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JERINGUILLA MEZGLADORA DE DOS GAMARAS '
| EXTRACTO. DEL DESCUBRIMIENTO : e
Be describen jeringuillea ‘de dos camaras para mez-, R
clar un medioamento en polvo con un diluyente e inyectar '}:igl.

5 después los ingredlentes mezolados 8 un paciente, jun“oo con'
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una téenica para ensamblar dichas 3erin&uillaa. Segin un aapeé
to del invento, la jeringuilla comprende un vial formado peor
un so0lo cilindro de vidrio cerrado en un sxtremo -con un micleo

mdvii’o émbolo y en su otro extremo pdr un diafragme perfora-

“|ble. Un diafragma perforable intermedio divide el cilindro en

cémaras- superior e inferior y se fija con%fa elrdésplazamiento_-
axial con relacién al cilindro. Us medidamento en polvo se ha~
bilita en la cémara superior y unt diluyente se hébilita en}la";
cédmara inferior. Los ingredientes se mezclan introduciendo.el
vial en un récipiente,acopado que tiene una aguja hueca acaba-
da en punta que sale -de la base del recipiente. La presién
axial ejercida sobre el vial hace que el extremo acabado en
punta de la aguﬁa perfore en secuenqia_los diafrégmaa extremo
e intermedio y hagé‘que fluya el diluyénte por una aberturs de
la pared lateral de la aguja, pasando a través de le aguja. e
introduciéndose ehtonces en la cdmars superior desde el extre-| -
md de la aguja acabado en punta. Los ingredientes mezclados del
este modo se distribuyen o administran ejerciendo presién
axlal -.en el nidcleo mévil o émbolo, o extrayendo cantidades do-
sificadas en la cdmera de presién del medicamento de um iryec-|
tor sin aguja de chorro hipodérmico. '

Segun otro,éspecto del invento, la jeringuilla com-
prende un vial formado por dos cilindros de vidrio o dos tubos
de vidrio con cuello. Los cilindros de vidrio se ponen axial-
mente a tope contra un diafrasgms intermedio y un diafragma ex-
tremo y un micleo mévil o émbolo y cierran los extremos de los
cilindros no puestos a tope. El cilindro cerrado por el ndcleol
mévil o émbolo se llena con un medicamento en polvo y el cilini
dro cerrado por el diafragma extremo se llena con un ailuyén—

te. Un tubo de pldstico transparente rodes telescépicamente
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|contiene el diluyente estd provisto de un diafragma extremo y =

.
v

los cilindros y todo el conjunto se monta en un recipiente‘dcofl
pado. Los extremos con cuello de los tubos de vidrio ae ponén SRS
a tope contra un diafragma intermedio o e dota a eada uno de. -

con una banda ¥y un tubo se llens de diluyente mientras el otro4ﬁ.
tubo se llena de medimmento en polvo. El extremo del tubo. que ?i

el extremo del otro tubo estd provisto de un ndcleo m6vil'
bolo. El conjunto se monta en un recipiente aoopado del tipo

descrito anteriérmente.
OLICITUD RELACIONADA CON LA PRE&ENTE e
Eata solicitud 83 una continuacldn en parta de la ao:%f
licitud pendiente'nﬂ de serie 386,594, presantada el 8 de AgoafﬁV:
to de 1973. ARy S

PRINCIPIOS FUNDAMENTALES DEL INVENE

Este invento se refiere a ampollas hlpodérmicaanno '
recuperables que tienen dos oémarae pare mezclar un. medicamen-éj?
to en polvo con un diluyente antes de inyeotar los 1ngredien-1?}‘
tes mezolados g’ un paciente a través de ung aguja fida en el
exterior de la ampolla. ' , . e
En cierto nﬁmero de compuestos médiCinales,‘indlﬁyenf?i:

ductos inyectables exigen que un ingrediente abtivo (normalmen;f:
te en forma de polvo) se mezcle con un vehiculo 0 diluyente paéé
ra inyeccidn (normalmente agua) poco entes de la adminiatrai.
cién., Un procedimiento ampliamente aceptado para mezelar 1os
componentes del medicamento en polvo y los liquidos diapenaar-:ﬁi
los en viales separados, cada uno de los cuales tiene - sw propiEJJ
tapén de caucho cerrando au boca de salida. El liquido ﬂa;ex—p
trae de su vial por medio de una aguja y una Jeringuilla y dea

su propio diafragma o tapén. Los cuellos ge unen rodeéndolos e

do algunos antibiéticos, algunss vacunag 'y otros. diversoa pro«g;E
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puds se inyecta en el vial que contiene el polvo. El liquido y
polvo mezelado de este modo en el dltimo vial, despuds de agi-
tado el vial cuando sea necesario, se extrae como wna disper-
sidén empleando la misma aguja y jeringuilla, y la inyéccién se|
efectﬁa’de une. forma normal. ' '

| Como esta técnica es relativamente molesta y exige

un olerto tiempo, y como exige ademds un culdadoso manejo de -

|la jeringuilla durante la operacién de mezcla para mantener lea

esterilidad de la aguja antes de la inyeccién, se han realiza-|
do inteﬁtos para conseguir una jeringuilla de inyeccién que

contuviera en su interior los medicamentos en polvo y liquido

en cdmaras separadas;dispuestas de forma que los medicamentos
en polvo y en liquidézpudieran mezclarse inmediatemente antes
de poner la inyeccién; Dichas ampollas pueden clasificarse am-—|
pliamente en dispositivos de inyeccién del tipo de aguja conte
nida y dispositivbs de inyeccién del tipo de aguja externé;_

El dispositivo de inyecoidn del tipo de aguja conte—

Inida se ilustra y describe en la patente EE.UU. n2 3.735,761

de Hurschman et al. En dicha patente se describe un dispositi- '
vo hipodérmico de cdmaras miltiples que comprende un primer y

un gegundo cilindros situados coaxialmente. Los cilindros fof-
man, respectivamente, una primera y una segunde cémera de con-
tenccidén de medicamentos, cuyos extremos adyacentes Bé geparan
por un primér diafragma a modo de pistén perforable. Este pri=-|:
mer diafragma se extiende a través y alrededor del extremo del
primer cilindro para cerrarlo deaéﬁdolo estanco, y se monta de
una forma deslizante en el extremo adyacente del segundo cilin
dro para cerrarlo y dejarlo estanco por separado. El otro ex-
tremo del primer cilindro lleva deslizantemente un micleo mé- L

vil o émbolo y una aguja hipodérmica que monta en el micleo mé

.,
1w
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vil o éﬁbolo con su extremo afilado dirigido axialmente}habia:.r
una parte central perforable del primer diafragma. El otro. ek-fii
tremo del segundo cilindro se cierra hermétioamente .por un dia?j1
fragma perforable que’tiene su parte perforable alineada tam-‘*lf
bién axialmente con. el extremo afilado de la aguda. Un madioa~g(
mento en polvo en ls primera cédmara y un medicamento liquido :
en la segunda cémara se mezclan. oprimiendo parcislmente el. ﬁﬁ;;y
cleo mévil con lo que el extremo afilado de la cdnula de’ 1a '
aguja perfora el primer diaefragma. El liquido fluye. dande la :14
segunds cémara e través de la sguja al interior de la primera:
cémara segin, se desplaza el primer diafragma hacia d ‘aegundo .
diafragma y se pone en contacto con el mismo, mezdléndoaé de :
eate modo los medicamentos. Se puede poner la 1nyeooién opri- gﬂ
miendo. adlcionalmente el ndeleo mévil o' émbolo hasta el extre—§ 
mo .de su carrersa mientras se mantiene la ampolla contra la o
piel del pacienté R D ‘f” G -
A pesar de que los dispositives de inyeocién del ti-f;i
po de aguja contenida son iddneos para muchas inyecciones, mu— .
chog doctores y enfermeras prefieren poner inyeooionea oon ia
Jeringuilla més tradicional que tiene una agujsa externa 1a
cual se 1ntroduee 8 mano en l1a piel del paciente, puesto que
los dispositivos del tipo de sguja contenida son principalment
1déneos para utilizarse en un aplicador mecdnico acoionado poxy: -
resorte. A pesar de que el empleo de aplioadorea ofrece mnchasfi
ventajas, es imposible expeler el aire de la ampolla antes de fg
poner la inyeccién y es impoaible efeetuar una aspiracidn en ﬁf_
la jeringuilla durante la 1nyeccién para tener la seguridad de.}‘;,f_;-~
que la aguja no ha perforado Unw\so sanguineo. Aaimismo, los. . f
aplicadoree no son enteramente idéneos para empleo. veterinarioi“f
puesto que la talla de los animeles y las oaracteriaticas de'”?

Ef, = A .".'.'.: ) -:'~
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'compllcado en el nﬁcleo mévil o émbolo separador y, por 1o tane'

su piel difieren notablemente.
En vistas de esfos problemas, se han realizado intep
tos para ofrecer jeringuillas de dos odmaras provistaé de una
aguja externa destinadas a efectuar una inyeccidén normal des-
pués de mezcler los medicamentos dentro de la jeringuilla. Por:_
ejemplo, la patente DE UU. n? 3.342,180 ofrece un vial que se-
pare en dos cdmaras por un micleo mévil o émbolo. Le cémars 12 
ferior se llena confﬁedicamento en polvo y la cémara supépior’
se llena con un lfquido. El micXeo mévil o émbolo estd pro#ist.v
to de una védlvula unidireccional de retencidn que al retroce-
der el micleo mévil o émbolo el liquido pasa forzado'é!travéa
de la vdlvula introduciéndose en el compartimiento que contie-'
ne el. polvo. El vial estd provisto de una. aguja extorna eﬁ su
extremo inferior con lo que el medicamento mezclado puede in-

yectarse al paciente. Easte dispositivo comprende un valvulaje

to, exige operaciones de moldeo del micleo mévil. extremadamen-Af
te complejas. Un dispositivo similar se desoribe en la patente
EE.UU. n? 3.330,280, que se caracteriza porque el nuicleo mévil
estd provisto de un tapén desplazable para proporcioner comunj]
cacién entre las dos cdmaras antes de la inyeceidn. Otras pa-
tentes, como la patente EE.UU. n2 2,591,046, comprenden caml-
nog de paso 0 conductos complejos formados en la prared lateral
de vidrio del vial para proporcionar comunicaecién entre las dop
cémaras al desplezarse un diafragma intermedio. Un incbn#énieg.
te principal de los dispositivos de dos cédmaras de la tecﬁolo-

gla anterior es que, a pesar de que parecen ser teéricamente i
factibles, son muy dificiles, si no imposibles de ensamblar, ;
llenar y/o deshidrater por congelacién emplegndo equipo clési-

co y los actuales conocimientos térmicos.
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Sjun 1iquido eon un polvo, puesto que -el diafragma intermeaio no

la que . se puede adaptar une aguja externa, y con 18 que se re—ﬁ?r

;-.

Una jeringuilla de dos cdmaras mds aceptables ‘se desf
criben en la patente EE.UU. n® 2.,193,322. En dicha patente, 1
1os inventores ofrecen un dispesitivo de inyecoién de. dos oémaﬁ;f
ras que tiene un diafragma extreomo’ y un. diafragma intermedio,  '
los cuales se perforan en secueaeia wor el extremo afilado de ;f;
una aguje de doble punte para formar comunicacidn entra 1as ;
dos cdmaras. Como las dos cdmaras se ilustran oon fluido en suiﬁ
interior, el dlafragma intermedio se fija hidréulicamente con
tra el desplazemiento con relacidén al v1a1. ?or lo tanto, aun
que el dispositivo segﬁn dicha patente es idéneo par eh&
e inyectar después doa 1iquidos, no es apropiado para mezoi

se. fijaria hidréuliqamente en poaicién y. se desplazaria por l -
accidn de la aguja perforadora al hacer gontacto. Ademéa, el B
dispositivo ilustrado en dicha patente no puede expulaar Ql’ai%"
re de la cédmara de. medicamento mezclado ‘antes de la inyeccién, !
puesto que el aire quedaria atrapado entre la abertura eh el
extremo de la aguja y el diafragma 1ntermedio el desplazarse :
el micleo mévil o dmbolo. ‘ R
RESUMEN DEL INVENTO , _

Este invento ofrece una Jeringuille mezcladora de f':

dos cdmaras y de’ inyeccién que tlene uns aguja externa, o en .

suelvbn los probiemaa de la tecnologia anterior. ; 1

‘Segiin un aspecto del invento, la jeringuilla compren“:
de un vial de vidrio cilindrieo oerrado por un extremo por'ﬁn
nﬁcleo mévil o émbolo que puede deslizarse OOn relacién al"
vial y en su otro extremo ae clerra por un. diafragma perfora— 35
ble. Un diafragma intermedio divide el vial on una primera y
en una segunda edmaras, N dichos diafragmas B0 fijan conmra alF 
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desplazamiento axial con relacién al vial. La fijacién se efeg
tda preferiblemente por una indentacidn circunferencisl en la

pared lateral del vial para reducir el drea de seccién trans-

versal del vial en dicho lugar. El diafragma intermedio tiene
un canal en el que se acopla la indentacién., EL medicamento en
polvo se introduce en la cdmars formada entre el-diafragma inh
termedio y el nmicleo mévil o émbolo y en la otra cdmara se in-

troduce un diluyente. Estos ingredientes se mezclan introducle

W

do el vial en un recipiente acopado que tiene ura dguja hueca |
afilada que étravieaaila base del recipiente. La presi6n axial
ejercida sobre el vial hace que el extremo afilado ds la aguja
perfore en secuencia los diafragmas extremo e intermedio. El
dispositivo de fijacién asegura que el diafragms intermedio no
se deaplace por la accldén de la aguja perforadora. El diluyen-
te.fluye por una abertura en la pared lateral de la aguja, pa=
sando a través de la aguja e introduciéndose después en la cd-—
mara que contiene. el medicamento en polvo desde el extremo afil
lado de la sguja. Los ingredientes mezclados se distribuyjen.
ejerciendO'presién.aiial en el nicleo mévil o émbolo..

El refrenamiento del movimiento del diafragms inter-
medio hacis el diafragma extremo es importante en aquéllas 91—
tuaciones en qué el medicamento en polvo se haya liofilizado
en su cémara. Como el dlluyente se congela y después se descon
gela durante el ciclo de liofilizacién, se produce une dilata-
cién ¢uando se congela el diluyente y después uwna contraceldén
de la cdmara en la descongelacidn. Si el diafragme intermedio |
no se fija contra su desplazamiento hacia el diafragma extre-
mo, el diafragma intermedio y el diafragma extremo tenderdn a
desplazarse juntos durante la operacidén de descongelacidn, cam

biando de este modo la ubicacién predeterminada de eétos dos

o
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leidn fiaa con relacién al recipiente con lo que el aire puede

re atrapado entre el extremo de ila aguja y'el diafragma intereft.

{la inyeccién.

!
o

diafragmas. Una colocacidn precisa y predeterminada de los dia:n

fragmas extremo e intermedlo uno con relacién el otro 'y con- re*;f

lacidén & la aguja, es importante para operaciones de perfora-t'“
cién y mezcla apropiadas. ‘ , 7 o ‘: :

Un sujetador de alambre rodea el vial ¥ tieﬁe exiré-;f:
mos en punta y que ofrecen resistencia al avance a‘lo largo- deff;
la pared lateral del recipiente de plédstico acopado. duranté 1af;1

operacién de mezola. El movimiento inverso del vial haoia fua-@i~

ra del recipiente se evita porque los extremos del eujetador afgf
modo de abrazadera tienden a hinocarse en el recipienie. Asi )

expelerse del vial y con lo que el ndcleo mévil o émbblo puede
retroceder para aspirar sangre antes de la inyecq;dn del ngi-f;}
cemento. A | I ?'
La abertura en la pared lateral de la aguja se dimen?é'
siona de modo que forme puente en la parte perforada del dia-.ﬂ{f
fragma intermedio después de la operacibén de mezcla. De este |~
modo se tiene la seguridad de una evacuacién completa del:di;gji
yente de su cédmara y se tiene la aéguridad de gué no guede aiéﬁ

medio cuando se expele el aire de la primera cémgrafantQS‘de

La aguja afilada dentro del recipiente ge . mantiena wi“
estérii gracias a un manguito de caucho. El manguito aaegura i
tembién que la sberturs en la aguje se mantenga cerrada: hasta ;3f
que dicha abertura sale del diafragma extremo cuando ee perfo-;f:
ra el diafragma. Segﬁp otro aspecto de este invento, ;a Jerin:??f
guille comprende dos cilindros de vidrio. Los cilin&:@fps de v:l.-
drio se ponen axiglmente a tope contra un diafragma intquedio;1
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0 cada cilindro puede estar provisto de su propio diafraguma y
después ponerse a tope contra el otro. Un diafragma extremo—y
un micleo mévil o émbolo cierran los extremos de los cilindros 
que no estdn pue;tos a tope y el ecilindro cerrado por el gﬁ—
cleo mévil o émbolo se llena conERedicamento €h polvo mie?tras
que el cilindro cerrado por el diafragme extremo se llena con |
un diluyente. Un tubo de pldstico transparente rodea telescépil
camente 10s cilindros y todo el conjunto se sloja dentro de uﬂ
recipiente de inyeccién acopado similar al desérito anterior-
mente, y la operacidn de mezcla se realiza ejerciendo presidn
axial sobre el vial para perforar en secuencia los,diafragmas.

Los principios de este invento pueden emplearse paré
conseguir un cartucho de alimentacidén de medicamento para dia-
tribuir cantidades dosificadas de medicamentos mezclados en lar
cdmara de presi6n del medicamento de un inyector sin agujz de
chorro hipedérmico. Para este fin puede habilitarse un vial
provisto de un tapén en lugar de un nicleo mévil o &mbolo ce-
rrando el extremo de la cdmara que contiene el medicamento en
polvo y dotando al inyector de chorro hipodérmico de un reci-
plente o soporte acopado. Una aguja perforadora de diafragma
en el recipiente acopado se comunica con la cdmars de presidn
del inyector con lo que los medicamentos mezcladoe pueden gli-
mentarse a la cdmsra de presién.

Seguin otro aspecto de este invento, se pueden utili-
zar dos tubos de vidrio con cuello. Los extremos con cuello de

los tubos de vidrio se ponen a tope contra un diafragme inter-

medio o se dotan-a cada uno de su propio diafragma o tapdn. ]
Los cuellos se unen entre si rodeados por uns bahda ¥ un tubo
se llena con diluyente mientras que el otro tubo se llena con

medicamento en polvo. El extremo del tubo que contiene el dilu

o
i
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yente se dote de un diafragma extremo ¥ el extremo del otro tu;,;
bo se ‘dote de un micleo mévil o mbolo. El conjunto-se monta i
en un recipliente 0 soporte del tlpo descrito anteriormente.- ?5f-
‘ BREVE DESCRIPCIGN DE 10S_ DIBUJOS ¥

La Fig. 1 es una vista en seccién’ tranaversal de unwi}ﬂ
jeringuilla segﬁn un aspecto de este 1nvento. / o S
Ia Fig. la es una vista fragmentada en. perspecttva

de un sujetador de alambre o abrazadera que ilustra su poai-
cibn relative al recipiente acopado. s

La Fig. 2 es une vista en seecién transversal simi-‘ 7
lar a la Fig. 1 pero representa partes componentea de la JerigA;a
guilla en posiciones alcanzadas después de iniciar una opere— 3f.
cién de mezcla. ) ' o T {

La Fig. 3 es una vista en seccidn transversal simi-

lar a las Figs. 1 y 2, pero representa partes componentes de 7
la jeringuilla en las poslcionea alcanzadas deapués - de compleu }3
tar la operacién de mezcla y antes de una - operacién de inyec -
cidn. ’ ' S

. La Fig. 4 es una vista en seccidn: transversal frag— ,
mentada que ilustra.otra modalidad para fijar el . diafragma in- ’
termedio con relacién al vial, :

Ls. Fig. 5 s una vista en seccién transversal de
Jeringuilla segin otro aspecto de este invento, N
La Fig. 6 es una vista ‘en seccidn traneveréél dg.,ﬂﬁ"’I
Jeringuilla segﬁn otro aspeoto del presente invento.-,' .
La Fig. 7 es una vista en seccién transversal simi. o
lar a la Pig. 6, pero representa una modificacién del diafraé-f?:
ma intermedio. - ' . R T jhr:_
La Fig. 8 os una vista en séegién_tranéverééllf#aéﬁlﬁ;'
mentada de wia jeringuilla similar a la jeringuilla ilustrads |
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completar la operacién de mezclé y antes de una inydccién.

'ilustpan un dispositivo de micleo mévil o émbolo modificado.

| vial mezclador idéneo para utilizarse con un inyector de cho-
rro hipodérmico.

lar a 1la Fig. 18, pero ilustra partes componentes de vial en

-12-

en las Figs. 1 a 3, pero ilustra una modificacidn del recipien-
te.

La Pig. 9 es una vista en seccidn trhnsvegsal frag-
mentada de una jeringuilla similar a la Fig. 8, perd ilustra
partes componentes de la jeringuilla en las posiciones alcan-
zadas después de iniciar una operacién de mezcla. .

. la Fig. 10 es una viata en seccién transversal frag-
mentada de una jeringuilla simi;ar a las Figs. 8 y 9 pero ilug

tra partes componentes en las posiciones slcanzadas después de

La Fig. 11 es una vista en seccién transversal frag-

mentada de un recipiente modificado. : ' ‘

' La Fig. 12 es una vista en seccién transversal de

une jeringuilla de inyeccidén de una cdmara e ilustra un dispo-
sitivo de fijacidn del diafragma segin este invento.

Las Figs. 13 a 17 son vistas en seccidén transversal

e ilustran las fases de las secuencias empleadss para llenar y.

ensamblar la jeringuilla ilustrada en las Figs. 1 a 3, pero

La Fig. 18 es Una vista en seccidén transversal de un

La Fig. 19 es una vista en seccidén transversal simi- -

las posiciones alcanzadas despuds de iniciar una operacidn de
mezcla; '

La Fig. 20 es . una vista en seccidén transversal simi{

lar a las TFigs. 18 y 19, pero ilustra partes componentes del i

‘| vial en las posiciones alcanzadas despuds de completar la ope-

racidén de mezcla y antes de una operacidén de administracién o

o
i
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inyeccidn.
DESCRIFCION DETALLADA DEL INVENTO .
Refiriéndcnos shora & las Figs. 1 a 3 de los dibu— &
jos, describiremos una Jeringuilla de dosa cémaraa 10 para mez~f 
clar un medicamento ‘en polvo oon un diluyente y administrar.eg ;
tonces los ingredientes mezclados. Le Jjeringuilla 10 dompréﬁdéf-
un dispositivo vial que comprende un cilindro de vidrioliifpr6§ 
visto de un nicleo mévil o émbolo 12 que cierrs uno de gus. ex—fﬂ!

tremos. El otro extremo del cilindro 1l se cierra por un dia—'{f!

fragne extremo 13 y tiene una nervadura dirigida radia}men#e '%
hacia el interior 28. El diafragmé'extremo 13 esfé-prdviéfé‘dé§:
una pluralldad de nervaduras circunferenciales 14 que forman :fr
un cigrre hermético deslizante del tipo de fluido entre el diﬂf‘
fragma extremo 13 y el cilindro 1l. De un modo aimilar, el ndduf
cleo mévil o émbolo 12 estd provisto de una pluralidad de’. ner-if_
vaduras circunferenciales 15 pera. formar. un cierre hermético »f_
entre ol micleo mévil o émbolo 12 y el cilindro 11,: Un diafragff“
ma intermedio: 16 se sitda entre el micleo mévil ° émbolo 2. y T

,,,,,

11 en’ una primera ¥ una segunda oémara 17 g 18, respeotlvame"‘
te. La primera cdmara- 17 se llena parcialmente conuel medicaﬁ
mento en polvo 19 ¥y la segunda cémara 18 se llena con un dil
yente 20, por ejemplo agua. . . 3 -;'. ”;
El diafragma intermedio 16 y el: cilindro ll tienen
partes de accién. conjunta que fijan el diafragma intermedio
contra el desplazamiento axial en direccién al nﬁcleo mévil 12
y contre el desplazamiento axial en direccidn al diafragma'é
tremq 13. Estas partes de aceién conauntas comprenden une parwn?u
te de cuello hacia el interior del oilindro 11, qué forme wna: .
nervadura circunferencial dirigide haciaAeljinte?idrgél enfia é?;
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| la pared lateral exterior del. ¢ilindro 11. La nervadura 21 cog.

| para poner una inyeccién, el cilindro 11 se monta en un reci-

|eia el extremo abierto del recipiente acopado ¥y aue tienden a-|*

| fuera del recipiente 25.

133 termina en una extremidad cbnica 40.. Ung aguja de inyeooién~

{ teger. al usuario, una- combinacién de protector de aguja y ac~

-14-

pared lateral del cilindro 11 y un canal circunferenoial 22 en'

pera con un rebajo circunferencial 23 en el diafragma intermea-
dio 16 para fijar oon seguridad el diafragma 16 en la pbsicidn
ilustreda. Para mezclar previamente el polvo yel diluyente ¥

piente o soporte acopado 25. El recipiente 25 estd provistb d#
un. énima cilindrica 26 que eloja el cilindro 11 y tiene un ex-;
tremo cerrado o ‘base 27. Para evitar el movimiento inwerso delfi
¢ilindro 11 con relacién,al recipiente 25 y para.permitir_que"'
pueda a@spirar el dispositivo,vse utiliza un sujetador de_éiaﬁ%;
bre 29.que rddeé-la phrte de cuello deél cilindros, E1 sujétéddff;
de alambre o abrazadera tiene puntes o dientes 30 dirigidoa h o

hundirse en la pared si se intenta tirar del cilindro 11 haoid;A

El eilindro 11 se introduce en el extremo. abierto .
del énima hasta que las puntas o disntes 30 seltan sobre un re”.
borde 31. En estd posicién, el diafragme extremo 13 hace tope -
o'se‘separa-ligéramente de un extremo gfilado 32‘dé~una aéuﬁaj_i
huece 33 perforada del diesfragma, cuye aguje se aloja dentro .|
dé:una;parte cénicamente rebajéda 34 del diafragma'exﬁremo 134
La sguja 33 tlene una abertura de ventanilla 35 y se monta ri-
gldamente coaxial con respecto a una parte de-tope~ex¥remg;re§"
liente, cilindridé, 36, sobre la base 37. La base de ‘le aguja

hueca 41 que tiene un extremo de inyeceidn afilado 42 se pone s
en comunicacidén de flufdo con el interior de la aguja 33. Para_'
mantener la esterilided de la aguja de inyeccién 41 y parea pro'
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cionador del micleo mévil o émbolo 43 rodea a la aguja 41 en
contacto a friccién con la extremidad cdnica 40 que sale del |
fondo del recipiente 25. Por razones que resultardn mds adelan
te evidentes, el extremo afilado 42 de la aguja 41 se empotra |-
en un tapén de caucho blando 45 en el accionador 43, Los'expe::{.

tos en la materia comprenderdn que al aguja 41 no necesita 88

tar intimamente asociada con el recipiente 25, sino que puede | -

comprender una aguja normal desmontable que tenga un‘adapﬂador;rl
gue se acople por friceidn a la extremidad cdnica 40 después
de quitar el accionador 43. Si se emplea dicha aguja, pueden |

utilizarse medios (no ilustrados) para taponar temporalmenﬁe

el dnima cilindrica a través de la base del recipiente dgrante;f‘

le operacién de mezcla, que se explicard mds adelante:. Para . N
mantener la esterilidad de la aguja 33 antes de la pperaei&h
de mezcla y para bloquear la abertura 35 en la dgujs 33 dﬁranfﬂ”:
te la operacién de mezcla, se utiliza un manguito.de'cauchofSOQ
para rodear la agujaiéstéril 33 y para comprimirse contra el .
diafragma.extrem0'13. ' ' '

Para mezclar el diluyente 20 con el medicamento en
polve 19 se-induce présién axial en el protector 52 eén el ex- }
tremo superior del cilindro 11 con el fin de aplicar fuerzé
axial al cilindrd. Segun se induce esta fuerza axial, el ciligi

dro 11 se desplaza en sentido descendente hacla la base 27. El‘::

movimiento descendente del cilindro 11 hace que el extremo-afgl'*
lado 32 de la aguja 33 perfore el diafragma 13 y penetre en lﬁ.
segunda cémara 18, puesto que el diafragma 16 estd inmoviliza-
do con relacién al cilindro 11 y el diafragme 13 se inmoviliéi o
hidréulicamente con relacién al diafragme 16. S

El movimiento exial adicional del cilindro 11 hace

que la aguja 33 perfore el diafragma intermedio 16 y qugvias:-f
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) partes componentes de la Jeringullla lO adopten la posicién

1'se’ pone en contacto con el diafragma extremo 13 ¥. la sbertura |
' 33 en ls aguja queda en comunicacidn del fluido comn. el diluyeni
: jgar al diluyente 20 s penetrar en'la cdmera 17, mlentras que

110 tanto la cédmars. 17 se encuentra a preslén subatmoaférioa,
el liquido serd aspirado & través de la aguja hueca 33 al in— 15
‘ terior de la cémara 17 tan pronto como 1a aguje hueca 33 Be 1.

| el extremo afllado de la aguja 33 y pudiera bloquear la abertufk

ra :35. No obstante, en uno u otro caso, €8 importanté que la ,7-

|12 cémara 18 cuando’ la parte de tope 36 se pone en oontacto

- fragma intermedio 16 Sin dichs comnnicaclén, el diluyenxe 20 |

tremo afilado 42 estd bloqueado para formar un'cier;e‘ai glre

~16-.

ilustrada en-la Fig. 12. En esta p081016n, la parte de tope 36;:7

te 20 eén la cédmara 18. Si el medieamento ‘en ‘polvo 19 S0 deshi--»
drata previamente y se introduce entonces en ‘la cémara 17 de e
forma que la cdmara 17 esté a presidn atmosférica, la parte de3"
tope 36 forzaré al diafragma 13 hacla el diafragma 16 para’obl

8 loax

el volﬁmen de la bémara 18 se reduce esencialmente a cerom Si ?:
el medioamento en polvo 19 se liofiliza en le - 6émara 17, f por;x:

vponga en comunlcacion con la cémara 17 y la abertura 35 86 pongff

ga en comunicacién con la cémara 18. En este caso, 8o deberé 7
seguir ejerciendo fuerza axisl sobre. el cilindro para tenexr’ 1a‘7'
seguridad de que el diafragma - extremo no sea arraatrado hacia o

distancia entre la superficie superior de la parte de, tope 36 |-
h'g la abertura de la aguja 35 sea de tal magnitud que por 10 ma[f
nos unz parte de - la abertura de la aguja 35 quede -situada en 3;ﬁ

con el diafragma extremo 13 cuando la aguja 33 perfora el dia-f-
tenderia a desplazar el diafragms intermedio al efeotuarse un

movimiento adicional del cilindro.en sentido descendente. Se |’

observaré que no hay flujo heecia la aguja 31 puesto que’ SU X~

.
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por debejo de la abertura 35, y se observari también que el '
menguito 50 se empuja hacia abajo a lo largo del. fupte de la"
aguja. ' _ i
El movimiento axial adicional del oilindro 11 haoia  
la base 27 hace o permite que el diluyente 20 fluya &l intie- |-
rior de la cémara 17 y se mezcle con el medicamento en polvo
19, cuando la cdmara 18 se abate 0 alcanza virtualmente un vo-|
lumen cero, segln se ilustra en la Fig. 3} Se observard que‘
con las partes componentes de la jeringuilla 10 en la posiciéni
ilustrada en la Fig. 3, la extensién axial de la abertura de
ventanilla forme puente en la parte perforadora del diafragma _
intermedio 16 pars tener la seguridad de que se vacie completa:“
mente la cdmara 18. . B f
Después que la cdmare 18 se ha abatido. totalmente Y.
los medicamentos en polvo y el liquido se mezclan en la cémara};
17, se quita el accionador 43 y un extremo roscado 61 del &ac~ |
cionador 43 se mopta~é rosca 80bre un espirrago 62.moldeado_eh
ol micleo mévil o émbolo 12. Antes de una inyedcidn, se puede [
invertir la jeringuilla 10 y cualduier aire atrapado en la oé-ffi
mera 17 puede expelerse desde la aguja 41 cogiendo las pesté;fiA 
fias del soporte o recipiente 63 y 64 con los dedos indice.y,ng}
razdén y haciendo avanzar el ndcleo mévil o émbolo 12Aponiendo'
el dedo pulgar sobre la parte de cabeza 65 del accionador has-) .
ta que se expelen unas cuantas gotas del medicamento por el exf:
tremo afilado 42 de la aguja. Esta operacién se facilita gre~ | -
cias a un rebajo cdnico 66 en el micleo mévil o émbolo interme'
dio 16 para tener la seguridad de que el aire quede atrapado
en la zona de la abertura 35 por delante de la columna ssceén- b

dente de medicamentos. _ ,
" Entonces se puede poner una inyeceién introduciendo | .
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-;el extremo afilado 42 de 1la aguja en la piel del paciente. Si .
 se. desea, la Jjeribguilla 10 puede efeotqar aspiraci&n haciendo=ff
f-retroceder el émbolo ligeramente y observando si se. aepira o
no” sangre en la oémara 17 por esta razdn, es conveniente que :
- el soporte o recipiente 25 se. fabrique de material de plésticoyk%
" |transparente o trasldcido para que pueda observarse dieha aapiLif

© |zar el diafragma intermedlo contra el desplazamienﬁo al meriod-

un cilindro 71 nediante uns, narvadura dirigida radialmente 72 °

.vtermedlo comprende un tapdn de. caucho con, pestaﬁa 303 que cie~

' Jrre un extremo del tubo 302, Lios tubos 301 y 302 pueden 1len&r§;'

8-

racién. Ia cédmara 17 se vacia de una forma précticamente comp

pleta por desplazamlento del " nﬁcleo mévil o émboln 12 enf?on-f ;'
tacto con el. dlafragma 1ntermedio 16, puesto que dicho émbolO' '
12 tiene uns superficie cénica 67 que coincide con el rebajo'
cénico 66 en el diafragma intermedio 16. Ademéa, hay.p'oviato;
un’ rebajo axial 68 en el nﬁcleo mévil, o émbolo 12 paraaredibi
el extremo afilado de la aguja perforadora 33 ,.f - y

' - Be ‘pueden uwtiligar otros dispositivos para- inmnvilit ?f.

hacia el nﬁcleo mévil 0 émbolo 12. Por edemplo, en 14" Fig."ﬁéﬁav
ilustra un diafragma intermedio 70 que se fija con relaci&n a .
sobre eldiafragma 70 que coopere con un’ abultamiento radial 73%;;
en'la pared lateral del cilindro . - .

’ Refiriéhdonoa ghora a la Fig. 5, se ilustra un vial -
de dos cémaras 300 segin otro-aspecto del invento. El vial 3007ﬁ'
comprende dos tubos de .vidrio cortados 301 y 302. El empleo deirw
tubo cortado reduce notablemente al minimo el coste &el diSpo~1J'
s1tivo puesto que dicho tubo es més barato que el tubo que tie';
ne partes extremas. con acabado. Un dispositivo de- diafragma in? :

rra un extremo del tubo 301 y un tapén con - pestaﬁa 304 que ciej: :

se, respectivamente, oon un médicamento en polvo y un diluyen-’

o
'
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te en lugares separados y dotarse, réspéctivamepté, de un nﬁ~'1
cleo mévil o émbolo 305, y un diafragme extremo 306. Para for-|"
war el vial 300, los dos conjuntos descritos anteriormente se |
montan telescdpicamente en una cemisa de pléstico 307'deslizégv“
dolos a través de un extremo abierto nervado 308 de la cemisa.
El vial 300 puede introducirse entonces en un recipiente acopg'V
do, como el recipiente 25 ilustrado en las Figs. 1l a 3; ¥ ha- |,
cerse funcionar en la forma descrita anteriormente.’ Se observa
rd que la camisa 307 estéd provista de una nervadure citcﬁnfe-,k
rencial 308 destinada a formar un ajuste apretado conjel_xéci;g
piente acopado con el fin de permitir que pueds aspirar la jéé;'
ringuilla. ; , . 1)
En las Figs. 6 y 7 se ilustraen viales 400jy5401 g6~ ;fi
gun otros aspectos del invento. A _ ”}

Los viales 400 y 401 comprenden frascos o Vialés de .
medicamentos de qxtremo abierto, pero de otro modo normalés,-j‘5‘
402 y 403, cerrados respectivamente en un extrémo por’un,ddglégal
mévil o émbolo 404 y por un diafragma extremo 405. En la modﬁ—ii‘
lided ilustrade en la Fig. 6 un dispositivo de diafragma infe;;i
medio comprende una sola pieza de caucho 406 que pénetra en .'
los cuellos de los viales 402 y 403 y que se inmoviliza meodni| -
camente contra el desplezamiento axial con relacién a los via{u'
les gracias a una pestafia anular 407 interpuesta entre lbg vig
les 402 y 403. Los viales se sujetan entre s{ por madioddq-una[,
banda anular 408 que se engarza sovre las pestaflas de cuello:jj '
el vial 402 se llena con un medicamento en polvo mientras‘que'
el vial 403 se llens con un diluyeate. Dotando al vial 400 de‘f
un sujetador o abrazadera de alambre, como es un sﬁjetador'de i
alambre 29, € introduciendo el vial en un recipiente acépado," ;
el contenido del vial puede mezclarse y distribuirse o adminig.l
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ﬂgrandes cuando un vial que tiene 1& configura01dn cilindrica

|ra. un diémetro excesivo. Si el vial o8 excesivamente 1argo, 1ajy'

_{este modo el empleo de un émbolo més largo para alojar la agu-.i-
" |metro excesivo, el micleo mévil o émbolo ¥ Los diéfragmas Ane]
: sar una posible inestabilidad en el medioamento. Como ‘en la.
f-to un drea menor de cavcho. El diepositivo ilustrado en la Figtf
17 es aimilar al diapositivo deé la. Fig. 6 ¥ por 1o tanto, po~ ;a
'1 comprende ‘un- primer diafragma 409 y un segundo diafragm§f4lo

Nque se alojan, reapeotivamente, ‘dentro de partes. de - cuello de A
1os viales 402 y 403. "Bl diafragma 409 esté provisto de un sa—)_[

20—

trarse en la forma descrits anteriormenté. Este dispoéiti#o es
particularmente idéneo para distribuir dosis relatiVamente

ilustrada en las Figs, 1 a 3 fuera excesiVamente 1argo 0 tuwie

aguja 33 del reciplente acopado penetraria exoésivamenta an lafﬁ
cémara que contiene los ingredienfes mezclados, exigiendo de

ja saliente. 51, ‘por otro ledo, el vial se fabrica oon un dié~7

termedios serianmés voluminosos volumihosos y preaentarian unaﬂ

zona de caucho excesiva al medicamento, que quizés pudiera csu.i-

Fig 6 el diafragms intermedio se sitda en una parte de ouolloiﬁ:
relativamenxe estrecha del vial, quedabé expuesta al. medioamén -

gde todas sus ventajas. No obstante, el diafragma 1ntermedio

1iente 411 que se aloja dentro de un rebajo 412 en’ el diafrag».;*
ma. 410, Este dlspositivo permite poder realizar las. peracio-:j}:
nas de llenado con dlluyente y polvo en lugares difer;ntes.:- {2
En 1a modalidad ilustrada en las’ Figs. 8 £ 10,_“,y7 25
ilustra.otro enfoque al problema ‘de la proyeccién d 1ls" aguja |
cuando se utillza.una Jeringuilla de ung’ dosis relativamenifi L
grande. La jeringuilla 500 ilustrada en eatas Figs. tiene arwif.
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tes similares se indican con los mismos nimeros de referenbié.;f
Un muelle de compresidn 501 se asitiva dentro de.unvdispoqitivo;;;
de tope 502 para rodear uns aguja perforadora de diafragma’l i
503. Se observard que la agujs 503 no tiene una abertura de
ventanille sino que tiene un chaflﬁn que abarcs el egpesor,de,'
la parte perforable del diafragma intermedio. o .‘

La jeringuilla 500 puede activarse induciendo presiéﬁ"
axial en el protector de borde 52 en el extremo superior del .-
cilindro 11 para inducir fuerza axial en el cilindro. Cuando
se aplica esta fuerza axial en el c¢ilindro, éste sme despldza
hacia abajo en direccién a la base 27 y la fuerzs hace que elﬂ‘ﬁ*

extremo afilado 504 de la aguja 503 perfore el diafragma 13 YJ‘ﬁ;
penetre en la segunda cdmara 18 mientras que el muelle 501 ge |

A

comprime entre el diafragms 13 y la base 27. cf

El desplazamiento axial adicional del cilindro pro-iié”
duce una compresidn adicional del muelle 501 y hagte que 1a agu;'
ja 503 perfore el diafragma intermedio (Fig. 9). Tan pronto oo?@_
mo el extremo de la aguja penetra en la primera_cémara l7_yr
con una parte achaflanada relativamente larga formando compnié);,

cibén hidrdulica en la cémara 18 y la energla acumulada en el 4
muelle impulsa al diafragme del. extremo 13 hacia el. diafragma k{?
16 para obliger al diluyente a penetrar en la cdmara ;7,'mi%§ﬁ?ﬁ?
tras que el volumen de la cémars 18 se reduce esenciéimente(éf?"f
cero. Por lo tanto, me observard que la punta de la agujé’no  5;‘
necesita penetrer en la odmara 17 en el grado necesario dé'laf"
modalidad de les Figs. lal3v.g la extensién axiel de la cé-::
mara 18 V | - ‘ﬁy
Volviendo shora a la Fig. 11, se ilustra unirecipieégfu
te amcopado modificado 600. El recipiente 600 comprendeAunnfe;;?*
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ceptécuio cénico 601 en su base 602 due'aloja una extremidad

cénica 603 de uns aguja perforadora de dlafragmas 604 La agu—
ja 604 puede fabricarse de pléstico duro y tiene una abertura
de ventanilla (no ilustrada) cublerta por un manguito de cau-

" _|cho 607. Una cédmara cénica 605 se forma en la parte inferior

del reeeptéculo 601 y emte cémara estard provista de un filtro;?1
apropmado 606, por eaemplo de fina tela metélica, espuma, oélu::'
las abiertas o materlal similar, - ' : ’

Reflrléndonoe ghora a la Pig. 12, se ilustra un dis- L

'”-positlvo de una 'sola ¢émara o "unidad himeda que emplaa el '

dispositivo de fi;acién de diefragmas segin este 1nvento. El
dispositivo de una solm cémere comprénde un ¢ilindro 1le cerra_:

do en un extremo por un nmicleo mévil o émbolo deslizante 120 ys

len el otro extremo por un diafragms extremo: 13c. El cilindro

1le, el diefragme extremo 13¢, y 6l micleo mévil o émbolo 120 .
definen una cémara 18c que contiene un medicamento liquido
20c. EY diafragma’ extremo 130 y el cilindro . llc tienen partes

zamiento axial en direccién al micleo mdvil o émbolo 12¢ NE conj'

Jtes de ‘accién conjunta comprendgn.una parte_de cuello”hac;a alf A

intério:_del cili#dro_llc, que proporciona_una nefvgdu:a,éir= Lf:
eunfeiencial diriéida hacia el.interior 2lc en la pared'lateé'
ral del ‘eilindro Ilc y un cansl circunferencial’ 22¢ en 1a pa—‘;
red lateral exterlor del cilindro llec. Im nervadura 2lc ooope-v-
ra con.-un rebaao circunferencial 23c en el diafragma 13c para.i.
fijar con seguridad el diafragma l3ic en la posicién flustrada.|
Se puede poner una inyeccién introduciendo el cilindro lloién.;"
un'reciﬁiqnté 0 dqpo?te acopado e induciendo fuerzsa gxig; én

-|el cilindro llc para que el extremo afilado 126 dé lajégﬁja

de acclén oonjunta que fijan al diafragma 13c éontre el despla~.,

tra el desplazamiento axial fuera del cilindro 1lc. Estas par—i f
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125 perfore el diafragme extremo 13 e induciendo entonces fuer|
za axial en el nucleo mévil o émbolo 12¢ para expeler el medi-

camento a través de la aguja de inyeccidén. Aungue la abertira

de ventanilla 128 en la aguja 125 no es absolutemente esencial|

para inyectar el medicamento 20c¢c, es conveniente habilitar di-| -
cha aberture de forma que el aire pqua expelerse apropladamen'f.
te desde el conjunto antes de poner le inyeccidén. Por lo tan-
to, la abertura de ventanilla deberd 'separarse por encimsa de

la base del reciplente acopado en una distancia que exceda li-{
geramente del espesor de la parte perforable del diafragma N
13c. o
Refiriéndonos ahora a las Figs. 13 & 17, seflustra |
una téonica para llenmar el cilindro 11 con un diluyente liqui—;b

do y un medicemento en polvo y pars ensamblar los diafragmgslyf“
el micleo mévil. La técnica de ensamble comprende la‘;ase.ini{ :
cial de introducir el diafragma extremo 13 en el extremo no - '
nervado (o extremo superior del cilindro segin se observaré eny- .
la Fig. 13) empleando una herramienta cilindrica apropiada hag|’
ta que el diafragma extremo alcanza la posicidn ilustrada en
la IMg. 13 ligeramente por encima del saliente 21. Entonces se|
introduce una cantidad dosificada del diluyente 20 en el oiligﬁf'

dro y el diafregma intermedio 16 se émpuja en el injerior,del‘

¢ilindro hasta que se ponen en contacto con la superficie su- |~

perior del diluyente 20.
Para permitir que escape el aire durante la introducj
cién del diafragma intermedio 16, se coloca un alambre 150 con|:
tra la pared lateral del cilindro 11 con el fin de proporcio- |
nar un trayecto de camino para el aire atrapado. Después que
el diafragma intermedio 16 se pone en contacto con el 1iquido |
20, ge quita el glambre 150 y una herramienta cilindrica 151,

¥




10

15

20

25

24~

provisfa de una parte extrema cénica 152, se ponen én‘bonméoto‘_
con el diafragma intermedio 16 para forzarlo ¥y por lo tanto, ’
para ‘forzar al liquido 20 y al diafragma extremo 13 en sentidof

' descendente segdn se 11ustra en la Fig. 14. El ensamble ae 1osffr
dos dlafragmas ¥y el liquldo 20 se completa cuando el rebajo 23

del diafragma intermedio 8e pone: en coniacto con el saliente
21 segin se indica en la Fig. 15: S .
5i el diluyente 20 no se ha afiadido asépticamente,'_{,

es necesario tratar el conjunto en un aitocldve iluatrado on |7 -

{18 Fig. 15 antes de afiadir el medicamento en polvo. Si quedaraf"

aire atrapado en la cémara de diluyente, ge acumularé una pre-if

1eién de aproximadamente 1 75Kg/cm en la cémara de diluyente

durante el tratamiento en autoclave a 121°C. Ia nervadura 08 -
91rve para retener el diafragma extremo 13 en el cilindro 11

"cuando el dlafragma extremo se desplaza hacie el extremo del’ L
icillndro bajo la presidn del” gas Bn dilatacidn y el liquido.

Después de la operacidn deh autoclave, se. deposita

una cantldad dosificada de medicamento en polvo en el extremo ,4‘
abierto del cilindro 11 y dicho extremo se cierrs mediante el  1;
, nﬁcleo mévil 0 émbolo 12 vy el proteotor del reborde 52 (Fig.,b fﬁ

1-3) _ o

No obstante, el medioaﬁento en polvo_pﬁede]iiofili%a::"
zarse 0 deshidratarse por congelacidn en el dispoéiti?é, ségﬁn}-
se ilustran en 1aé Figs. 16 y 17. En la Pig. 16, una canﬁidad}f
dosificada de medlcamento 155, ‘destinade & deshidratarse- por ;1
congelacidn o liofllizarse, e dosifica en el extremo abierto; :
superior del cilindro 11 y un tapén de. caucho 156 se inserta
parcislmente en el cilindro 11. El tapén de cmucho 156 compren, .
de un tapén cilindrico que tiene una primera parte cilindrica |
157vy una segupdéépﬁrte cilindrica 158. La primera parte 6ili§rv-
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drica 157 comprende un par de nervaduras 159 separadas por un |
saliente 160 y que tienen un diémetro llgerameﬁte mayor qub el|
didmetro interior del cilindro 11, para efectuar de este modo
un cierre virtualmente hermético llquido con el cilindro cuan~

do las nervaduras se sitian segin se indica en la Fig, 17. Ie|.

segunda parte cilindrica 158 comprende una pluralidad de nar—‘:?
vaduras dirigidas axialmente y salientes en sentido radial lﬁlfp;
definidas por ranuras dirigidas axialmente 162, Las ranufas
162 y las nervaduras 161 definen conductos axiales al- interiorf;g
del cilindro 11 cuando el micleo mévil o émbolo se 1nserta paf7l5f
cialmente en el cilindro 11,.segin se ilustre en la Fig., 16. e

Con las partes componentes ensambladas segﬁn se ilusj;?

tra en la Fig. 16, el conjunto se coloca en wna cémara de 1io—f3f

filizacibn y se somete a un oiclo de deshidratacién, por conge—fli,
lacién cldsico pars eliminar prdcticamente toda la. humedad - de }:'

la cdmera 17. Segun se expone con mds detalle en le aolicitud f»:
pendiente de Hurechman, n? de serie 256, 407 Presentada el 24
de Mayo de 1972, el conjunto se somete & tamperaturas extrema-?fj
damente bajas para congelar el medicemento en la cémara 17! El;}’
proceso de congelacidén se conirola de una manerazconocida‘défJ?
forma que la formacién de hielo fenga una pluralidad de fisu- :
ras o espaclios entre los cristales de hielo. Despuéa de haberj
se congelado el medicamento, la matriz de liquido oongelado g8l
elimina rarificando la cdmaras de liofilizacién paravagmetgr de|
este modo el medicamento congelado a presiones extremadaménte.~
bajas. En algunos casos se admite gas inerte a bajas presiones

en le cdmera. La matriz de liquido congeladorse descongela por-
lo tanto o0 sme sublima como un vapor a través de los conductos |
previstos por las nervaduras 161l y las ranuras 162 y el'nﬁblédf
mévil o émbolo 156. Cuando se ha eliminado la humeded de la cdf
mara 17, y mientras se induce vacio, el ndcleo mévil o émbblo .'
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| plazamiento del diafragma. Por lo tanto, al fundirse el dilu-‘}ﬂ
o sicién predeterminada en el cilindro 1l.

jos, Be describe wn vial de dos. cémaras 200 para mezclar un
'ﬁtil cuanao los. medicamentoa en polvo y liquido han da mezolgagi

| de inyectar medicamento empleando una aguja. directamente aso--;n

'solu016n deI.V para inyeccién en la vens del paoiente. Otro e

26—

S

156 se lleva a 1la p081c16n ilustrada en la Fig. 17 para cerrai*
herméticemente la ‘ofmara 17 que contiene el- medioamento ahora o
en polvo 19 en su 1nterior. : . . 1,
Durante la operacidn de deshidratacién por congela— fw
cidn, el diluyente 1iqu1do 20 en la cémara 18 se congela y‘seid
dilata impulsando al dlafragma extremo 13 a la posicién 1ndi-:
cada con lineas imaginarias en lg Fig. 16. Oomo 61 dfafragma
intermedio 16 esté fijo en su sitio no se puede pro&ucir ées— .

yente 20, el diafragma extremo 13 simplemente vualve a su po-ff'

Refiriéndonos ahora e las Figs. 18 a- 20 de ios dibu-“l

medicamento en polvo con un diluyente ¥y distribuir entoﬂces
loy ingredientes mezclados El vial 200 e=s particularmente

se en'el vial y transportarse entonces a través de un instru~.{f

mento intermedio para. ulterior 1nyecc16n al- paclente en 1ugarf

ciada con el vial 200. Poi ejemplo, la aguja perforadora del T
dlafragma puede comunioarse -eon un tibé que, & u vez, 88 co-;?

munica con un tubo de I.V. mediante una conexién en Y. normal 1
de forma que pueden afadirse perd éaicamente antibidticos ‘@ 18| .

uso del vial 200 se ilustra en las Figs. 18 & 20 ‘de los dibu— :
JOS, que repreaentan un conjunto para administrar medicamentosf}
mezclados en la cémara de presién del medicamento de un inyec-::
tor sin ‘aguje de chorro hipodérmico. . -

El vial 200 comprende un .cilindro de vidrio 201 que-

tiene uno de sus extremos prov1sto de un cuello de frasco nor-
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mal 202 cerrado por un tapén de liofilizacién normal 203. El

otro extremo del cilindro 201 se cierra por un diafragma e_xtrgr

mo 204, que forma un éierre hermético sl flufdo deslizan%e derll

tro del cilindro 201. Un diafragma intermedio 205 se sitﬁa en-
tre el tapdén 203 y el diafragma extremo 204, para dlvidir el

interior del cilindro 201 en una primera y en una segunda cé- l”'
maras 206 y 207, respectivamente. La primera cémara 206 selllg:,'

na parcialmente con un medicamento'an polvo 208 y la segunda
cdmare 207 se llena con un diluyeﬁte 209, por ejemplo agua.

1 diafragma intermedid 205 y el cilindro 201 tjenen:ﬁ

partes de accién conjunta que fijan al dlafragma intermedio

contra el desplazamiento axial en direccidn al tapén 203 y con5 
tra el desplazamiento axial hacia el diafragma extremo 204.,331_

tas partes de accién\conjunta compreﬁden una parte de cusllo
hacia el interior del cilindro 201, que forma una nervadura

cireunferencial dirigide hacia el interior 210 en la pared lg-|
teral del cilindro 201 y un canal circunferencial. 21l en la. .
pared exterior del cilindro 201. La nervadura 110 coopera con: f

un rebajo circunferencial 212 en el diafragma intermedio 205

para fijar con seguridad el diafragma 205 en la posicidn ilus-*?

trada.
Para mezclar previamente-el polvo y el diluyente, y
para former un conducto a una cdmara de presién’de medioamentd

(no ilustrada) de un inyector sin aguja de chorro hipodérmico,|
el cilindro 201 me monta en un recipiente acopado 213 que sale; -
desde una parte 214 de un inyector sin aguja de chorro hipodég..'

mico. Bl recipiente 213 estd provisto de un 4dnima cilindrice

215 que alojé el c¢ilindro 201 y tiene su extremo cerrado por 7 »'
la parte 214. El extremo del cilindro 201 estd provisto de ner.
vaduras dirigidas radialmente hacia el interior y hacia el e&~.:

s
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";'cilindro 201. Segﬁn se induce esta fuerza axial, 1aa nervadu~ };1
' ras 217 saltarén.por Ios salientes 219 de forma que el cilindrz R

'terior~2i6:y 217, fespectivémgnté, de las cuales‘lﬁ-nerquura_.
217 queda retenida inicialmente entre fila superiob’é;iﬂfériorff
“lde salientes 218 y 219, respéctivamente, que se dlsponen en I
'formaclones clrcunferenciales separadaé alrededor de - la pared  '

jesa perforadora del diafragma 221, que se aloja denﬁro de una
: parte cénicamente rebajada 222 del diafragma extremo 204. La .
laguja 221 tiene una abertura de venxanilla 223 y se monta rigif”?

de la operacién de mezcla y parea bJoQuaar la abertura 223 an

.: tener adicmonalmente la esterilidad o eomo variante del manguifty

|1a Junta térica 226 sirve para atrapar un gas estéril en el es;;'
. |pacio. que rodea- 1a aguja 221. )

-28-

lateral 1nterior del dnime 215 El cilindro 201 se’ introduce .
en el extremo abierto del énima hasta que la nervadura 217 squi'
ta sobre los sallentes 218 y queda detenide por los sallentes 1B
219. En esta posicidn, el diafrag&a extrémo 204 hece fope o seﬁ}.
separa llgeramente de' un extremo afilado 220 de una: aguja hue-ff;

damente dentro de une. parte de tope extremo sallente cllindri—llf

ca: 224 ‘en la parte 214. E1 interior de la eguja. 221 se cemuni-f;:

ca con: la cémara de presién del medicamento (no ilustrada) delf%»
inyector de chorro hlpodérmico. 7 . ;"_,_ . ‘;;'
Para mantener la esterilﬂdad de 1a aguga 221 antes e

la aguja 221 durante la operacidn de mezcla, se utilisza. un man; ?
guito de: caucho 225 pére rodear la aguja estéril .22l y para g
comprimirse contra el diafragma extremo 204. COn el fin de- ‘meg.

to 225, se puede habilitar una junta térica 226 en "ol gangl

circunferencial 211 y en acoplamiento estanoo con el énima 205??_

Para mezclar el diluyenie 209 .con el medicamento ‘en .

polvo 208, se induce preaién axial en el extramo auperlor del
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ge desplace en sentido descendente hacis la parte 214. Para
evitar que quede atrapadc gas estéril se cortan ranuras o ca~.
nales dirigidos axialmente 227 en la parte lateral interior
del dnimg 215 inmediatamente por debajo de la posicién inicial
de la junta térica 226 y en una extensidn axial que correspon-
de prdcticemente al recorrido de la junta tdérica a lolargo de
la pared. El desplazsmiento descendente del cilindro 201 hdce-
gue el extremo afilado 220 de 1a'aguja 22l perfore el diafrag-.
ma 204 y penetre en la segunds cdmars 207, puesio que el dia- L-
fragma 205 estd inmovilizado con relacién al cilindro ZOl_y_qlgl"
diafragma 204 estd immovilizado hidréulicamenté con relacidn -f

al diafragma 205. Cusndo le aguja perfora el diafragma 204, el
manguito 225 se abate a modo de acordeén. EL desplazamiento’
axiel adicional del cilindro 201 hace que la aguja 22} perfo}ej:
el diafragma intermedio 205 y que las partes componentes del
vial 200 adopten la posicidén ilustrada en le Fig. 17. En eéta'.
posicidén la parte de tope 224 se acopla al diafragme extremo
204 y la abertura 223 en la aguja queda en comunicacidn de

fluido con el diluyente 207 en la cdmara 209. Si el medicamen-|
to en polvo 208 estd a presidén atmosférica, la parte de tope ‘
224 forzerd sl diafregue 204 hacia el diafragma 205 para obli- .

el volumen de la cémara 207 se reduce esencimlmente a cero. Si|
el medicamento en polvo 208 estd liofilizado en la cémara 206 |.
¥, por lo tento, la cdmara 206 estd a presidén subatmosférica, |.
ol liquido serd aspirado a través de la aguja hueca 221 al in~
terior de la cémara'206 fan pronto como la aguja huecae 221 se =
comunigue con - la cdmars 206 y la abertura 223 se comunique con- -
la cdmara 207. En este caso, se continuard ejerciendo fuerzg 1
axial sobre el cilindro para tener la seguridad de que el dia-f
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“luno u otro caso es importante que la diatanoia entre la super-

guito 225 se abate entre la parte de tope 224 y . el diafragma

-430 -

fragma extremo no sen arrastrado hacla bl extremo éfilqdo ¢e'J.

la aguja 221 pudiera bloqueaf la abertura 223. No obatante, on -

ficie superlor de la parte de tope 224 Yy 1a abertura de la agy .
Jja 223 sea de tal magnitud que por lo ‘menos una parte de la .;:
abertura de la aguja 223 quede situada en la cdmara 207 cuando{
la parte de tope. se pone en contacto con el diafragma extremo
204 y cuando la aguja 221 perfora el diafragma intermedio 205.%5
Sin dlcha comunlcacién, el dlluyente 207 tenderia a. desplazar )
al dlafragma 1ntermedio al seguir desplazéndose el cillndro enQ
sentido descendente. Dentro del inyector ds chorro hipodérmicoﬁ
ge habiliten medios (no ilustrados) para tener la seguridad de/ "
que no haya flujo por: debajo.de la'abertura 223 durante la dﬁé!>
racidn de perforacidn del diafragma, ¥ se observaré que. el manf_

extremo 204 en el rebajo cénico 222., . ‘
El desplazamlento axial adicional. del cilindro ﬁOl
hacia la parte 214 hace o permite que el diluyente 209 fluya )
al interlor de la cémara 206 y se mezcle con. el. medicamento enfg
polvo 208 cuand6 la cdmara 207 se sbate o alcanza virtualmentefi
un. volumen ceroy segﬁn se ilustra en la Fig. 20. En esta posi-};
cién, la nervadura 217 se fije en el fondo del énima 215 por |
una pluralidad de salientes 230 que se extiendan radialmente
hacia 61 interior desde la superficie interior del énima 215.
Los salientes 230 son relativamente pequefios para permitir que  '
el. v1al 200 pueda quitarse una vez utilizado, v sirVen prinoi—EV
palmente como medio para ‘tener la seguridad de gue al vial se.
aloge apropiadamente en el recipiente. Se observard Qe con
las partes componentes del vial 200 en las posioionss iluatra-ﬁ
das en la Fig. 20 la dimensién axial de ls sbertura de venta-f

ke
2o
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nilla forma puente en la parte perforada del diafragma infer;
medio 205 para asegurar la evacuacidén completa de la cédmara
207.

Si el medicamento en polvo se deposita en la cémara
206 a presidén virtualmente atmosférica, la cdmara 206 se pon~
drd ligersmente a presién cuando se mezclan 108 medicamentos,.,*”
¥y esta presidén ayudard al flujo de los medicamentos mezcladps.if?

a través de la aguja 221 y al interior de la cdmara de presién

de medicamento del inyector de chorro hipodérmico. No.abstané R

te, aun cuando el medicamento en polvo se liofilice en la -cdmal
ra 206 y dicha cdmara esté a presidn subatmbaféiica'despuéa dj~
mezclado el polvo con el diluyente, los medicamentos mezclados| -
serdn aspirados al interior de la cdiiars de presidén del medioa)
mento al retroceder el pistén de aplicacidén de fuerza (no'ilug'-
trado) que se desliza dentro de la cdmara de presién; V  ?

El invento no queda restringido s la exacta reprodugi‘
cidén de todos y cada uno de los detalles expuestos anteriormeggj;
te. Evidentemente, se pueden fabricar dichos dispositivos en”';
los que se cambien, se eliminen o se¢ sfladan ciertos detalles
especificos asin desviarse del alcance del invento. A

AT A.-

Descrita suficientemente ls naturaleza del invento-':
.8{ como ls manera de realizerse en la préctica, debe hacerse B
constur que las disposiciones anteriormente indicedas son éua-
zeptiblew de modificaciones de detalle, en cuanto no alteren o}
8y prihcipio fundamental; también se hace constar que el invqg,
to corresponde a una solicitud de patente presentada en Eﬁ;UU  
de A., en fecha 18 de julio de 1974, nimero Ser. No.489.746,
acogidndogse por lo tento @ los beneficios que conceden los Con f

venios Internscionales en vigor, siendo lo que constituye la
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-cho diSposmtivo vial v separando el interior del. mismo en una é;

' primera J una segunda cémaras desunidas, reapectivamante por ?/

 junta que comprenden medios pare fijar ol diafragma intermedi'k

jminis‘bracion,

tado di posztivo vial, estando separado dicho otro extremp

-3

'esencis del referido invento y, por lo que se soliclia Paténer:
|de Invencién por 20 efios en Espefia, sobré: PEREECCiONAMIEﬁTOS'”

EN JERINGUILLAS MEZCLADORAS DE DOS CAMARAS: earaeterizéndose
: o "y

por lo- siguiente: i -

' l.- Perfecclonamlentos en jeringulllas mezcladoras _

de ‘dos. camaras, caracterizados porque dichas jeringuillas oom— :

prenden- : : . F
(8) Un dispositlvo vial, 4

(p) Un ndoleo movil o piston deslizante en’ ol interior

del disp081t1vo vial ¥ cerrando un extremo del mismo, : :

(c) Un dlafragma extremo que cierra el otro ‘extyemo del f‘

dispbsitlvo vialy h

(d) Un dlafragma intermedio eetaoionario dentro de di- »qf

dloho nﬁcleo movil y‘el diafragma intermedlo v por dicho dia-'i

'fragma intermedmo ¥ dicho dlafragma extremo, teniendo dicho g

. disp051t1vo vial y diafragma inmermedlo partes de aecion oon- 5¢f

contra: el desplazamiento axisl de accién a dicho’ ndcleo mévil ;i;

durante ‘une -operacidn . de mezola ¥ durante unae operaoién da eai -

(e) Un recipiente aeopado que tiene un anima eilindrioa

cerrads “por un extremo Y que reelbe dicho otro extramo del oiq':'

del d18positivo vial del citado extremo cerrado de dicha ani
ma; y | . .

(£) Un dispositivo de aguje hueca que tiene un;extrqmo:ﬁ‘
acabado en punmb'dentro del espacio entre dicho otro.extrdmo |

del dispositivo_yial.y dicho extremo cerrado de dichd éniﬁa,
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por lo que un ingrediente en dicha primera cdmara puede mez~-
¢larse con un ingrédiente en dicha wegunda cdmara sl ejeréer
presidn axial en dicho dispositive vial de forma que la.agﬁja
perfore en secuencia dicho diafregma extremo y dichordiafragé f

m& intsrmedio, con lo gue dichos lngrediéntes pueden distri“-;-'

buirse haciendo avanzar dicho nfcleo mévil hacia el diafregma|

intermedio.

2 .~ Perfeccionamientos segin le reivindicaoién 1,
caracterizedos porque les citadas partes.de accién-co@jdﬁfg
fijan el dinfragma intermedio contra el desplazamiénto,e@”f‘
ambgs direcclones,

3o Perfeccionamientos gegin la relvindlcacion 2,
caracterizados porque dicho dispositivo de aguga comprende
otro extremo acabado en punto que ssle del ¢itado recipiente |
en slineacién axial con el extremo acsbudo en punta situado |-
dentro del espscio citado y en comunicacién del flufdo con el "
miemo. i

' 4.~ Perfecoionamientos segln la reivindicaéién 2,
ngacterizados porgue dicho dispositivo de aguja tiene una .
abertura seperada de dicho extremo acabado en punta.

5.~ Perfeccionamientos segin la reivindicacidn 4;
caracterizudos porque dicho diafragma intermedio y dicho diae.f"
frugwa extremo tienen partes perforables axialmeﬁte alinesdasd

6.~ Perfeccionanientos segin la relvindicaclén 5, 1
carscterizados porque la extensidn axial de dichs abertura . -
axcede del espesor de la parte perforable de dicho diafragma Qf f
intermedio. S ' '

7.- Perfeocionamientos segin la reivindicscidn 5,

caracterizados porque el dispositivo de aguje dentro del ol=- ;

vedo espacio sale de una parte de tope extrema cilfndrica que|
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1y el extremo acebado.en punta de na bguJa excede de lea dimenp;;

o raeterizados porqne ASs partes de 1og diafragmae intermedio y f”

| cénicas.

'feren01al en dicho diafregme intermedio,

-

e extlende desde el extremo ‘serradn de dicha énima. o

8o Perfeccionamientosn segun le reivindioaoién T,
carscterizados porque la parte de tope estd destinada.a alojar‘“
se dentro del otro extremo oitado de dicho dispositivo vmal..} .
Gom Perfeoclonamlentos geglin la reivindicaoion 7, .1 1;
caracterizados porque “1a dlstancla entre la perte de tope y la .
abertura en la uguaa no excede virtualmente del aapesor de di—-;.
cho diafragma extremnc. ‘ _ : | '
10.- Perfeoeionamlentos aagun 18 reivindicacién 7,

cgracterizadOB porque la dlstancla entre dicha parte de tope

siones axisles combinadas de los espesores‘de dioho diafragma .

extremo, le segunda’ cémara y- la parte perforable de dioho die-;?:
fragma lntermedio. ' '

11.- Perfeccinnamlentos segin la reivindicacién 2 oa{;A

extremo que defmnen dicha segunda c¢émars son planas.»f _
- 12.- Perfeccionamlentoe segin la: reivindioaci6n 2,
caracterizedos porque las partes de a4 cho nﬁcleo mévil, ¥ di-‘ 3

cho diafragma intermedio que definen dlcha primera oémara son 1;“

13.- Perfecoionamientos segﬁn la reivin&icacién 4, b
caracterlzados porque diocha abertura esté cubierta por un man 1=
guito flexible que rodea diche agujas

14.- Perfeccionamientos segun la reivindicacidén 2,
baracterizados porque dichas partes de scoién conjunta com -
prenden una nervadura oircanferencial diriglda haciajel-inte-

rior en el dispositivo vial que'édopefa 6on un rebajo.oirounr_,,

15,= Perfeccionamientos segin 1a reivindlcecién 14,
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coracterizados porque un canal circunferenéial en la péred ia»_; 
teral exterior del dispositive vial propordiona dicha neqvédu%Vi,
ra circunferencisl dirigida hacie el interior y porque dn sujé-:{_
tador de alambre con punto dirigida dicho extremo rodeé,dioho' :
canal, | '
16.- Pérfeccionamientos segin cualquiera de iés;rgi—
vindicaciones anteriores, caracterizados porgue &ichasljéripé M:{
suillas comprenden: ' S
(a) Un cilindro de vidrio; T
(b) Un ndcleo mévil o dmbold deslizante dentro del 01-7126 
lindro y cerrando un extremo del mismo; » w,."
(e) Un diafragma extremo qub’ cierra el otro extremu del e
cilindro; o
(d) Un diefragma intermedio estacionario denmfo;devdi- :1L;
cho c¢ilindro que separa el interior del cilihdro'en uﬁa priﬁergf
¥y una gegunda cémarsas, respectivamenté, definidas por dichd hﬁ{ii
cleo mdvil o émbolo y el diafPfagma intermedio y por dicho dia ':
fragma intermedio vy el diafragms extremo, teniendo dicho cilin;ﬁx
dro el diafragma intermedio partes de ucelén oonjunta que com7f];
prenden medios pars fijer el dlufragma intermedilo contra el
desplazamientn axial hacia dicho nficleo mévil durante &nalqu~ V
racién de mezcla y durante una operacidn de distribucién?h ’
(e) Un recipiente acopado gque tiene un énime cilindrics |
cerrada por un extremo y que aloja dicho otro extremo del ci- |
lindro, estando dicho otro extremo de dicho cilindro separa-
do del extremo cerrsdo de diche &nima; y .
(f) Una aguja hueca acabeda en punte dentro del espacio |
comprendido entre dicho otro extremo Qel c¢ilindroe y dichb éx»'
tremo cerrado de dicha dnima, por lo que un ingrediénte con-

tenido en dicha primere cémara puede mezclarse con un ingre~ .
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lcia dicho micleo. movil ¥ el diafrégma intermedio.

;‘caracterlzados porque dichas partes de aeoion conjunte ootti _:’f'

. prendon una nervadura circunferenoial dirigida haoia
“len dlcho diafragma intermedio.~

, vindioaciones anteriores, oaraoterizados porgue dicha jerin L. .;?

-36-

| diente comprendido en ‘dicha segunda cémara al aplicar preai6n
‘axlal a dicho dlspositivo vial ‘de forma que dleha aguja per— ;ffa

|fore en secuencia dicho dlafragma extremo y dioho diafragma

1ntermedio ¥ por lo que dichos ingredlentes pueden diatribuir-;f

se haoiendo avanzar dicho nfcleo mévil o embolo hacia el ci~ e

“tado diafragma intermedio.'

17e= Perfeceionamientos ﬂegun la reivindicacién 16,’i:'

cardcterlzados porque dichas partem de aocién conjunta fijan ,_ﬂ'

dlcho diafragma intermedio contras el ﬁesplazamiento axial ha~ i

1Cem Perfeccionamlentos segun 1a reivindicacién 17’:?;:

rior en. el cilindro que ooopera oon un rebajo cirounferancial=y:?

19.— Perfbécionamientos eegun cualquiera de~1as rei

guilla dispone de uns, e
(a) Un cilindro de vidrio; - ' . -fk ti iQA‘j't{'
(b) Medios que elerran un extremo de dicho. oilindro, _‘ﬁ '
(c) Un diafragma extremo que oierra el otro extremo de
didho ollindro, Y

s

(d) Un dlafragma intermedio estabionario dentro de di~A& .

cho cllindro que separa el interior dsl cilindro en una prime-ﬁ;

jra y segunda cémaras, respeotivamente, definides por dioho nu—i

cleo moV11 o émbolo y--el diafragma intermedio y por. dinho dig Lo

fragma intermedio y_el diafragma extremo; teniendo.diepo oi.- R
lindro y el diafregma.intermedio partes'de accidn cohjunta gue|-

comprenden medios péra fijar el diafragma intermedio.eontrefel f

desplazamiento axial hacia dicho nicleo mévil o_émbdiq;duranxéi ‘

o,
¥
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‘ocerscterizzdos porque dichas partes de accidn conjunta L1jan

~37-

una operacién de mezcla y durante una operacidn de_digtribﬁ% L

s &
clon.

20.~ Perfeccionemientos segin la reivindicscién 19, |

curacterizados porque dichos medios de clorre comprenden un |
nidcleo mévil o émbola deslizente dentro de dicho ncleo.

21l.~ Perfeccionamientos segin la reivindioaclon 19

caracterizados porque dicho extremo del eilindro comprende un. @?

cuello de botells y porque dichos medios comprenden un bapén q.

dentro de dicho cuello.

22,=~ Perfeccionaemientoz segin la reivindicauion 19,

ofa dicho nlcleo mévil o émbolo y hacia dicho diafragma inxarif;'

nedio.

23,~ Perfeccionamientos segin la reivindioaciéﬁ'ZZ; -

caracterizados porque dichas partes de accion conaunta com —'

prenden una nervadura circunferencial dirigida hacia el inﬁe-: Fl

rior en el cilindro que coopsra con un rebajo clrcunferencial SR

en dicho diafragma intermedioe.

24.~ Perfecoionamientos segin cualquiera de les wei| |

' dicho dizfragma intermedio contra el desplazamiento axial ha~ g

vindicaciones anteriores, caracterizados porque dicha jerin = .

guilla comprende: N
(8) Un dispositivo viel, cuyo dispositive vial comprendi;lf

un primer y un ssgundo cilindros~

(b) Un ndcleo mdvil o émbole deslizante dentro del pri-

mer cilindro y cerrando un extremo del mismo.
(e¢) Un disposi%ivo de diafragma intermedio que cierra

el otro extremo de dicho primer cilindro y que ckrra un ex—

tremo de dicho segundo cilindro, teniendo dicho dispositivo dg )

diafragma intermedio une pestafia anular dirigida radialmente
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.{tope para fiaar el dispositivo de dlafragma 1ntermedio, con -f :;

tra el desplazamiento en direceién al nicleo mévil o 6mbolo.

@ ‘tope entre gi. .

de un primer y un segundo v1ales aada vno de los cualea tiahej_'

“lun cuello en ‘uno de sus extremos’

'"fragma 1ntermadio una pestaﬁa dirigida radialmente contra el

'chos extremos de cuello entre si vy

- -38-

contra la cual dicho otro extremo y dicho primer eitremb hacaﬁ:[

(d) Un diafragma extremo que ciarra el otro extremo de '
dicho segundo cllindro, v , ,
(e) Un manguito que recibe telescopleamente dlcho dispo-;
gitivo. v1al.- ! B .”
 25,- Perfeccionamientos segin la reivindicacion 24,

caraoterlzados porque dicho dispositlvo de diafragma intermav

,,\._ —

dio comprende un primer y un segundo dlafragma que ae ponen T::“

26,~ Perfeccionamlentos geglin cualquiera de las rei—iﬂ}
vindicasciones anteriores caracterizados- porque oomprendé:

(2) Un dlsposltivo vial, cuyo dlspositlvo vial comprenyg:i,

(p) Un nfcleo mévil o émbolo deslizante dentro de dioho%:ff
primer v1al v cerrando el otro extremo del mismo; ' S
“(e) Un dlspositivo de diafragma intermedio . Qe cierra &
el extremo de ouello de dicho. primer vial y el extremo de cue—jET

110 e dicho segundo vial, temiendo @icho diapositivo a6, dia-jﬁl;

cual nace tope el extremo de ouello de cada vialy

{d) Un dispositivo que rodea como una banda uniendo di-fr'

(e) Un diafragma extremo que cierra el otro extremo del QQj
dmcho segundo vial.,
27.— Perfeoclonamientos segun la reivindioaoion 26

caracterizados porque dicho dispositivo de diafragma intermen :u

dio oomprende un primer y un segundo diafragma qpe se ponen a



10

15

20

25

intermedio,

-3Gw

tope entre si.

28.~ Perfsccionamientos sefin la :eivindiéacién 2,
car=cterizados porque se habilitah medios de acumulacidén de
energia entre dicho diafragma extremo y el extremo cerrado de
dicha énime y esten destinados a aplicar cantidades de pre - '
8idn en sumento en dicho diafrsgme extremo a medids que so
induco la citada presidn axial, porque dicho diéposiﬁivo aou- |
multdor de energfs impulsa a dicho diafragma extremo hacia el

diafragma intermedio cuando ls aguja perfors dicho disfragma .

29.~ Perfeccionamientos segin la reivindicacién 28, -
caracterizados porque dicho dispositivo de acumulgoeidn de enqg -
zla comprende un resorte.

0.~ Perfeccionamientos segin la reivindicacidén 28,
caracterizados porque dicha agujs tiene un canto aohaflana@o{.{
cuye extensidn axial excede de la extensidn axial dé‘una\rarté?°
nerforable de dicho diafragme intermedio. b

31.~ Perfeccionamientos seglin la reivindicacidn 3,
caracterizados porque se habilitan medios de L£iltro entre los
extremos acabados en punta de dicho dispositivo de agujaf '

32~ Perfeocionamientoa segin cualquiera de'las rei+,'
vindicaclones anterlores, caracterizados porgue se diapone unaiff
conexién de fljaoion en un vial de vidrio y un dmafrugma que }f}r
define uns camara, que comprende un vial de vidrio que biene
una nervadura oirounferencial dirlgida heein el inmerior en ;

su pared lateral y un dlafragma que tiene un rebajo cirounfa-lgfi

rencial en el gue se @copla dicha nervadurs. _ ‘
33.~ Perfeccionamientos en jeringuillus mézbiadoraég;ﬂd

de dos cémaras, tal y como quede sustanclalmente descrito en I

l# presente Memoria, e ilustrado en los dibujos adjuntdg. §

Esta Memoria consta de 39 hojas escritas a mdguina e
30 ABR. 1075

- por un# sbéla cara. : Madrid/
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