. a través de un taladro central del disco, que for-
ma una cabeza de reioncién 23.

B la préviices, después de instalarse el tubo de
drenaje 18, seffeti?a sl tapbn 20 temporalménte del acce-
sorio de expulsién r so aﬁlica manualmente presién al dig=—
co accionador 22, como se muestra en la figura 2, para es-—

tirar la membrana 14 haoie el interior, forzande asi la
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atmésfora al exterior de 1a odmara colectora 16 & travds
del accesorio de expulsidn abierto 19. Mientras 1o membra~
na es estirada asf, se reinserta el tapén 20 en el acceso-

rio de expulsidn para cerrar la selida y sellar de este
modo 12 cémara colectora. Iuego se suslia el disco acolo-
nador para orear une presién negative en la cénare coleo-
tora mientras la membrena asciende y procede a reouperar
su forma original. '

El resultante vacio determine la introduceién de
los flﬁidos'del cuerpo oen la cdmara coleotora. Esto conti-
nde hasta que dicha odmers se ha llenado haste un punto en
que termina la aooidn della membrana. Em este punto, puede
retirarse el tapén y extraerse el fliido de 1a odmara ocom
leotora a través de la salida de expulsiSn, despuds de lo
oual puede repetirse el ciclo de drensje como se describe
anteriormente. Como la coﬁa es transparente, puede verse
Pheilmente si el evecuador estd funcionando debidaﬁenté.

In clertos casos es desedbie sujetar el evacua~
dor al paciente, de manera que éste no quede confinado en
la cama y pueda moverse libremente. Con tales pacientes
poeifilitados pare andar, ol evacuador se fija al cuerpo
de aquéllos con adecuadas correas 24 y 25, como se muestra
en la figura 4, que se oconectan 2l reborde 13 a través de
los orificios 13a, 13b, 1l3¢ y 134 practicados en el mismo,.

Una estructurs de evacuador del tipo aqui des—
orito es de comnstrucoion excepcionalmente gencilla ¥ fun~
oioné con gran eficacla. Como es de fabricacidn econdmioa,
puede desecharse después de un solo uso, de maners que se
dote e cada pacients de una nueva unidad estéril, evitdn-

dose as{ la necesiizd de limpiar y reesterilizar la unided,
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" Asimismo, en lugar de adherir el disco 22 & la membrana,

Preferiblemente, 18 unidad y su tuberia de drenaje y co-
rreas asociadas se empaguetan como equipo completo en un
envage estéril,

Para asegurar un olerre hermético ds la cémara,
puede ser deseable combiner la membrana 14 con una delgada
pelicule de material impermeable, tal como poliuretano,
girviendo dicha peliculm pars evitar fuges de aire. Una
membfana de caucho puede incorporar diminutos poros, pexro
combinada con wna pelfcula selladora, se evitan las fugas.

puede retenerse mecdnioamente & ella mediante el usc de una
pequefia bola de caucho interpuesta entre la membrane y la
peiieula_selladora, que se fuerze & trevés de unae abertura
central practioada en el diseo para proporcionar un botén
de conexién. .

Aunque se ha mostrado y deserito wma versidn pre-
feride de evacvador quirirgico de acuerdo con la invencién,
se comprenderd que pueden efectuarse en la misma muchos
camblos y modificaciones, sin apértarse no obatante del es-—
piritu esencial de la invencidén. Por ejemplo, para facili-
tar el funcionamiento del evacumdor, puede disponerse una
palanca de bomba articulads en el reborde 13 ¥y provista de
une cabeza de martillo edaptada para acoplarse al disco 22.
De esta ménera, ge requiere une presgidn menuel relativamen~
te pequeﬁa pera oprumir le membransa.

Igualmenin, sunque se ha mostrado el evacuador
quirﬁrgioo con wn yapacado accesorio de entrada 17 y un
acoesorio de salida o expulsién 19, puede disponerse un 8o-
lo acéesbrio que sirva tanto de entrada como de salida. En

este sistema de un solo accesorio, el procedimiento consis-
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te on oprimir primeramente el disco accionador 22 pare forw

zar la atmlsfera fuera de lmn cdmera colectora 16 a través

del accesorio abierto 17 (omitidndose el mccesorio 19).
Inego se scopla al accesorio 17 la tuberis de drenaje 18,
cuyo extremo de entrada se inserta en la herida por el pun-
to én que ge desee efectuar la evacumoldn, y se suelta el
disco 22 para producir wna fuerza succlonadore que actie
llevando fliidos desde el cuerpo & la cdmara colectora 16,
En resumen, la Patente de Invencidn que se soli-

cita, debera recaer sobre las siguientes:
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RETVINDICACIONES
1. Unidad evacumdora quirfrgica suténoms e in-
dependientemente utilizable, adaptade para retirar fliidos

del cuerpo, ocuya unidad comprende:

(A) wma copa formeda de material rigido y dotada
de wna pared lateral oilindrica,

(B) una membrana elédstica que oubre la copa y es-
+4 sellada al borde de la misma definlendo una cdmara co-
lectora,

(C) w accesorio de entrads y salids montado en
dicha pared latersl y en comunioacién ocon la citada cdmara,
cuyo accesorio, cuando funcions como entrade, estd adapte-
do para su conexifn & wn tubo de drenaje dirigido a wn si-

" tio del ouerpo a.drenar, desconectédndose dicho aocesorio,

cuando funcione como salida, del referido tubo de drenaje,
v

(D) un disco sccionador msegurado & la citada
membrana y manualmente utilizable para efectusr w estira~
do de aquélla heois demtro pera desplazar 1 atmésfera de
12 mencionade odmara & través del referido accesorio en su
funcionamiento como salida, pers oresr en el funcionamien~
to como entrads de tal accesorio wne presidn negativa que
actle llevendo flildo al interior de la citada cdmara al
soltarse el disco.

2. Unidad evacuadora quirirgica segin la rei~
vindicscidn 1, en la que dicho accesorio de entirada y sali-
da estéd oonstitufdo por elementos separados montados en di-
cha pared laterel, disponiéndo el accesorio de salida de
medios pars efectuar la apertura y olerre del mismo.
| | 3, Unidad seg@n la reivindicacidn l; en la que
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dicha copa estd consiruida ds material pldstico tranaparen~
te.

4. TUnidad segfn la reivindicacién 1, en la que
dicha copa egtd provista de un rcborde que cirounda el bore
de de 1s misma para faociliter la sujecién de la unidad s
un paciente. ' '

"5+ Unidad segfn la reivindicacién 4, en la que
dicha membrana es retenide y sellads entre el oitado rebor-
de y wna anilla de retencidn que.se’ repliogs telescbpioam
nente dentro de la mencloneda pared lateral,

6e Uhidad segtn 1la reivindicacién’l, en la que
diche membrans estd formede de caucho.

7. TUnidad segfn la reivindicacién 2, en la que
el citado accesorio de salida estd ﬁrbvisto de wn tapén se-

_parable,

8. TUnided segin 1s reivindicacidn 2, en la que
dicho accesorio de salida estd provisto de una vélvule pa~
ra efectuar la aperturs & olerre del mismo.

9. Se reivindica por Ultimo, como objeto sobre
el que ha de recaer la Patente de Invencién que se solicitap
"UNIDAD EVACUADORA QUIRURGICA AUTONOﬂA E INDEPENDIENTEMENTE
UTILIZABﬂE, ADAPTADA PARA RETIRAR FLUIDOS DEL CUERPO",

Todo conforme gqueda descrito y reivindicado en
la presente memofia descriptiva, que consta de doce paginas

mecanografisdas y dibujos adjuntos.

Madrid, 24 de Agosto de 1.972
BERNARDO, UNGRIA
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