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Este invento se refiére & un aparato para in-
troducir un voldmen predeterminado de solucién enzimdtica en el
cristalino del ojo.

El cristalino es una estructura a modo de dis=-
co encapsulado Spticamente transparente que estd suspendida den-
tro del o0jo, por detrds del iris y por delante del vitreo. Su=-
miniétra parte del poder de refiaccidén 6ptica del ojo. E1 cfis-
talino_se vuelve cataratoss cuando sus regiones nuclear y/o cor-
tical y/o subcapsular se vuelven opadas, bloqueando de este modo
el trayecto de la luz que penetra en el ojo y produciendo por 1o
tanto una visidn disminuida. Ura catarata es simplemente un cris
talino que se ha vuelto nebuloso.

En términos generales existen dos tipos de -
cataratas: congenital y senil. Las cataratas congenitales, apro-
ximadamente del 1% en todos los casos, se encuentran en personas
en edades inferiores a los 25 afios y son caracteristicamente en
[ ‘agencia blandas. Las cetaratas seniles, aproximadamente el 99%
b. en todos los casos, se encuentran en perso:{as ancianas y carac-—
,.?:..éristicamente son en esencia duras.

e *

P o ®se
.

I.;;L téenica intracapsuler de la cirugia de ca=-
'fbb.mtas desarrollada en los aflos 1930 exige realizar una gran in=-
.6isién, 25 mm, en un arco de aproximadamente 1802 alrededor de
.da cornea para una peneiracién en la cdmarzs anterior del ojo.
.:Jz.espués de romper los ligamentos supletorios gue suspenden el -
"ci‘istalino_deﬁtro del ojo, el cristalino se extrae por medios
:]iécénicos, por ejemplo mediante forces o por succidn. Ia ex-
traccidén del cristalino se puede facilitar mediante el empleo de
alfa-quimotrisina para disolver los ligamentos que unen el cris—

talino al cuerpo filiar (las zénulas).
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1. Se ha descubierto ahora que las cataratas
Z.aaniles se pueden tratar introduciendo em Wn cristalino catara-

q.to.

_ Otro método de cirugfa practicado actualmente
es aplicable solamente a cataratas congenitales., Si la catarata
es extraordinariamente blanca y 1fquida, el cirujanc llega a 12
cdmara anterior dél ojo a través de una pequefia incisién, rom-
ﬁe entonces 1la c¢dpsula del cristalino y aspira su contenido em-
pleando una aguja fina y una jeringuills normal. Si el conte~
nido del cristalino es algo duro para poder ser aspirado de es-
ta ﬁanera, el cirujano hace varias incisiones en la cdpsula an-
serior y permite que el humor acuoso de la cdmara anterior apa-
Que 'y reblandezca la catarata. Después de varios dfas, el cris-
talino se vuelve suficientemente blando para poder emplear la
técnica de aspiracién mencionada. Este procedimiento sirve so-
lamente para cataratas congenitales blandas y no es eficaz para
cataratas ssniles duras. Asf{mismo, el cirujano no puede cortar
abriendo uns catarata senil y espera- entonces (un largo periodo)
para gque 1as encimas naturales sctfen, puesto que el ojo se in-
flama gravemente muy pronto debido a la reaccidn de la materia
del cristalino con las 4reas bascularizadas del ojo.

.

toso una solucién de una enzima de disgestidn del cristalino
’ géxégena disuelta en un vehfculo 1{quido para reblandecer el cris
%alino suficientemente para permitir su extraccién empleando téc-

icas de aspiracidn de irrigacidn.

-

* 0 .’
I

*

or, El objeto de este invento es proporcionar un
*aparato para introducir dicha solucidén enzimdtica en el crista-

lino del ojo y cerrar el orificio formado para bloquear la sali-
da de la solucidn enzimdtica del cristalino.

Ia invencién proporciona un aparato que se
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;.troducir en el cristalino, siendo el voldmen de cada canal de la

":iérponer el segundo canal que contiene gas en lfinea entre el dig

caracteriza porque comprende:

(a) un distribuidor de 1fquido conectable a
un depdsito de solucién enzimdtica;
) (v) una fuente de gas;
(¢) wna vdlvula de orificios mfltiples que
comprende por lo menos cuatro orificios; y
. (d) una cdnula;

. _ Conectdndose el distribuidor de lfquido,
fuente de gas y cdnula cada uno, o un orificio diferente de la
vdlvula, siendo el cuarto orificio de la vdlvula un orificio de
escape; teniendo dicha vdlvula dos canales reversibles conectable

a ‘dichos orificios, dos a dos, conectdndose el orificio de la fuen
te gaseosa al orificio de escape y conectdndose el orificio del
distribuidor de 1fquido al orificio de la cdnula; ajusténdose el
voldmen combinado en el interior de la cdnula y el orificio de

la vdlvula conectado a la ¢dnula para que corresponda a un solo
*«oldmen de dosificacidn de solucidén ensimdtica que se desea in-

.gﬁlvula mayor que el voldmen de désis Unica de solucidn enximg-
"tica que se desea introducir. Cuando se utiliza el aparato del
d invento, el distribuidor de 1iquido se activa para pasar solu-
uidn enzim{tica desde el depdsito a través de un canal de la vdl-
.vila al interior de la cdnula. Simult4neamente se hace pasar gas
.éesde la fuente de gas a través del segundo canal de la vdlvula
,h} orificio de escape. Intonces se invierte la vdlvula para in-

F ‘$rivuidor de 1fquido y la cdnula. El gas confinado en dicho se~
gundo cansl se convierte entonces en un separador gaseoso que lie
mita el flujo contfnuo de solucién enzimdtica del canal al vold-

men que ya se encuentra a la salida del separador gaseoso. Segin
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;-qne'pueda evitarse la introduccién de exceso de solucién enzimdti

4“.‘

se ha mencionado anteriormente, este voldmen se ajusta para que
corresponda al volumen ds solucién enzimdtica que Se desea intro-

dueir en el cristalino.

De este modo, la inyeccién de dcho voldmen de
solucidn enzimdtica em el cristalino va seguida de inyeccién de
una burbujs géseosa en la trayectoria de la cdnula cuando la c¢d-
nula se retiré de 1a lente y se saca del ojo.

. Durante esta operacidén, el canal, gque contie-
ne gas iniciaimente, pﬁede,llenarse de solucién enzimdtica, de
modo que el aparato quede dispuestso para un nuevo ciclo de ope-
racién cuando el gas se ha expulsado de la cdnula.

Como el voldmen de cada cansl es mayor que
el voldmen de solucidén enzimdtica que se ha de introducir, habrd
gas suficiente para la burbuja gaseosa deseada a pesar de la
comprensidn que tiene lugar cuando el separador gaseoso se fuerza
" través de la cdnula al interior del cristalino. Ademds, habrd
-qgficiante gas para fines de separacidén o espaciamiento, de modo

‘ca en el cristalino después de la deposicién de la burbuja gaseosa
en la tzayeotoria de la cdnula.

00-'
LI

LR X ]

. . Si ocurriera un contratiempo durante la intro-
.fuccidn de la solucién enzimdtica, v.g., rotura de la cdpsula pos
-iprior, el distribuidor de 1{quido se puede conectar con una fuen
te de inhibidor de enzimas y dicho inhibidor se puede enviar a

l..o

través de la cdnuls a la parte afectada del oao.

Para comprender mejor este invento, tdmese co-

mo referencia el dibujo adjunto, en el que:

la Fig. 1, ilustra esquemfticamente una cfdnula
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insertada en el cristalino de un ojo.

La Fig. 2 es una vista tomada a lo largo de la
1fnea de corte transversal 2-2 de la Pig. 1.

| Ia Pig. 3 es una vista en seccidén transversal,
esquemdtica, a mayor escala, de la cdpsula del cristalino huma-
no y su contenido;’ y

- ILa Fig. 4 es una ilustracidn esquemdtica de
una modalidad preferible de aparato del invento pare suministrar
solucidén enzimdtica y después una burtuja gaseosa al cristalino.

Refiriendonos ahora a la Fig. 3, se verd la
forma en que el cristalino 10 se divide en una odpsula 12, epi-
telio 14 y sustancia del cristalino 16 que consiste en fibra del
cristalino. ILa sustancia del cristalino se puede describir ade=-
mds compuesta por la corteza 18, cuya corteza es wna capa de
fibras superficiales jovenes blandas que quedan directamente por

detrés de la cépsula 12, ¥y el ndcleo cuyo ndcleo 20 consiste en
las células duras nuy apretadas en el centro del cristalino.

s® e,

.:Ektend;endose al interior del ‘eristalino 10 en sus lados se
b - encuentran las células 12, las zénulas son ligamento suSpensorio$
.JQue retienen el cristalino en el interior del ojo.

b *ee
* e

‘e

Cualquier materia exdgena introducida en el--

"léristaline se puede dividir fsicamente en compartimientos den-

"%?o de la sustancia del cristalino 16 por la cdpsula del crista-

¢*lino 12, en ol supuesto que la materia no actde destruyendo o
romgendo la cdpsula del cristalino. Si el orificio practicado
para la introduccién de la materia se cierra herméticamente, se

puede hacer gque diche materia permanezca dentro de la cdpsula

del cristalino 12 dqurante un periode de tiempo prolongado. Es
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importante tener en cuenta que la cdpsula del cristalino 12 tie-
ne una composicién bioqufmica que es virtualmente diferente a la
que la corteza 18 y el empleo 20 de la sustancia principal del
cristalino. Existen enzimas exégenas que pueden diferir de una
forma selectiva ‘el tejido del micleo y la corteza pero que de~
jan la cdpsula del coristalino 12 completa., Parentéticamente.

gse puede observar que el caracter macromolecular de las enzimas
evita que penetren rdpidamente, si es que penetran, a través de
la estructura reticular de la membrana capsular. Por consiguien
te, las enzimas selectivas introducidas en la corteza y el nd-
cleo quedan confinadas en su interior, y durante un cierto pe-
riodo de tiempo pueden degradar enzimdticamente la sustancia
senil del cristalino.

El tratamiento de cataratas empleando una so=
lucién enzimdtica comprende realizar una puncién 24 en la escle
rética 0 en la unién esclerdtica~-corneal 26 suficientemente
grande para uns aguia, segfn se ilustra en la Fig. 1, seguido
E"de la introduccién de una solucién concentrada de encima exé-
L'og.em.s. Entonces se deja que transcurra tiempo suficiente para
-ng digestién enzimdtica del cristalino. Ulteriormente, el cris-
tal:i.no licuado se extre empleando técnicas normales de aspira-

add 1l
. .

eidn e irrigacién, utilizando, por ejemplo, 1= técnicas descri-

00.

‘fas en 1la literatura méd:.ca para eliminar cataratas congenita-
*.jes o blandas. ; ’

o Segn se podrd ver en la Fig. 3, el ndcleo 20
.Y 1a corteza 18 que llena completamente la eépsula del cristali=-

.Q

no, estdn formadas por capas (en ecierto modo como una cebolla)
POr 1o que cualgquier 1lfquido con contenido enzimftico forzado
en la sustancia del cristalino 16 penetra por todo el eristalino
principalmente a lo 1afgo de las 1fneas de las capas. As{, la

estructura por capas pone virtualmente todas las ¢&lulas del nmi~
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4., aproximadamente 200.000 gramos, la relacidn de enzima o substra-
2..50 de aproximadamente 1:100, f4cilmente obtenible, constituye

[

cleo y la corteza en contacto inmediato con las enzimas conteni-
das en el liquido. Una catarata senil normal puede alojar hasta
20 microlitros de 1fquido sin sumentar la presién intraocular a
un nivel que pudiera producirse la rotura de la cdpsula 12. Por
consizuiente, la introduccidén de una solucién concentrada de en-
zimas exdgenas directamente en el cristalino emfoca. una accidn
enzimdtica exélusivamente sobre la materia cataratosa cortizal,
nuclear y subcapsular in vivo.

- La degradacién de la catara in situ, segin se
contempla con el procedimiento del invento, impoen exigencias de
elevadoe niveles de actividad unitaria enzimdtica y de selectivi
dad. Fortuitamente existen enzimas altamente selectivas, emplean
dose formas de.gran pureza de enzimas, como por ejemplo enzimas
del cristalino se pueden formmlar soluciones de enzimas mezclada§
(acuosas) concentradas, por ejemplo soluciones al 10% en peso.
Por consiguiente, el 1Imite de 20 microlitros descrito anterior-
mente permite la introduccién hasta 2 miligramos de enzima pura

*+en la sustancia del cristalino. Como un cristalino normal pesa

"*una elevada relacién de enzima substrato, particularmente porque
" ‘Ya naturaleza por capas del cristalino pone virtualmente todas

'flas células del cristalino en contacto esencialmente directo con
..Jda solucién eﬂzimﬁtiea. La enzima exdgena queda desactivada en
_:ﬁnps pocos dfas y, entonces el cristalino cataratoso (reblande-

..01d0 o licuado) est4{ maduro para su extraccién.

& 0 ¢ 0
p

. Segin se verd por las Figs. 1y 2, la solucién
degradante del cristalino se envia por una microcdnula 30 unida
a una vélvula de cuatro orificios de los microlitros apropiae-
dos 32 desde una puncién em la esclerdtica o en la juntura ea~
clerdtica—corneal directamente al interior del nidcleo 20, intro-

duciendo, por ejemplo, 15 microlitros de solucidén enzimdtica al



5% en peso., El didmetro exterior de la microcdnula, por ejemplo
puede ser de aproximadamente 200 micrones o tan pequefia como lo
permitan las consideraciones de resistencia estructural. (La
punta se puede conificar electrénicamente). Las cdnulas de gran
didmetro tienden a agrietar y/o desgarrar la cdpsula del crista-
lino durante su penetracién y las cdnulas de didmetro sustancial
mente menor no poseen rigidez suficiénte para penetrar limpia-
mente en la sustancia del cristalino,  Se recomienda el empleo
de un macromanipulador guiado para reducir el desplazamiento
lateral de la cdmula al penetrar en el cristalino, pero no se
considera esencial. Con ayuda de un microscdpio operatorio, se
puede inserté.r adecuadamente una microcdnula de 200 micrones

en el centro del cristalino a mano. (No obstante, se requiere
una restricién completa del desplazamiento lateral de la cdnula
una vez situada en el crisfalino para mantener un buen cierre
hermético por burbuja de gas en la trayectoria de la aguja se-
gén se expondrd més adelante.

t Segin se ha indicado ya, 1la solucién que con-
1 "4iene enzimas'inyectada en el cristalino por un sistema de je-
“ ringuilla manual o de funcionamiento neumdtico, es uns cantidad
- -de fluido Que puede alojar el cristalino humano por término me-
,:dio, v.g., no més de aproximadamente 20 microlites, y, v.g., 80~
| lamente 6 microlitros. La configuracién de distribucién del
“*¥1uido inyectado se puede observar incorporando un tinte soluble
‘Einerta, por ejemplo bicloroindocenol o un tinte fluorescente,
“'gomo la fluroesceina, en el fluido de inyeccién:

1> 0 o 0
>

la inyeccidn de las soluciones en la parte
central de la lente va seguida por inyeccién de una diminuta
bﬁrbuja 2aseosa en la trayectoria de la cdnula cuando la cdnula
se retira del cristalino y se saca del ojo. Esta mindscula bur-

tuja de afre sirve para cerrar herméticamente el pequefio orificic
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de la puncién 25 en la cdpsula del cristalino y, por lo tanto,
para bloquear la salida de solucidén enzimdiica del cristalino hag
ta'queAse restablece una presién intralenticular normal.

La composicidn de la mezcla digestiva y-el
tiempo de incuvacidn intralenticular se ajusta para conseguir
un elevado nivel de licuefaceién o reblandecimiento de la re-
g€ién nuclear y cortical del cristalino. ILa ierminaci6n del pro=-
ceso de licuefaccidn del cristalinoe ¥ proteccidn de otras es-
tructuras intradculares en caso de escape del agente'digestivo
enzimdtico de la cdpsula del cristalino, se puede conseguir por
introduccidn de inhibidores especfficos de enzima en la cdmara
anterior 20 del ojo & través de la misma cdnula.

También se pueden introducir inhibidores de
enzimas en la cdmara anterior 28 del 0Jjo en caso de fuga de en-
zimas en la misma o aun como precaucidn contra dicha fuga. Los

_inhibidores de elevado peso molescular (o macromoleculares), no
. pehatran en la cdpsula de cristalino, y por lo tanto, no estor-
“Ya a 1a disgestidn enzimdtica de la corteza y ndcleo del eristali
“‘mo. Los inhibidores de bajo peso molecular se pueden difundir a
T}%xavés de la cdpsula del qristalino y se pueden emplear para

., kerminar la digeétidn enzimdtica, tanto externa como interna al
_:propio cristalino.

LA 4

be | La introduccién de una cantidad predeterminada
“ﬂe solucidn enzimdtica y la ulterior introduccién de una burbu-
‘“5a de gas para cerrar herméticamente la aberturs o lugar de pun-
...ciGn en la cdpsula del oristalino se efectdan utilizando el apa-
rato ilustrado en la Pig. 4. Segin resultard evidente por la

Pig. 4, el corjmto mecénico empleado para inyeccién de la enzi-
ma en la lente consiste'en tres piezas principales: la unidad

distribuidora de 1fquido de precisidén 50, vAvula de distribui-

cién 32 y microcdnula 30. Cada uno de estos tres componentes se
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4+ .omen éombinadq del orificio 73 y puede ser por ejemplo, cada uno

describe como sigue.

' El distribuidor de 1fquido de precisidén movido
por trinquete y accionado electrdnicamente, cuyos dispositivos -
son perfectamente conocidos por la ciencia médica y no es pre-
ciso describirlos en la presente memoria. ILa vdlvula de dis=
tribucién 32 es una vdlvula miniatura de cuatro orificios ter-
minales que contiene un tapén de distriducién 62 de dos canales
a 902, mecanizdndose los canales 64,66 con especificacién es-
trictas para evitar fuga.

o El cuerpo de la vdlvula 65 estd provisto o=
rrespondientemente de cuatro orificios 6769,71,73 y se mecani-
za para ajustar el tapén 62 sin fugas. Ia vdlvula 32 y sus com
ponentES'llénan el orificio 73 y la cdnula 30 en wn voliumen pre-
determinado de la enzima (v.g., 1,3 6§ 5 microlitros). (Como _
asunto prdctico, el tapén 74 no tiene un voldmen por separado
porque la cdnula 30 atraviesa el tapén 74).

-
v
‘b,'

s Los canales 64,66 son de un vol¥men predeter-

| ¢ minado, convenientemente, es de 2 a 10 veces mayor que el vold-

_+ de 10 microlitros. As{, cuando el tapén 62 se gira para poner
..los canales 64,66 en la posicién ilustrada en la Fig. 4, la so-
(*1lucién enzimdtica aspirada del depdsito 51 se bombea por el
‘E‘distribuidor 50, v.g., wma jeringuilla de potencia para dosifi-
|"*pacidén de microlitros, a través de la conduccién 53 al interior
.. del canal 66, tapén de orificio 74 y cdnula 30. Al mismo tiem-
po, aire filtrado o un gas inerte fluye desde un orificio de
admisidén al orifico 67, a través del canal 64 y sale por el ori-
ficio 69. Cuando el cirujano estd dispuesto para realizar la
operacién, el tapdn de distribucidn 62 se gira en un arco de

1809 reemplazando el canal 66 que contiene el voldmen de solu=-
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{: -gue no se intrqduce un exceso de enzima en el cristalino después

2

- 11 =

¢ién enzimdtica, v.g., un voldymen de 10 microlitros, con el vo=
ldmen de gas del camal 64. Durante la descarga de solucién en-
zimdtica al cristalino el distribuidor 50 avanza, v.g., en un
impulso de un microlitro, comprimiendo gradualmente la cavidad
de afre en lfnea en el interior del canal 64, hasta que el con-
tenido de los orificios 73 y la cdnula 30 quedan despejados

de solucidn enzimdtica. Una activacidn adicional del distri=-
buidor 50 explulsa aire de la cdnula 30 para producir las peque-
flas burbujas gaseosas que cierran la trayectoria de la aguja de
la cdnula.

o Segin resultard evidente, el volimen combina-
do de solucién enzimdtica en el interior del orificio 73 y la
cdnula 30 estd concebido para que sea la - cantidad de enzima ne-
cesaria pars actuar sobre el eristalino, v.g., la unidad de
dosificacién. Ia relacién de 2-10:1 en voltmen de gas en el ca-
nal de la vdlvula 64 respecto al voldmen unitario de dosifica-

. ¢ién proporciona suficiente gas para la burbuja deseada, a pesar
‘He la comprensidén que se produce cuando la cavidad del gas se
‘igsfuerza a través de la cdnula 30 al interior del cristalino y

;}aniciente gas para fines de separacién o espaciamiento por lo

.:de que la burbuja se ha descargado de la cdnula.

PRy

o _ &

:‘ En cualquier éaso, la solucidn enzimdtica bom=-
I": beada en el cristalino 10 crea una cavidad que frecuentemente
"I'sdopta la forma de un paraguas abierto cuyo mango es la trayec-
. soria de la cdnula. El orificio de la puncién realizado por la
cdnula constituye un canal estrecho que puede quedar cerrado
herméticamente por 1la burbuja gaseosz, particularmente cuando
la cdnula se retira parcialmente por lo gque el gas se bombea di-
rectamente en la trayectoria de la cdnula. La experiencia (v.g.,
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estudios éxperimentales con animales) ha indicado que la solu-
cién enzimdtica se difunde pronto por todas las regiones més
blandas del oristalino. Evidentemente, se restablecen presio-
nes intraoculares con bastani;e rapidez, sin que se genere aun
incialmente una presidn suficiente por la cavidad que contieme
soluciones enzimdticas para forzar la burbuja gaseosa de la
trayectoria de la cdnula.

Si se deaea,'ia ddsis'de}solucidn enzimdtica
puede ser peqneﬁa._ El procedimiento anterior se puede repetir
entonces en una regién diferente del cristalino por ejemplo,
rax'tes 'de dos por tres microlitros, en lugar de una dosis de
1 x 6 microlitros. Ia introduccién de désis miltiples permi-
te al eirujano- crear unma distribucién inmediata de solucidn enzi
mdtica.a través del cristalino. |

Si por casualidad se produjera un percance
durante el proecedimiento, v.g., rotura de la cdpsula posterior,
“*se puede introducir el inhibidor en el sistema de descarga de
[ ‘.golucidn enzimdtica a través del orificio 67 y girar el tapén
‘162 apropi_ada.mente para enviar directamente el inhibidor a tra-

xJ

.Vvés de la cdnula 30 a la parte afectada del ojo.

»

» "

]
& & &

. o Una cdnula apropiada es un tubo de acero ino-
L°Z:4t:‘u':{a.b].e de calibre 32 de 203 mm de longitud montado en un tapén
»ssde regulacidn de orificios apropiades 74 que se une 2 la vdlvu~

*+la de distribucién 32 en el orificio 73. El didmetro exterior

s *

..de la cédnula es normalmente de 0,228 mm y su voldmen interno de
retencién es inferior a un microlitro. El estilo de punta de
aguja mds satisfactorio es el de un chafldn corto de 222 de in-
clinacidén corn una punta conificada electrénicamente. Los adap~
tadores disponibles en mercado estdn disefiados de forma que ten-

gan un voldYmen muerto imperceptible y, por lo tanto, la varia-
cién en el volumen de solucién encimédtica que se descarga, se
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controla, predeterminando el volUmen de retencién o contencién
del orificio terminal 73 de la vdlvula de distritucién 32. Todo
el conjunto se puede esterilizar previamente, de ua modo con- .
veniente empleando medios quimicos para la esterilizacidén en
frfo, aclarando después con solucién esteril antes de introdu-
cir rdpidamente la solucién enzimftica en el conjunto, v.g.,
efectuando la carga en un periodo de unos 3 minutos. Cuando el
conjunto es manejado por manos competentes puede descargar de
una forma reproducible un volimen elegido de solucidén enzimé-
tica en él-cristalino prdcticamente sin fugas en la cdmara an-
terior..

‘ La cénula descrita anteriormente es apropiada
para todos los tipos de cristalino que se han encontrado durans
té estudios experimentales, El eristalino del conejo tiene
aproximadamente 1a consistencia de una catarata humsna normal,

y no se han experimentado dificultades para realizar inyecciones
ﬂ.@irectaé.en;la regién nuclear de este tipo de oristalino.

‘:? ' Cuando se trata del gato que tiene una regién
 Muclear extraordinariamente densa y en las pruebas realizadas
*“3obre la catarata humana bruescente dura no han surgido difi-
-scultades rara penetrar en la regién nuclear con esta cdnula.

|-:Fo obstante, traténdose de centros del cristalino extraordina-

. riamente densos, es mejor depositar la enzima en las 4reas mds
r s ¢
! periféricas del micleo o en las regiones corticales mds blandas.

L

o : Desorita sufiéientemente la naturaleza del

invento, asf{ como la manera de realizarlo en la prdctica, debe
hacerse constar éue las disposiciones anteriormente indicadas

son susceptibles de modificaciones de detalle en cuanto no al=-

teren su principio fundamental.
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REIVIRDICACIONES

1. "Perfeccionamientos en aparatos para intro-
ducir un voldmen predeterminado de solucién engzimdtica en el
eristalino del ojo™, caracterizado porgque dicho aparato compren-|:

des

- &) un distribuidor de l{quido conectable a
un depdsito de solucién enzimdtica;
A b) una fuente de gas;
c) una vélvula de orificios mfltiples que
comprende por lo menos cuatro orificios; y
d) una cdnula;

conectdndose el distribuidor de liquido, la fuente de gas y la
cdnula, cada wno a un orificio diferente de la w4lvula; siendo
el cuarto orificio de la védlvula un orificio de escape; tenien-
do dicha vdlvula en su interior dos canales reversibles conec=
‘s, tables a los citados orifiéios, dos a dos, conectdndose el ori-
ficio de gas al orificio de escape y el orificio del distribui-
iﬁg.dor de 1fquido 8l orificio de la c¢dnula), ajustdndose el vold-

" hen combinado dentro de la cdnula y el orificio de la vdlvula co|
!."hectado a la cdnula para que corresponda al voldmen de una sola
"'désis de solucidn enzimdtica que se desea introducir en el crig
s‘ﬁ%alino, Siendo el volumen de canal de la vdlvula -mayor gue el
‘;svolﬂmen de absis ¥nica de solucidn enzimdtica que se deses in-

.._troducir.
6 *

™

LY
4

2. Perfeccionamientos segin la reivindicacién
1, caracterizados porque la relacién del volimen de los canales
al de la dosis Unica es del orden de 2-10 a 1.

3. Perfeccionamientos segin la reivindicacién
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1, caracterizados porgque el distribuidor de iiquido se puede
conectar a una fuente de inhibidor de enzima.

1, capacterizados porque el distribuidor de lfquido es una je-
ringuilla de potencia para inyeceién de microlitros.

1, earacterizados porqué la cdnula es un tubo de acero inoxida-

ble que tiene un didmetro exterior de aproximadamente 0,228 mm.

ducir un volumen predeterminado de solucién enzimdtica en el
cristalino del ojo", tal y como queda sustancialmente descrito
en la presente Memoria, e ilustrado en los dibujos adjuﬁtos.

Esta Memoria consta de 15 hojas, escritas a
méquina por una sola cara. ’

Madrid, {9 ABR. 1977
& ROVO LABORATORIES, INC.
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4. 7Perfeccionamientos segin la reivindicacién

5. Perfeccionamientos segin la reivindicacidn

6. "Perfeccionamientos en aparatos para intro
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