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La respiracidédn artificial mecénica, mediante una

fuente externa generadora de aire o una mezcla de gases per-

tinente a presidn positiva (respirador);Aﬁiéné realizéndose
desde hace muchos afios y han rendido una gran ayuda a la me-
dicina.

Mediante este tipo de respiracidn artificial se
distribuye un volumen de gas a los dos pulmones del enfermo
a través de sus respectivas vias bronquiales. Las fraccio-
nes volumétricas de este caudal gaseoso que alcanzan a cada
uno de los pulmones vienen determinadas por las constantes

de tiempo de cada una de las vias bronquiales y sus respec—

tivos pulmones (parémetro denominado simplemente "constante.

de tiempo" a continuacibén, con miras a la brevedad), y estas
cbnstantes de tiempo dependen, é su vez, de las caracteris-
ticas mecanicas de los brganos respiratorios, tales como la
resistencia que la via bronquial opone al flujo gaseoso y la
distensibilidad pulmonar.

Estos dos factores deteminantes de la constante
de tiempo broncopulmonar se afectan con inusitada frecuencia
en las afecciones respiratorias agudas,ry, sobre todo, en
las cronificadas. Asi se comprende que la distribucibdn de u-
na masa gaseosa desde una fuente de presibn positiva (res~
pirador), frecuentemente no se verifica de una manera uni-
forme a los dos ?ulmones del enfermo, © sea‘que, debido a
la diferencia entre eétas dos constantes de tiempo, el pul=-
mdn con una mayor distensibilidad j/b menoxr resistencia
bronquial, recibe una mayor fracéién de la masa gaseosa im=
pulsada por el resplradob, Pura &l logro de una Puncidn bese
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piratoria adecuada, se requiere que el volumen de gas que
llega a cada pulmdn sea aproximadamente igual al volumen de
sangre que pasa a través del mismo; este volumen de sangre
que irriga el pulmdn es independiente de la constante de
tiempo y, por tanto, alteraciones unilaterales de esta 0lti-
ma modifican la distribucibn gaseosa pulmonar sin afectar
su irrigacidén sanguinea, lo cual conduce a un deficiente
proceso respiratorio.

Por otra parte, la respiracidn artificial por los
sistemas conocidos, obliga a insuflar ambos pulmones con un
volumen gaseoso de idéntica canposicidn, generalmente aire
y oxigeno, Frente a ello, enfermos agudos o crbénicos, con
graves limitaciones de su funcibén respiratoria, a veces de-
termminadas por lesiones unilaterales, requieren concentra-
ciones especificas de oxigeno para cada uno de los pulmones,
1o cual no puede ser conseguido con un caudal de caracte-
risticas Gnicas.

La invencidn trata de solventar estas deficiencias
conocidas de los sistemas de respiracibn artificial mecini-
ca utilizadosiactuabnente, independizande las dos Vias bron-
copulmonares de manera que es posible actuar, independienw
temente para cada pulmdn, scbre los parédmetros de volumen,
composicibén y presibn de las masas gaseosas insufladas a
1los mismos. ) .

El sistema para la ventilaciédn pulmonar selectiva
de acuerdo con la invencidn soluciona los problemas mencio—
nados por el hecho de comprendef un drgano de conduccidn

con dos bocas teminales cuyas luces son aplicables a los
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origenes de los bronquios principales derecho e izquierdo,
cuyas bocas forman parte de sendos conductos independientes
y bifurcados de un tubo Unico de conexién con el aparato
impulsor; cada uno de los conductos independientes esté
provisto de medios para la introduccidn regulada de gases o
mezclas gaseosas adicionales, medios para la regulacidn vo-
lumétrica y de presidn de la mezcla suministrada y medios
para la descarga de los gases utilizados, todo ello con mi-
ras a una distribucidn individualizada, en cuanto a volumen,
presidén y concentracibn de la mezcla, a ambos pulmones. Los
dos conductos independientes estin formados, preferiblemen~
te, por sendos pasos de un tubo triqueo-bronquial de doble
luz, o por dos tubos tréqueo~bronquiales separados.

Otra caracteristica importante de la invencidn
prevé el empleo de mecanismos resistivos graduables, inter-
caiados en los flujos de gases entre el tubo de conexibdn con
el impulsor y los conductos independientes, a fin de actuar
del modo deseado e indegendientenente, sobre las caracte-
risticas fluidodinémicas de los flujos en dichos conductos.
Se puede utilizar un mecanismo resistivo graduable en cada
conducto independiente, o bien un s0lo mecanismo resistivo
graduable, cormutable a uno u otro de dichos conductos des=—
de el tubo fGnico de conexidn con el aparato impulsor. En
cualquier caso, €l mecanismo resistivo graduable, o cada u~
no de ellos,estd fomado, ventajosamente, por una vilvula
unidireccional de cierre de conducto, cuya posicidn es ajus—
table por medio de un resorte de carga ajustable.

Para la introduccidn regulada de gases adicionales
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se puede disponer medios diversos, con la caracteristica de
que comprenden una vilvula unidireccional en serie con el
conducto de llegada de dicho gas adicional, y una valvula
derivada a la atmbsfera, ambas de resistencias ajustables
de manera que permiten el paso de un flujo de gas adicional
al sistema en el tiempo comprendido entre dos impulsos del
aparato impulsor, y la salida a la atmbsfera durante dichos
impul sos.

_Asimismo de acuerdo con la invencidn, el sistema
comprende valvulas de escape, derivadas en los conductos in-
dependientes entre los medios suninistradores de gases adi=-
cionales y el tubo traqueo-bronquial, las cuales son cicla-
das intermitentemente de manera que permiten la progresidn
de los gases hacia el paciente o la descarga de los mismos
a la atmbsfera. Por ejemplo, cada uno de los conductos in-
dependientes comprende una valvula unidireccional, orienta—
da para impedir el paso de gas procedente del paciente de
uno a otro de dichos conductos, situada curso abajo, respec-
to al sentido de suministro, de las vdlvulas cicladas. De
preferencia, las salidas de las segundas vilvulas de escape,
o valvulas de descarga, son aptas para conectarlas a las
entradas de dispositivoé medidores de caudal gaseoso, y tam-
bién pueden comprender mecanismos resistivos graduables. De
manera similar, los conductos independienteé pueden estar
provistos, curso abajo respecto al sentido de suministro de
las valvulas unidireccionales, de tomas derivadas al exte-
rior para la conexidn de aparatds medidores de presiones o

para la extraccidédn de muestras.
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Evidentemente, los diversos dispositivos y valvu~
las del sistema pueden estar subordinados a un sistema de
control programable para llevar a cabo uﬂa'secuencia funcio-
nal predetemminada.

Los dibujos adjuntos muestran, a titulo de ejemplo
no limitativo del alcance de la presente invencibn y en re-
presentaciones esquematicas, una forma preferida de llevar-
la a la préctica.

En dichos dibujos: La figura {inica muestra, en es-
quema funcional, el sistema para la ventilacién pulmonar se-
lectiva de acuerdo con la invencidn, en una de sus posibles
realizaciones.

El aparato representado formma, en su mas amplia

acepcidn, un sistema de paso constituido por los dos conduc-

" tos independientes -1- y =2~ que relacionan la salida, in-

dicada en —=3~, de un apafato respirador convencional, con
un érgano de conduccidn -4-, formado por dos conductos =5-
y -6~ que son prolongacibén de los =1~ y--2- anteriores, 'y
desarrollado de manera que, puede ser coﬁectado a las dos en~
tradas de un tubo traqueoc bronquial de doble luz. Asi el
flujo gaseoso procedente del aparato respirador —1-, es de-
rivado en dos corrientes que llegan independientemente a
los dos pulmones; el sistema de paso comprende, asimismo de
acuerdo con la invencidn, medios diversos,.que seran des-
critos a continnacibn vy que permiten influir independiente-
mente sobre cada una de las corrientes para someter cada umo

de los pulmones a un conjunto particular y predeterminado

" de condiciones de tratamiento. Los dos conductos =5« y =6~
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pueden estar formados, evidentemente, por dos tubos corres-
pondientes o por una sola pieza que los incorpora.

La salida -3 se bifurca mediante una conexidn en
Y cuyas ramas =7~ y -8- forman el principio de cada uno de
los conductos independientes =1- y -2-, y cada uno de estos
Qltimos esti provisto de un juego idéntico aé'elementos'funFN
cionales, de forma que la descripcidn de uno de ellos serd
vélida para ambos.

Considerado en el sentido del flujo gaseoso, cada
uno de los conductos independientes comprende, por este or-
den: Un mecanismo resistivo graduable de referencia general
~0="s un grupo suninistrador de oxigeno -10-; dos vilvulas
es piratorias -1+ y -12-, distanciadas longitudinalmente en

el conducto; una vélvula unidireccional o de retencidn =13-,

“intercalada en el conducto independiente entre las dos val-

vulas espiratorias, y un dispositivo —14-~ para la conexidn
de accesorios externos, tales como medidores'de presibn, to-
ma de muestras, etcétera.

El mecanismo resistivo graduable -9- consta, fun-
danentahnente,.de una caja metélica -15- y provista de dos
aberturas enfrentadas y comunicantes respectivamente con la
salida de la rama =7- u =8- de la Y de bifurcacién, y con
la entrada del conducto =1- 0 -2=«., La abertura de entrada.
foma asiento de valvula para‘un obturador:-16- que es soli=-
citado contra aquél por un resorte u otro dispositivo elas-
tico -17-, asociado con medios convencionales para aplicar—
le una carga previa @eterminada; mediante un dispositivo de

accionamiento exterior no representado. El ajuste relativo



10 .

15

20

25

de los dos dispositivos de resistencia variable de los dos
conductos independientes =1- y —-2-, pemite variar de modo
correspondiente las alimentaciones de ambbs pulmones, Al e
fecto, en caso necesario, los mandos de estos dos dispositi-
vos podrian estar conjugados con el fin de introducir en
los mismos variaciones de carga gomplementarias a partir de
un ajuste central de equilibrio. -

El grupo suministrador>de oxigeno ~10- comprende -
una chmara =18-, provista de una entrada -19~ que puede ser
conectada mediante una conexidn flexible, no representada,
con una fuente usual de oxigeno 'a la presidn de Ffuncionamien-
to deseada. La cimara comunica con la entrada -20- al con-
ducto individual correspondiente a través de una valvula de
retencidon —21-, unidireccional en el sentido de paso del o-
xigeno y cuya funcidn es; simplemente, evitar 1os retrocesos
de gases, por lo que su carga eléstica es ajustada de mane-
ra que la valvula se abra en respuesta a la minima presidén
de oxigeno necesaria. La cémara -18-~ comprende, ademis, una
abertura de descarga al exterior, nomalmente cerrada por un
obturador de membrana -22-, cargado por un resorte -23- de
forma que actfia como una vidlvula de seguridad o aliviadero
para evitar la creacidn de presiones no deseadas dentro del
sistema de paso, a causa de una excesiva alimentacidn de oxi
geno., :

Cada una de las vilvulas espiratorias =11= y =12=
comprende una cimara =24, provista de un conducto de deg~-
carga =25~ y de una abertura de comunicacién -26- con el

conducto independiente -1- 0 =2~; esta abertura lleva enfren
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tado, preferiblemente por el lado exterior, un baldn ells-
tico e impermeable =-27-, cuyo recinto interior se halla u=
nido mediante una conduccidn -28- con un dispositivo, ac—
cionado sincrdnicamente con el aparato respirador para man-
darle intermitentemente un fluido a presidn, de manera que
estas vélvulas Pormadas por los elementos =26~ y =27- se
mantienen cerradas durante las fases repiratorias de inspi-
racidbn y se abren durante las espiraciones para evacuar al
exterior los gases. Si bien el conducto de descarga -~25~ de
la vilvula espiratoria -11=- comunica directamente con la
atmbsfera, en el caso de la vilvula -12~ la descarga se e~
Pectfia de manera controlada, por eyhechoide“tener previsto,
este conducto ~25-, un mecanismo resistivo variable ~29-,
idéntico al -9~ descrito antes y que puede ser regulado pa~
ra mantener una determinada presidn positiva durante el fun-
cionamiento. Este circuito también puede incluir aparatos
convencionales de medicibn y control, tales como espirdme-
tros y analizadores de uso corriente en estas técnicas de
tratamiento.

Las valvulas unidireccionales o de retencidn =13-
tienen exclusivamente la misidén de permitir el paso de los
caudales gaseosos hacia el sistema respiratorio del paciente
y producir la descarga de las espirac;ones a través de los
medios de control Gltimamente descritos. ‘

Los dispositivos de toma -14- pueden estar dotados
de cualquier nimero adecuado de salidas ~30-, las cuales
seran obturadas.por medios oportﬁnos cuando no sean utiliza-

das y en las que se podra conectar los dispositivos acceso-
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El aparato cuyo esquema se ha descrito no presen-
ta ninguna complejidad para su construccidn de acuerdo con
cualquiera de las técnicas de mecanica médica, por ejemplo
mediante combinaciones adecuadas de materiales plasticos de
distintas caracteristicas, vy piezas metilicas cuando la na-
turaleza de las mismas 1o requiera.

El sistema descrito consigue de manera particular-
mente séncilla los objetivos indicados en la introduccidn,
aparte de solucionar algunos otros problemas no ejemplifica=
dos y bien conocidos por el experto.

Seran independientes del objeto de la presente in-
vencidn los detalles accesorios y demds caracteristicas
constructivas no esenciales, empleados en la puesta en prac—
tica de la misma, por quedar todo ello comprendido dentro

del alcance de las siguientes reivindicaciones.
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REIVINDICACIONES

1. Sistema para la ventilacidn pulmonar selec~
tiva desde un aparato impulsor, caracterizado esencialmente
por el hecho de comprender un bdrgano de conduccidn con dos
bocas terminales cuyas luces son acoplables a los origenes
de los bronquios principales derecho e izquierdo, cuyas bo-
cas forman parte de sendos conductos independientes, bifurw
cados de un tubo Gnico de conexidn con el aparato impulsox,
estando cada uno de dichos conductos independientes provis-
to de medios para la introduccidn regulada de gases o mez-
clas gaseosas adicionales, medios para la regulacibdn volu~
métrica y de presibén de la mezcla suministrada y medios pa-
ra la descarga de los gases utilizados, a los fines de una
distribucibn individualizada, en cuanto'a volumen, presidn
y concentracidn de la mezcla a ambos pulmones.

2, Sistema para la ventilacidén pulmonar selec-
tiva desde un aparato impulsor, segiin la reivindicacibn 1,
caracterizado por el hecho de que los conductos independien-
tes estan formados por sendos pasos de un tubo tréqueo-bron-
quial de doble luz, o por dos tubos tréqueo-bronquiales se-
parados.

3. Sistema para la ventilacibdn pulmonar selec-

tiva desde un aparato impulsor, segin la reivindicacibn 1,

' caracterizado por el hecho de comprender mecanismos resisti=-

vos graduables intercalados en los flujos de gases entre el
tubo de'conexién con el impulsor y los conductos indepen-

dientes.

4, Sistema para la ventilacidn pulmonar selec-
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tiva desde un aparato impulsor, segln las reivindicaciones
1 y 3, caracterizado por el hecho de‘COmprender un mecani. -
mo resistivo graduable en cada conducto independiente,

5. Sistema para la ventilacidn pulmonar selece-
tiva desde un aparaté impulsor, segun ias reivindicaciones
1 & 3, caracterizado por el hecho de comprender un mecani g
mo resistivo graduable y commutable a uno u otro de los con-
ductos independientes. _

6. Sistema para la ventilacidn pulmonar selec-
tiva desde un aparato impulsor, seghn las reivindicaciones
1 v 3 a5, caracterizado por el hecho dé que el mecanismo
resistivo graduable est& formado por una valvula unidirec-
cional de cierre de conducto, cuya posicidn es regulada por
uh.resorte de carga ajustable.

' 7. Sistema para la ventilacidn pulmonar selec—
tiva desde un afanio impulsor, segin la reivindicacibén 1,
caracterizado por el hecho de que los medios para la intro-
duccidn regulada de gases adicionales comprenden una valvu-
la unidireccional en serie en el conducto de llegada de di-
cho gas adicional y una vilvula derivada a la atmbsfera,
ambés de resistencias ajustables, de manera que pemiten el
paso de un flujo de gas adicional al sistema durante el
tiempo comprendido entre dos impulsos del aparato impul sbr,
v la salida a la atmdsfera durante dichos iﬁpulsos.

8. Sistema para la ventilacibn pulmonar selecw
tiva desde un aparato impulsor, seglin la reivindicacibn 1,
caracterizado por el hecho de qué comprenden vAlvulas de ese

cape derivadas en los conductos independientes entre los
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medios suministradores de gases adicionales y el tubo tra-
queo~bronquial, c¢icladas intermitentemente de manera que
permiten la progresidn de 10s gases hacia el paciente a su
descarga a ia atmdsfera.

9. S;stEma para la ventilacién pulmonar selec=
tiva desde un aparato impulsor, segln las reivindicaciones
1 y 8, caracterizado por el hecho de que cada uno de los
conductos independientes comprende una vilvula unidireccio=
nal, orientada para impedir el paso de gas procedente del
paciente de uno a otro de dichos conductos, situada curso
abajo respecto al sentido de suministro, de las valvulas
cicladas. '

10. Sistema para la ventilacibm pulmonar selec—
tiva desde un aparato impulsor, segiun las reivindicaciones
1, 8 v 9, caracterizado por el hecho de que cada uno de los
conductOSAindependientes comprende una segunda valvula de’
escape o de descarga, derivada y ciclada intermitentemente.

11. Sistema para la ventilacibén pulmonar selec—
tiva desde un aparato impulsor, segin las reivindicaciones
1, 8 y 10, caracterizado por el hecho de que las salidas de
las segundas vllvulas de escape, o valvulas de descarga, es-
tan unidas a las entradas de dispositivos medidores de cau~
dal gaseosoO. +

12. Sistema para la ventilacién:pulmonar selec-
tiva desde un aparato impulsor, segin las reivindicaciones
1, 8 y 11, caracterizado por el hecho de que las salidas de
1os dispositivos medidores-de caﬁdal gasedso, comprenden me-

canismos resistivos graduables.
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13. Sistema para la ventilacidn pulmonar selecw
tiva desde un aparato impulsor, segin las reivindicaciones
1, 8 v 9, caracterizado por el hecho de que los conductos
independientes comprenden, curso abajo, respecto al sentido
de suninistro de las valvulas unidiréccionales, tomas deri-
vadas al exterior para la conexibn de aparatos medidores de
presiones o para la extraccidn de muestras.

14, Sistema para la ventilacidn pulmonar selec-
tiva desde un aparato impulsor, seghn la reivindicacidn 1,
caracterizado por-el hecho de comprender médios de acciona~
miento de los diversos dispositivos y vélvulas, subordina-
dos a un sistema de control programable para llevar a cabo
una secuencia funcional predeterminada.

' 15. Sistema para la ventilacidn pulmonar selec-
tiva desde un aparato impulsor.

La presente memoria descriptiva consta de catorce
hojds ‘foliadas, escritas a mdquina por una sola cara.

Barcelona, 10 de marzo de 1978
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