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REF: JB/2m--182739 Docket 15.YR..
o 01450

El invento se refiere a un aparato que puede
sey uti;izado:para diagnosis géneral con rayos X y que tiene la
posibilidad de ser transformnado répidémente en un aparato espe-
cializado para efectvar estudios arteriogréaficos del corazom.

' vAlgunoszparatos de la técnice anterior, desti
nados a realizar estos exdmenes cardiacos especializados estén
dotados de una fuente de rayos X situada en un lado de una me-
sa de soporte del paciente y un sistema de formacidn de imégen
de rayos X en el otro lado, estando la fuente y el sistema de |
formacidn de imdgen situados en un soporte que permite que €l
haz de rayos X central permanezca situado en el plano de la imb
gen, en los varios éngulos en los cuales se desea observar el
corazén. En algunos modelos de la técnica anterior, el pacien-
te esté soportado de manera que pueda realizar un movimiento de

rotacibén limitado en el sentido de la longitud y un movimiento

-angular longitudinal con relacidén al haz de rayos X de modo gue

sea posible observar el corazén bajo varios Angulos. En otros
modelos, 1la fvente de rayos X puede ser orientada anularmente
mientras Que el paciente estd soportado &modo que pueda efecs-
tuar un movimiento de rotacidn’ en sentido longitﬁdinal 0 ningu
na rotacidn. 1 ' '

En los tipos conocidos de aparatos destinados
a la realizacibén de estudios arteriograficos, el paciente esta
soportado en la parte superior de wuna mesa transparente a 1los
rayos X que estd en posicidn saliente o que estd situwada de ma
nera voladiza a partir de una base., La fuente de rayos X y los
dispositivos deformacidn de imagen estdn soportados en 10s ex-
tremos de los dos lados de wn conjunto de brazos-en forma de U
de modo que se sitllen en los 1édos opuestos de la parte svpe-

rior del cuerpo gue descansa en la parte-superior de la mesa ve
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ladiza. La base curva del conjunto de brazos en forma de U,

que conecta los lados normalmente horizontales, estid montada de
manera deslizante a lo largo de un trayecto curvo en una esiruc
tura de soporte o de guiado que estd montadd en wun &rbol hopi-
zontal. E1 &rbol puede estar situado de manera giratoria en

una estructura de soporte montada en el suelo. E1 aparato es-—
téd situado de tal manera que los lados normalmente dispuestos
horizontalmente del conjunto en forma de U sobresalgan en el sen
tido longitudinal del paciente y de la parte superior de la me
sa en la direccidn que se extiende desde el craneo hasta las

extremidades inferiores.

) En otro aparato de la técnica anterior, quc eg
th previsto para realizar exémenes del corazbn, wn brazo en for
ma de C estd montado en un soporte sujeto én el suelo o en el
techo. Bl brazo en forma de C tiene una fuente de rayds % mon
tada en una extremidad y un conjunto de forﬁacién de imagen
montado en la otra. La disposicibn de los elementos es tal que

el brazo puede desplazarse lateralmente encima de un paciente

‘situado de manera voladiza en la parte superior de la mesa. Es

to permite realizar un movimiento anguvlar lateral y longitudi-
nal de la fuente y de los dispositivos de formacidén de imagen
de modo que el corazdn pueda ser observado bajo varios angulos.
Un problema notable que se presenta con am-
bos tipos de aparatos descritos mas arriba consiste en que la
fuente de rayos X y el dispositivo de formacidn de imagen es-
tin situados ambos en el espacio libre y por consiguiente, el
cardioradiéloéo, sus ayudantes y el mismo paciente estn ex -
puestes a radiaciones dispersas y a las radiaciones proceden~
tes del digpositivo de formacidn de imagern y dec los elementos

estructurales situwados alrededor. Ya que la fuente y el dispo
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sitivo de formacidn de imigen, conjuntamente con el brazo, deben
tener la pbsibilidad de desplazarse libremente en cualquier angu
io alrededor del paciente, no es posible encerrarlos totalmente
para redueir ai minimo las radiaciones digpersas y difusas.

Otro problema que se presenta con el montaje de
una fuente de rayos X y del dispositive de Formacidén de imagen en
un brazo en forma de U o un brazo en forma de C, consiste en la
dificultad de efectuar el movimiento angular de la fuente de ra-
yos X en el sentido de la longitud del paciente, de manera coor-
dinada con el movimiento del dispositivo de Pormacidn de imagen.
Iguaimente, va que el brazo se acerca al paciente a partir de la
extremidad qué corresponde a la cabeza cuando se utiliza un bré~
zo en forma de U y a partir del costado de la extremidad gue Co-
rresponde a la cabeza cuando se utiliza un brazo en Forma de C,
existe generalmente un soporte de brazo montado_en'el suelo, 3 el
aparato exige obligatoriamente més espacio en una sala de examen
cardiovascular. Esto es evidentemente indeseable.

*  Otro inconveniente de algunos sistemas de examen
del corazdén de acuerdo con la técnia anterior, consiste en que
cuando se maniobra la fuente de rayos X y el dispositivo de for-
maciébn de imhgen montados en una sola unidad, para ebtener el an
gulo de obéervacién deseado, existe la posibilidad de que el equi
po chogue con el paciente.

Otro inconvenicnte del aparato de la técnica an-
terior descrito més arriba es que debe construirse de manera vy
maciza para obtener la xlgldez deseada para mantener el hagz de
rayos X allneado con el plano de formacidén de imégen sin que ge
produzcan Vibraciones capaces de inutilizarlo. Este ocurre espe
cialmeats cuando la fuente de “ayos Xyel @ispositivo de Forma—

cibn de imdgen estér-siivzdos en las extremidades de largos bra-

”
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zos paralelos. BEste cardcter macizo del aparato exige también
wa fuerza manual o mecénica mas importante para situwar el apara
to en la posicidn adecuada con relacién a wn paciente. Este pro
blema es agudizado por la necesidad de incluir cn el sistcoma de
formacibén de imfgen un amplificador de imdgen, una cémara de te
levisidén, una cémara de pelicula de exploracidén puntual, y una
cimara cinematografica que presentan en conjunto un peso importan
te.

- A pesar de los perfeccionamientos y de los refi-
namientog continuos de los aparatos de rayos X para examen cardio
bascular y arteriografico, los procesos utilizados para obtener
vistas de todo el sistema arterial coronario son todavia inadecug
dos y molestos con los aparatos de la técnica anteriof.

Bl invento podrd entenderse mas claramente leyen
do la siguiente descripcidn més detallada de un modo de realiza-~
cidn ilustrativo del mismo, tomada conjuntamente con los dibujos
adjuntos en los cuales:

*  La figura 1 representa la disposicién general de
los elementos de la nueva mesa de rayos X con el brazo de articu
lacibn para tansformarla en una mesa especializada para exémen
arteriografico coronario, estando dicho brazo de articulacidn re
presentado desconectado, representéndose la estructura de base en
linea de puntos y habiendo sido omitida la barte superior de la
mesa que soporta al paciente;

. La figura 2 representa wna vista en alzado fron-
tal de la mesa en la cual el conjunto intensificador de imagen de
rayos X se representa en lineas continuas en su posicidn central
encima de la mesa y en la cual el intensificador se representa en
1linea de puntos en una posicién desplazada angularmente que se
da a titwlo iiustrativo;

-

*
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La figura 3 es una vista mis detallada del brazo
de articulacibn ilustrado en la figura 1, con ciertas partes re-
Presentadas en seccidn y otras partes reprzsentadas de manera par
cial; ‘ .

La figura 4 es una seccidén horizontal parcial to
mada generalmente a lo largo del plaho 4-4 en la figura 1; y

La figura 5 es una vista de despiece del tubo de
rayos ¥, de.su soporte orientable y de su base de montaje.

En las figuras 7T ¥y 2 se ve que el cénjunto de me
sa incluye una base'o envoltura 10 que se representa en .lineas
de trazo mixto en la figura .1 y en lineas continuas en la Figura
2. La envoitura es impermeable a los rayos X salvo en un orifi-
¢cio formgdo en su regidn superior y que esté cubierto por‘una me
sa de soporte de paciente 11 permeable a los rayos X que puede
verse en la figura 2. El soporte del paciente tienewa base pla
na 12 generalmente permeable a loslrayos X y vnds columnas de ex
tremidad verticalés opuestas 13 y 14. Una cuna 15 esta montada
en las columnas y estd adaptada para hacer girar al paciente alre
dedor de un eje longitudinal, es decir alrededor de un eje parale
1o al plano del papel en la figura 2. - Los ejes en los cuales ia
cuna 15 esti montada de manera gifatoria alrededor de un eje lon
gitudinal estén marcados 16 y 17. )

La base 12 de la mesa estd montada en un soporte
18 que contiene un mecanismo (no representado) que facilita el
desplazamiento de la base en sentido longitudinal en cvalquier
direccidn segln se sugiere mediante la representacidn en lineas
de trazo continuo de las colunmas de extremidad verticales 13' y
14', La base 12 de la mesa puede también desplazarsa lateralmen
te, es decir hacia y a partir de un observador, en la figura 2,

La egtructura de cura que se acdba de describir y la posibilidad

R T
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de desplazar el paciente en sentido longitudinal y en sentido la

teral con respecto a una fuente de rayos X son caracteristicas

“bien conocidas en los aparatos de rayos X,

Montado encima de la mesa de rayos X se halla un
sistema ‘intensificador de imégenes generalmente designado por el
nfmero de referencia 21. El intensificador incluye wna caja con
una parte inferior marcada 22 y una parte superior marcada 23.

La parte inferior contiene un tubo ampiificador electrdnico de
imigen, no visible, pero que es de un tipo bien conocido y que
sirve para transformar una imigen derayos X en una pequefia imagen
Optica’ brillante que aparece en un disco fosforescente. La pax
te superior 23 del sistema intensificador contienc una chmara de
televisidn, que no es visible, que se utiliza para éérmifir la
presentaciém de la imagen de rayos X transformada en vn moanitor
de televisibn, Bl término "conjunto intensificador de imagen ®
se utiliza aqui para mds conveniencia y brevedéd con el objeto
de designar el conjunto del tubo intensificador de imdgen, de su
caja y de los dispositivos que pueden estar contenidos o adjun-
tos a este para distribuir y registrar la imigen.

La manera con la cual el sistema intensificador
de imdgen 21 estéd montado de acuerdo con el invento permite la ob
servacién o el registro de la imigenm por lo menos de tres maneras.
Concretamente la primera manera corresponde a la utilizacién de
una camara de televisidn como se ha descrito anteriormente. Otra
manefa consiste en utilizar una cémara de pelicutla de vistas Ffi-
jas 24 que esté montada en el conjunto intensificador de imagen
21. La imdgen qﬁe sale del’ intensificador de imdgen es conduci-
da a través de un tinel de luz 25 en el cual existe un sistema de

espejos, no visible, dotado de una extremidad de entrada de ima-

gen 26 y de una salide que conduce a la cémara 24. Una cémara £o
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tografica deltipo en cuestidn puede proporcionar una pelicula fo

togréfica de aproximadamente 105 mm de lado pero a veces se uti-

‘lizan otros tamafios.

7 El conjunto intensificador de imdgen 21 tiene
ﬁ%ro orificio en su parte- delantera para proporcionar’ﬁna imdgen
é\una cémara de registro cinematografica 27. Generalmente, las
cﬁmaras cinematogréfiqas utilizadas para registrar las versiones
opticas de las imagenes de rayoé X empleadds para la diagnosis
ut\lizan peliculas de 35 nm y Puncionan a una velocidad much
mél elevada que las cémaras de cine corrientes y son capaces de -
defenerse bruscamente produciendo vibraciones @e se reducen al mi
nim graciasfal nuevo sistema de montaje del intensificador de
imé‘en,l ' '

En el modo de realizacién comercial del aparato
descrito aqui, los sistemas Opticos de céimara de registro 24, de
cémara cinematogréfica 27 y d; cémara de televisibn, situados en
el conjunto intensificador de imdgen 21 estén dispuestos de tal
manera que la imagen presentaéa en el moniteor de televisidn en
tiempo real tenga la misma orientacién que las imigenes registra

-

das en la pelicula. ‘ ‘

Para facilitar la uwtilizacibn del sistema con el
objeto de eféctuar exémenes arteriograficos coronarios y para 2
plicaciones generales, el sistema intensificador de imégen 217 es
té montado de modo que pueda desplazarse angularmente en sentido
longitudinal y de modo que pueda ser elevado y bajado, e igual-
mente de modo que pueda realizar combinaciones de estos movimien
tos cor relacidn a un paciente sitvado en la mesa 11.
. Esicte un dispositivo de soporte parfa el conjun
to intensificador de imigen 21 gu~ permite al conjunto desplazaxr

se angularmente alrededor de un eje orieantado lateralmente, de mo

-
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do que pueda subir y bajar y también desplazarse longitudinalmen

te, segin puede verse en la figura 1. Bn este modo de realiza-

-¢ibn, el dispositivo de soporte incluye un brazo de soporte 30

que puede desplazarsecerca del techo de la habitacion en la di-
reccitn.longitudinal de la mesa. ElL brazo de soporte estd dota
do de ruedas 31 que se desplazan enm unos carriles aéreos fijos,
no representados. Montado en el brazo de soporte 30 se halla un
conjunto de brazos telescdpicos 32 constituido por une seccién
fija 33 y'variés secciones telescdpicas que pueden desplazarse
verticalmente, tales como 34 y 35. El sistema de contrapeso del
conjunto de'brazos telescHpicos 32 no se representa y no ha de
ser descrito ya que los peritos en la materia conocen muchos sis
temas de contfapeso. En algunas instalaciones, el brazo telescg
pico sé tiene su seccién superior 33 provista de ruedas que per-
miten al brazo desplazarse lateralmente, es decir . en el sentido
longitudinal del brazo de soporte 30. Esto permite que el brazo
telescdpico 32 y el sistema intensificador de imigen 21 se coio-
quen en el lado de la habitacibén alejade de la mesa cuzndo no se
utilizan. La posibilidad de realizar el movimiento liateral del
brazo telescdpico es facultativa. Sin embargo, la posibilidad
de desplazar longitudinalmente el conjunto intensificador por el
medio que se acaba de describir o por otro medio adecuado es esen
cial para utilizar el nuevo sistema de rayos X en su modo de exa
men arteriografico.

s De acuerdo con el invento, el sistema intensifi-~
cador de imdgen 21 estd adaptado para que pueda realizar un movi
miento angular en coordinacibén o en sincroanismo con un tubo de
rayos X que est2 situado en el interior de una envoltura 36 si-
tuada en la envolturz 10 montada en el suelo que soporta la mesa

11 destinada al paciente. Bl desplazamiento angular siacronico
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del conjunto intensificador de imigen 21 y de la envoltura 36 del

tubo de rayos X da lugar a que el haz de rayos X central que ema

na del.punto focal del tubo de rayos X permaneiqa sustancialmen~

te centrado y perpendicular al plano de entrada de imégen del in
tensificador de imigen. E1 emplazamicente del punto focal del ta
bo de rayos X estd marcado por 37 en la figura 2. En este modo
de realizacidn, la envoltura 36 del tubo de rayos X y €l inten-
sificador de imdgen 21 estén adaptados para realizar un movimieyn
to angﬁlar conjunto de proximadamente 150 en una direccidén angu-
lar longitudinal y de 300 en la otra. Pueden realizarse angulos
mis amplios y eventualmente algo mas reducidos, pero se ha COmpTO
bado que con la gama angular de 45 utilizada en e;te caso, los
especialistas en arterlografla pueden obtener unas V1stas angula
res y perpendiculares satisfactorias de los vasos sanguineos co-—
ronarios Ios cuales, con 10s métodoscnnvencion§19§ podrian estar

ocultos o tener superpuestos a ellos otros vasos sanguineos. La

‘capacidad del aparato de desplazar angularmente de manera conjun

ta la fuente de rayos X y el sistema intensificador de imégen y
de hacer girar al paciente en sentido longitudinal permite situvar
cualquiera de las arterias coronarias orientadas en direcciones
miltiples, perpendicularmente al haz de rayos X para su regis-
tro. Los detalles de la estructura de montaje del tubo de rayos
X de modo-que pueda desplazarse angularmente, se describirén més
adelante con referencia a la figuwra §. E1 desplazamiento angular
conjunto del sistema intensificador de imdgen 21 se efectlia con
un conjunto de brazo articulado telescdpico 40 que se describiri
también detalladamente en 10 que sigue.

‘ Se examinard ahora el nuevo dispositivo de brazos
orientados horiuontalmenie para soportar el conjunto 21 de recep

cmon, 1nten31£1cac1on y distribucidn de la imdgen. EL conjuato
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21 estd soportado de manera voladiza en un dispositivo de brazo

41 sustancialmente en forma de I preferentemente hueco. EL bra

20 41 tiene una porcidn de una sola pieza en forma de caja 42

en una extremidad,y a partir de la cual se extiende una columna
vertical 43. Se entenderd que la columa se adapta en una sec-
cién 35 que puede realizar un‘movimiento teleschpico en sentido
vertical y que estd sujeta en ella en todos los casos. Bl brazo
41 tiene otra porcidén de una sola pieza en forma de caja 44 en
su otra extremidad. Un fragmento del brazo 41 y una parte de la
porcidén en forma de caja 44 pueden verse en la figura 4. 'La ca
ja 44 contiene un eje 45 provisto de una brida 46 que esté suje
ta & una placa de fijacidén 56 por medio de varios tornillos 47.
El conjunto intensificador de imédgen 21, del cual se representa
una parte en la figura 4, estd sujeto en la placa de fijacibn 56
por medio de varios tornillos tales como 57. El eje 45 esté'monw
tado en un par de rodamientos de bolas 48 y 49 que tiene sus ani
1los externos sujetos en la porcidn en forma de caja 44 solidaria
del brazo 41, De este modo, el conjunto intemsificador de imé-
gen 21 estd soportado de manera voladiza en el brazo 41 y estd
montado de modo que pueda efectuar un movimiento angular bidireg
cional alrededor del eje orientédo lateralmente del &rbol 45.
Cuando el brazo articulado 40, que conecta el con
junto intensificador de imégen 21 con la envoltura 36 del tubo
de rayos X estd bloqueado, el conjunto intensificador de imégen
no puede efectuar un movimiento amgular accidental. Sin embargo,
cuando el brazo de articulacibn 40 estd desconectado, el conjun-
to intensificador de imAgen 21 puede oscilar libremehte en el
eje 45. 8e han previsto unos medios para bloguear el conjunto
intensificador 21 en una posicidn verdaderamente vertical cuando

el aparato funciona para efectuar radiografias en sentido verti-




10

15

20

25

30

A

- 12 -

-~

cal, o para impedir un basculamiento accidental y manteaner el
haz de rayos X -central alineado con el centnb del intensifica-
dor de imigen. Igualmente, se han previsfg unos medios, no re-
presenfados, para bloqueér el tubo de rayos X impdiendo que pue
da désplazarse angularmente en este modo. Estos medios podréan
ser ideados Ficilmente por 1los péfitos en la materia y por tan-~
tanto no se describirin mis detalladamente. Bxiste wna caja 59
montada inmediatamente debajo del brazo 41 en el intensificador
de imégen 21, y esta caja tiene una ventana 51 en la cual se han "
impreso unas inscripciones que.indicén si el conjunto 21 es ver-
tical y bloqueado de modo que sea posible desplazar el brazo ar—
ticulado 40 para su utilizacién en el modo vertical convencional.
' . - Haciendo ahora referencia de nuevo a las figuras
4 y 1, se observard que la brida 52 que esti sujeta en el Arbol
45 tiene dos ramiras 53 y 54 dispuestas radialmenteer su perife
ria. La brida tiene también.?n agnjero central roscado 55. Las
ranuras 53 y 54 ‘se utilizan ﬁ;ra acoplar el conjunto intensifica
dor de imdgen 21 con la envoltura 36 del tubo de rayés X utili-
zéndose el brazo de articulacidn 40 para efectuar el movimiento
dngular conjunto tal y como se describird brevemente en 16 que
sigue, después de la descripd%éﬁ de la manera con la cual la en
voltura 36 del tubo de rayos X esté montada. o

La manera con la cual estd montada la envoltura
36 del tubo de raybs X para que pueda realizar un movimiento an~
gular longituvdinal se describiré con referencia a las figuras 1 y
5. En la figura 1, se ve claramente que la envoltura 36 esté mon
tada en una cuna 58 que puede girar er una base fija 60. La cu
na 58 efeqtﬁa un movimiento angular alrededor de un eje orienta
do lateralmente y- que coincide con el eje de un arbol 59 que es-

’ . i N . . - e .
ta sujeto en la parte posterior de la cuna por medio de una bri-

.
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da 95. Cuando se aplica un par de rﬁtacién al arbol 59 pOr me-
dio del brazo de articulacidn 40, la envoltura 36 del tubo de Igg
yos X efectia un movimiento angular. '

'  Se hard akora referencia a la figura 5 para uﬁa
d&scripcién mis detallada del montaje de la envoitura 36 del tu
é de rayos X. La base fija 60 tieme una placa de fondo 100 en

la cnal estén soldadas un par de columnas verticales 101 y 102.

Las columnas tienen unos mangnitos coaxiales 103 y 104, respecti

vamente. Cuando la vista de despiece estd ensamblada de 1z ma-
neﬁa indicada por las lineas de trazo mixto, un eje corto 105 eg
téYnontado de manera giratoria en el manguito 104. El eje no
puede realizar w movimiento axial debido a la presencia de un a-
nillo de presién 106 que estéd adaptado en wn surco amular 107
formado en el eje 105. Bl eje 105 estd situado en una protube-
rancia separador 108 que estd mantenida en una placa 109 ccn unos
tornillos 110 que tienen su s cabezas empotrades.  La placa 109
estd montada en un par de protuberanciés 111 y 112 de la envoltn
ra 36 del tvbo de rayos X con varios ‘tornillos tales como 113
que penetran en unos agunjeros roscados tales como 114 formados

en la envoltura. Una placa separadom 115 estd interﬁuesta entre
la placa 109 y la envoltura 36 del tubo.

En la parte posterior de la cuna 58 se halla otro
eje corto 116 que esté ?rovisto de un surco. 117 destiradc a re-
cibir un anillo a presién. Este eje se extiende a través del man
guiﬁo 103 en la columna del haz 101 y esta retenido por un ani-
11lo a bresién 118. Bl eje 116 se extiende hacia el interior a
través de un agﬁjero 119 situado en la placa posierior 120. Bl
eje esth en wna brida 121 que estd sujeta en el eje 59 que se>_g.
presenta parcialmente, y ﬁor medio del cual se aplica un par &
1a cuna 58. La bricda 121 estd sujeta en la placa posterior 120

-
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de la cuna 58 por medio de tornillos (no representados) que atra

viesan los varios agujeros tales como 122 y unos agujeros corres

- pondientes 123 formados en la placa, 120,

Para comﬁletar esta descripcibn, se indicard que
la envoltura 36 que contiene el tubo de rayos X, no visible, in-
cluye un par de receptéiculos 124 f 125 destinados a recibir los
conectores del cable de alta tensibén, no representados. El haz
de rayos X emerge hacia arriba a través de wn orificio de venta-
na 126- formado en la parte superior de la envoltura. Las protu-
berancias adyacentes 127 siiven para sujetar el colimator 61 que
ha sido mencionado mis arriba con relacidn a la figura 1.

i _Se observard que el arbol de prolongacibén 59, que
se extiende desde la cuna 58 de la envoltura de tubo hasta la
parte fosterior de la envoliura 10 en la figura 1 tiene wna bri-
da 62 sujeta en'él, La brida tiene unas ramuras 63 y 64 que se
extienden radialmente en sentidos diametralmerte opuestos en su
periferia. ILa brida 62 sirve para conectar la cuna 58 de la en-
voltura del tubo. de rayos X con el brazo articulade 40. Natural
mente, la envoltura 10 tiéne un orificio adecuado en su parte pog
terior para permitir el acceso a la brida &2 y el orificio estéd
provisto de una pantalla adeéaada, no representada, para impedir
la salida de las radiaciones. La brida 62 esta igﬁaimente pro-
vista de un agujero central roscado 65 que se emplea para blo-
quear el brazo de articulacién 40 como se describe mas adelante.

_ Los detalles del brazo de articulgcién 40 pueden
verse en la figura 3. BEste incluye una porcidén tubular externa
66 y una porcidn tubular interna 67 que pueden efectuar un movi-
miento telescdpico o deslizante la una respecto a la otra de mg»_
do que el brazo 40 pueda ser extendido y contraido de acuerdocon

las necesidades de utilizacibén. En este modo de realizacidn, el
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tubo interno 67 se mantiene alineado con el tubo externo y con

una friceidn relativamente baja por medio de varios elementos

" decojinete tales como el que lleva la refercncia 68. ..Nstos ele

mentos son esencialmente tapones roscados externamente gue se en
roscan en unos agujeros adecuvados roscados internamente en el tn
bo externo 66 y cuyas caras externas 69 se apoyan sobre las su~
perficies externas del tubo interno 67, Los tapones tienen ca-
da uno wnas tuercas de bloqueo 70 para sujetarlos despuds de que
los elementos tubulares 66 y 67 han sido adaptados y ajustados
adecuadamente para obtener la minima friccidn sin holgura. Los
extremos exteriores de los tapones'tienen una ranura de accionag
miento con destornillador que facilita su reglaje. Los tapones
pveden realizarse con cualquier material anti-friccién de buena
calidad como el que es conocido bajo el nombre comercial de Del
rin. | ’

.Una seccidn hueca 71 que se extiende lateralmen
te estd unida a la extremidad superior del tubo externo 66. Una
barra 72 se*extiende a travéds de la seccidn hueca 71. La barra
72 tiene una rosca 73 en wna extremidad. La extremidad roscada
de la barra pasa libremente a través de un agujerc central 74
formado en una brida 75 que esté sujeta rigidamente en la prolon
gacidén lateral 71. En su extremidad externa, la barra 72 tiene
un botdn 76 que puede ser accionado menualmente para hacerlo gi
rar. Un pasador dotado de una cabeza 77 y de un vastago provig
to de una pestafia 78 estd sujeto en la brida 75. La parte des-
cubierta del véstago 78 tiene un tamafic tal que se adapte libre
mente en la ranura 53 abierta radialmente en la brida 52 que es
td sujeta en el eje 45 sobre el cual el conjunto intensificador
de imdgen puede efectuar wn movimiento angular. La cabeza 77

del pasadtor manticne provisonalmente el brazo de articulacidn 40
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durante su insFalacién o su desarme incluso aunque la extremidad
inferior del brazo de articulacidn no haya sido todavia conecta-
do con el eje 55 que permite el movimiento angular del tubo de
rayos X. La brida 75 sitvada en el brazo de articulacidén de la
Pigura 3 incluye también un pasador de guiado 78', que tiené una
extremidad descubierta, achaflanada, gue sobresale a partir de
él. El pasador de guiadc 78' tiene un tamafio tal que se adapte
en 1a’ranura 54 de la brida 52 de modo que se efectde un acopla
miento con par positivo por medio de los dos pasadores 78 y 78!
cvando la brida 52 del eje del’ intensificador y la brida 75 del
brazo de artlculac1on estén sujetos conjuntamente.

;5 Un elemento tubular 80 que se extiende lateral-
mente estd unido a la extremidad inferior del elemento telesco~
pico interno 67 del brazo de arficulaciég. Basicamente es idén
tico a la prolongacidn lateral superior 71. $sté provisto de
una barra 81 dotada de una extremidad roscada 82 en una extremi
dad vy de un botdn 83 en la otra extremidad para hacer girar la
barra. La barra 81 se adapta a través de un agnjero 84 formado
en una brida 85 que estd sujeta de manera rigida a la porcidn
tubular 80 que se extiende lateralmente. Un pasador provisto de
un vistago 86 y de una cabeza 87 estd sujeto en la brida 85. El
vistago 86 tiene ﬁn famaﬁo due le permite adaptarse libremente
en la ranura 63 abierta radialemte en la brida 62 gque se repre-
senta parcialmente en la figura 3 y que constituye el eje de ac
cionamiento que permite que la cuna 58 de la envoltura del tubo
de rayos X efectlie un movimientoangular. Se observara que el
vastago 87 de la brida superior del brazo de articulacibén es mis
larga que el vastago 86 de la brida inférior 85. Bsto facilita
la instalacidn y el dssarme del brazo de articulacién. Sujeta

en la brida inferior 85 del brazo de articulacidén y etteﬁdlcn
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dose a partir de su superficie se halla un pasador de guiado 86!

provisto de una pestafia cuyo dilmetro le permite adaptarse en la

ranura 64 abierta radialmente en la brida 62 en la cual estd mon

tado el eje de rotacidén 59 de la cuna de la envoltura del tubo
ig rayos X, ELl pasador de guiado 86' coopera con el pasadoer 86
zLovisto de cabeza para asegurar el arrastre positivo cuando las
‘Tidas 62 y 85 esrd sujetas conjuntamente.

j‘ Avnque el dispositivo de fijacibdn del lwazo de
articulacidn 40 en la cuna del £ubo v los ejes del intensifica~-

*

do¥ que utilizan hridas y pasadores hayan sido descritos més de”
talladamente, los peritos en la materia se darén cuenta que en
su {lugar podrian utilizarse cualesquiera otros dispositivos de
Pijacién desarmables.

Como se ha indicedo més arriba,el tubo de rayos
X puede ser utilizado para exémenes radicgraficos y arteriogra-
ficos convencionales. En el modo de realizacidén de radiografias
verticales convencionales, el conjunto intensificador de image- -
nes de rayot X 21 v la envoltura 36 del tubo estén bloqueados 1o
que impide su movimiento angular de tal manera que el haz de ra-
yos X central ccincida con el centro del plano de imigen del in-
tensificador de imégen. Bn este modo de utilizacidn, el pacieate
se desplaza longitudinal y lateralmente con la mesa 17 de sopor-
te del paciente para éituar la regidn anatbmica interesante cean
el haz central de rayos X. Bl brazo de articulacidn 40 se reti-

' ra preferentemente para facilitar un mejor acceso al paciente al

rededor de la mesa en este modo de utilizacidm.

) Para efectﬁar exémenes de arterias coronarias el
brazo de articulacidn 40 debe estar en su sitio para transmitir
la fuerza de desplazamiento angular procedente del conjunto in-

tensificador 21 a la cuna 58 del tubo de rayos X. Para instalar
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el brazo de articulacidén 40, el-operario extiende el brazo de ar

ticulacidn telescOpico hasta sustancialmente su longitud méxima.

A continuacidn se introduce el vistago 78 del pasador superior

77 en la ranura 53 de la brida 52 y se mantiene en ella por me-
dio de la cabeza 77 del véastago. El pasador de guiadé 78"peng
tra en la ranura 54 en el mismo momento. La seccién teleschpi-
ca interna 77 se empuja a continuwacidén hacia abajo manuwalmente
para que el Vastago 86 del pasador inferior penetre en la ranura
63 y éara gque el pasador de guiado 86 penetre en la ranura-64 de
la brida 62 que estd montada en la prolongacidn de eje 59. An-
tes de efectuar la conexién de la extremidad'inferior, el opera
rio puede hacer girar el botdn superior 76 para iniciar el aco-
plamiento de la rosca 73 con el agujero roscadq 55-forﬁado en la
brida 52. De la misma manera, después de introducir el véastage
86 de la extremidad inferior en la ranura 63 formada en la bri-
da 62 del eje de prolongacidn, el botdn inferior 83 se hace gi-
rar para Qroducir el acoplamiento de la rosca 82 de la barra con
el agujero tentral 65 de la brida 62. A continwacién se hacen
girar ambos botones 76 y 83 hasta que las bridas enfrentadas si
tuadas en el brazo de articulacién 40 y en los ejes de la cuna
de tubo y del intensificador estén en contacto firme.

" El brazo de articulacién 40 puede ser retirado
simplemente haciendo girar en sentido inverso la rosca 73 y 82
de las barras de fijacién superior e inferior para que salgan
de iog agujeros centrales 553y 65 de sus bridas acopladas. EL
brazo’40 permanecerd en su sitio durante esta operacidn debido

a la presencia de las cabezas 77 y 87 en los pasadores superior

e inferiér 78 y 86', respectivamente. Finalmente, se eleva lige

ramente el brazo de articulacidn 40 de modo que las cabezas 77

y 87 salgan de las ranuras formadas en las bridas y de mode que
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i
él brazo pueda ser.retirado. ‘

El brazo de articulécién puede a continuwacibn
ser telescopado para acortarlo lo mds posible antes de ponerlo
de lado o guardarlo. '

\ La figura 3 representa también wa dispositivo de
'Tetencién para mantener provisionalmente el brazo de articula-
cibn telescdpico 40 en estado contraido cuando no se utiliza.
El dispositivo de retencidén incluye un elcmento ée muelle S0
qie tiene una extremidad en forma de V 91 destinada a penetrar
en un agujerc 92 formado en el elemento tubular externo 66. Una
Puerza moderada ejercida en el sentido longitudinal en una di-~
reccidn sobﬁe el elemento tubular interno 67 permite aflojar el
di pogitivo de retencién y permite la extensién del brazo de ar
tigulacién 40, mientras que una fuerza moderada ejercida en la
otra direccidn da luger a la activacidn del dispositivo de re-
tencidn, ' '

Cuando se utiliza el aparato para arteriografia
esténdo el ,brazo de articulacidén 40 sujeto en su sitio, el apa
rato funciona de la siguiente manera. Inicialmente, el conjun

to intensificador de imégen 21 estd centrado encima de la mesa

-de soporte del paciente en una linea vertical que pasa a través

del punto focal 37 del tubo de rayos X. 8i el radiélogo desea

tomar una vista a tra&és del corazbén del paciente con un angulo
que le permita visvalizar una parte del sistema arterial corong
rio que, en caso contrario estaria cubierta por tejidos capaces
de prbducir una imagen confusa, o para gituar aigunas de las ar

teria coronarias multidireccionales en un plano perpendicular

‘al haz de rayos X, se desbloquean el intensificador y la envol

tura del tubo de modo que el intensificador de imdgen y la en~

voltura 36 del tubo puedan desplagarse angularmente de manera
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conjunta. El desplszamiento angular se obtiene despiazando ho
rizontalmente el conjunto intensificador 21 por ejemplo ejer-
ciendo. una fuerza de empuje en la dirveccibén longitudinal sobre
el brazo de soporte telescOpico 32 o degplazando de otro modo
el brazo de soporte 30 en sentidp longitudinal. Esfé maniobra
hace que el brazo de articulacidn 40 y el conjunto intensifica
dor 21 se desplacen angularmente y produce un giro de la cuna
58 de la fuente de rayos X. Ya que el eje de rotacidm de la
cuna ‘58 del tubo no puede desplazarse lateralmente, debe efec-
tuar un mqvimiento angular sincronizado y coordinado con el mo
vimiento del conjunto intensificador de imigen 21. En al figu
ra, el intensificador de imigen 21 se representa en lineas in-
terrumpidéé para ilustrar la posicién que ocupa en uno de sus
movimientos angulares longitudinales posibles. Naturalmesnte,el
desplazamiento angular produce una extensién en ‘sentido verti-
cal del soporte telescépico 32 y en este caso el conjunto inten
sificador de imigen se desplaza hacia €l paciente que esti so-
portado por la mesa 11. E1l disefio es tal que el conjunto inten
sificador de imdgen no puede desplazarse hasta el punto de en~
trar en contacto con el paciente. Finalmente, el radidlogo deg
plazari el conjunto intensificédor de imigen 21 hacia arriba o
hacia abajo por medio del soporte telescdpico 32 para conseguir
la distancia focal del tubo de rayos X que corresponde a la zQ
na anatbmica que le interesa. Cualquiera que sea el angulo de
inclinacién del conjunto intensificador de imégen 21, el hay
central procedente del punto focal del tubo de rayos X permane
ce perpendicular al plano de la imlgen del intensificador y pa
ralelo al brazo de articulacidén 40. El brazo de articulacidn
asegura que el cohjunto intensificador 21 y la envoltura 36 del

L

tubo de rayos X efectlen siempre el mismo degplazamiento angu~
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lar para manteaer la perpendicularidad.entre el haz central de

reyos X y el plano de la imégen. Un sistema de blogueo conven
cional, no descrito ni representado aqui, esté brevisto natural
mente para bloquear selectivamente el brazo mdvil 30 impidien~
do su movimiente longitudinal, y para impedir que el brazo te-

lescOpico 33 efectlie un movimiento vertical después de que el

te hasta la posicidn deseada y después de ajustar la distancia

. \intensificador 21 y el tubo hayan sido desplazados angularmen-—
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@éntre el punto focal y el plano de formacidn de imégen. La ob
tencién del éngu%o y de-la distancia deseados se determina con-
vencionalmente por el radidlogo que observa la imdgen de sali-
da del intensificador en un monitor de televisidn. En algunas
instalaciones, existen unos rieles fijos situados encima de 1a
mesa de-rayos X en direccidn longitudinal en lugar de situnarse
transversalmente a la mesa como €1 puente 40, y en este Ccoso
solamente es necesario disponer de un dispositivo para bloquear
el brazo telescdpico 32 en los rieles QGSpués de desplazar an-
gularmente, el intensificador o cuwando se desea centrarle con

la mesa y retirar el brazo de articulacidm 40. Es importante
qﬁe el conjunto intensificador‘de imAgen 21 pueda desplazarse
angularmente en su brazo voladizo en forma de L con lado abier
to 41 en toda la gama angular necesaria para la arteriografia
coronaria sin ninguna interferencia entre el tunel optico 25
montado lateralmente, la cémara 24 y la cémara cinematogréfi-~
ca 27 ¥, ya sea el brazo de soporte telescdpico 32 ya sea el bra
Z0 vdladizo 41. Por consiguiente, el hecho de soportar el con

junto intensificador de imagen 21 gque incluye las cémaras de

'registro ée imdgen 24 y'27 de manera voladiza en el brazo 41,

constituye una importante caracteristica del sistema de diagnds

tico por rayos X.
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Pat. Inv. ne 450.87%

En resumen, la presente Patente de invencidn que
se solicita deberd recaer en las siguientes:
REIVINDICACIONES

" 1.) Aparato de diagnosis por rayos X que incluye:
un diépositivo de fuente de rayos X y-un conjui-
to intensificador de imagen de rayos X situados separadamente
de modo que un sujeto destinado a ser examinado por rayos X
pueda situarse entre ellos, '

) un dispositivo de soporte construido y dispues-
to para realizar por lo menos unos movimientos generalmente ho
rizontales,

un primer dispositivo de eje montado de manera.
giratoria en dicho dispositivo de soporte, estando dicho conjun
to intensificador de imagen conectado a dicho dispositivo de
eje, )

un segundo dispositivo de eje y un dispositivo
que permite la rotacidén de dicho segundo dispositivo de eje al
rededor de un eje paralelo al eje de dicho primer dispositivo
de eje, estando dicha fuente de rayos X conectada a dicho segun
do dispositivo de eje, -

un dispositivo de brazo de articulacidn que pue
de acoplarse de manera rigida con dichos primero y segundo dis
positivos de eje, de modo que cuando dicho dispositivo de sopor

te se desplagza, dicho dispositivo de brazo articulado gire y

haga que dicho conjunto intensificédor y dicho dispositivo de

fuente de rayos X giren el mismo angulo.

2.) Aparato segln la reivindicacién 1, caracte-
rizado porque dicho dispositivo de soporte incluye un disposi-
tivo de brazo dé soporte, un dispositivo de brazo situado ver-

ticalmente extensible y contraible, montado en dicho dispositi
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vo de brazo de soporte, estando dicho primer dispositivo de eje
soportado por dicho brazo de soporte.

3.) Aparato segin la reivindicacidn 1, caracte-
rizado porque dicho dispositivo de soporte incluye un disposi-
tivo de brazo de soporte, un dispositivo de brazo extensible y
contraible situado verticalmente que estéd montado en dicho dis
positivo de brazo de soporte, un brazo voladizo que tiene una
porcidn de extremidad sujeta en dicho dispositivo de brazo ex-
tensible y contraible y una porcidn que se extiende de manera
voladiza a partir de dicha porcidn de extremidad, estando dicho
segundo dispositivo de eje montado de manera giratoria en di-
cha porcidn saliente.

4.) Aparato segin lasreivindicaciones 1-3, carac
terizado porque incluye unos medios para conectar dicho dispo-
sitivo de brazo de articulacidn y dicho dispositivo de eje, res
pectivamente,de manera que puedan funcionar y un dispositivo pa
ra sujetar selectivamente y para liberar dicho dispositive de
conexidén y dicho dispositivo de eje respectivamente.

‘ 5.) Aparato segun las reivindicaciones 1-4, ca-
racterizado porque dicho dispositivo de brazo de articulaciobn
incluye unas secciones de brazo qﬁe estan unidas para que pue-
dan realizar un movimiento relativo las unas respecto a las
otras con el objeto de facilitar los cambios de distancia entrc
dichos primero y segundo dispositivos de eje.

6.) Aparato segin las reivindicaciones 1 a
5 que incluye ademds un dispositivo de brazo conectado que
est& separado.en donde dicho dispositivo estd conectado a
dicho dispositivo de soporte, y dicho dispositivo de brazo
de articulacidén incluye unos medios para acoplar selectiva

mente dicho dispositivo de brazo de articulacién en forma
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rigida a dichosprimer y segundo dispositivos de eje, de tal
forma que cuando dicho dispositivo de soporte se mueve hori
zontalmente dicho dispositivo de brazo de articulacidén gira
Y produce la rotacidn de dicho conjunto intensificador y di
cho dispositivo de fuente de rayos X con el mismo &ngulo.

7.) Aparato segin la reivindicacidén 6, ca-
racterizado porque dicho dispositivo de brazo tiene dos por
ciones dispuestas sustancialmente en foxrma de I y porque
una de sus extremidades estéd conectada a dicho dispositivo
de 50porte Yy dicho primer dispositiﬁo de eje estd montado
de manera giratoria en otra de sus extremidades, estando di
cho conjunto intensificador situado en el lado interno de
dicho dispositivo de brazo en forma de L.

8.) Aparato segin las reivindicaciones 6 6 2,
caracterizado porque incluye dispositivos de registro de imd
gen por lo menoé en dos de los lados de dicho conjunto inten
sificador de imégen.

9.) Aparato seglin las reivindicaciones 6 § 7,
caracterizado porque incluye una cémara de pelicula pars vig
tes fijas en un lado de dicho conjunto intensificador de imi-
gen y una camara cinematografica en otro lado del mismo.

10.) Aparato segin luzs reivindicaciones & & 7
caracterizado porque incluye un sistema de tres orificios
que estéd dotado de una cémara montada en cada uno de por lo
menos dos lados de dicho sistema intensificador de imégen y
una cémara de televisidn en su porcidn superior.

11.) Aparato segiin las reivindicaciones 6-10,
caracterizado porque dicho dispositivo de soporte esté cons-

truido y dispuesto para realizar igualmente uncs wmovimien-

tos generalmente verticales,
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12.) Aparavo segin las reivindicaciones 6-11,
caracterizado porque incluve un elemento ranurado sujeto en
cada uno de dichos dispositivos de eje, teniendo las extre-
midades opuestas de dicho brazo de articulacidn un disposi-
tivo de pasador destinado a penetrar en dicho dispositivo de
ranura, ¥y un dispositivo en cada uno de dichos dispositivos
de brazo de articulacidén para sujetarlo en dichos elementos
respectivamente.

13.) Aparato segin las reivindicaciones 6-12,
caracterizado porque dicho brazo de articulacidn es extensi
ble y contraible.

14, Aparato segln la reivindicaeidén 1, carac
terizado porque es adaptable para la realizacién de exémenes
generales del cuerpo y para exémenes arteriograficos corona-

rios, que incluye:

un dispositivo de soborte extensible y contral
ble en el sentido vertical y unos medios en los cuales dicho
dispositivo de soporte estd montado para desplazarse en direc
ciones longitudinales opuestas,

un digpositivo de brazo que tiene unas primera
y segunda partes dispuestas de manera que formen un -angulo la
una respecto a la otra, estando la primera parte sujeta en di
cho dispositivo de soporte vy extendiéndose de manera voladiza
a partir de este,

h un conjunto intensificador de imagen dispuc.:to
en una posicién adyacente a dichas partes dentro del angulo de
finido por ellas, '

un primer dispositivo de eje montado de mancra
giratoria en dicha segunda parte del brazo, estando dicho con
Jjunto intensificador de imigen soportado por dicho dispositivo
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de eje,

un dispositivo de fuente de rayos X dispuesto
debajo de dicho conjunto intensificador y a una distancia sus
tancial del mismo para que pueda situarse un sujeto que ha de
ser examinado entre ellos,

un segundo dispositivo de eje en el cual esté
soportado dicho dispositivo de fuente de rayos X, estando los
ejes de dichos primero y segundo dispositivos de eje orienta—
dos lateralmente y situados paralelamente el uno respecto al
otro, -

un dispositivo en el cual dicho segundo disposi
tivo de eje estd soporiado y montado de manera giratoria,

 un dispositivo de brazo de articulacidn extensi

ble y contraible que tiene extremidades opuestas cada una de

las cuales estd provista de medios de fijacidén en dicho dispo
sitivo de eje, respectivamente, y de modo que pueda ser libe-~
rada del mismo selectivamente, dando lugar el movimiento lon-
gitudinal de dicho dispositivo de brazo voladizo cuando dicho
dispositivo de brazo articulado esti bloqueado para que el dis
positive de brazo de articuldcidén forme un édngulo y realice un

movimiento angular coordinado con aliheacidn constante de di-

" cho sistema intensificador de imégen y de dicha fuente de ra-~

yos X.

15.) Aparato seguin la reivindicacidn 14, carac
terizado porque incluye:

unos pares de elementos adaptables cooperantes,
estando uno de dichos elementos de cada par sujeto a diche dis
positivo de eje mientras que el otro elemento de par estd suje
to a dicho dispositivo de brazo de articulacidn,

teniendo cada elemento de cada par unha ranura ¥
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teniendo el otro un pasador saliente destinado a acoplarse con
dicha ranura para facilitar la instalacidn de dicho dispositi-
vo de brazo de articulacién.

16.) Aparato segfn la reivindicacién 15, carac-
terizado porque un elemento de cada par tiene un dispositivo
de rosca, un dispositivo de barra que puede hacerse girar ma-
nualmente en cada par respectivo, estando dicho dispositivo de
barra soportado en dicho dispositivo de brazo de articulacidn
y teniendo un dispositivo de rosca cooperante y que puede ha-
cerse girar para sujetar conjuntamente dichos elementos.’

17.) Aparato segin las reivindicaciones 15 & 16,
caracterizado porque dicho dispositivo de pasador tiene una ca
beza para mantenerlos en dichos elementos durante el proceso
de instalacién y de desarme de dicho dispositivo de brazo de
articulacidn.,

18.) Aparato segin las rcivindicaciones 14-17,
caracterizado porque dicho brazo de articulacidn incluye unas
secciones telescébpicas que permiten dichos movimientos de ex-
tensién y de contraccidn. )

19.) Se reivindica por dltimo como objeto sobre
el que ha de recaer la Patente de Invencidn qQue se solicita:
APARATO DE DIAGNOSIS POR RAYOS X.

Todo conforme queda descrito y reivindicado er

la presente memoria descriptiva que consta de veintisite pa-

ginas mecanografiadas y dibujos adjuyntos.

Madrid, 2¢ agosto 1.976
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