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DESCRIPCION
Dispositivo introductor para intubacion.
Sector de la técnica

El presente modelo de utilidad consiste en un aparato de uso médico, empleada en el
ambito de las técnicas anestésicas, que aporta caracteristicas esenciales de novedad y
ventajas en casos de intubacion potencialmente dificil bajo vision laringoscépica directa
(con laringoscopio tradicional) o indirecta (video laringoscopio), ya que permite dirigir y
orientar la punta del dispositivo hacia la glotis mediante el uso de un mando.

Antecedentes de lainvencion

Uno de los problemas que plantean los dispositivos de intubacién es la imposibilidad de
orientar el extremo del dispositivo, dificultando la intubacion. La principal ventaja de este
dispositivo es la movilidad de la punta; las guias existentes hasta ahora no permiten
orientar su punta ni dirigirla. En una intubacion dificil el espacio a maniobrar es pequefio y
el poder dirigir el dispositivo sin tener que cambiar la visibn ni mover en exceso los
dispositivos para la intubacién, permitiendo, por una parte, que la intubacion sea mas
sencilla, y por otra, que sea mas rapida y, por lo tanto, menos traumatica para la via
aérea y para el paciente, evitando, a su vez, posibles complicaciones posteriores.

Asimismo, el dispositivo puede ser de gran ayuda como apoyo de las intubaciones con
dispositivos de vision indirecta, en los que hay una mejoria de la vision de la glotis pero
se presenta un problema en el direccionamiento del tubo y su introduccién correcta,
pudiendo ser este dispositivo por su facilidad redireccionar una pieza clave para mejorar
el éxito de la intubacion.

Finalmente, no es potencialmente caro de fabricar, permitiendo su disponibilidad en todo
quiréfano; en el caso de hallar una via aérea dificil imprevista, su disponibilidad ahorraria
tiempo, puesto que la alternativa (montar un fibrobroncoscopio) no siempre esta accesible
y suele haber uno por bloque quirdrgico. En resumen, esta guia para la intubaciéon podria
suponer una ayuda importante para el manejo de la via aérea, tanto en su uso individual,
como utilizada como apoyo a otros dispositivos ya existentes.

Explicaciéon de lainvencién

Este dispositivo sirve para la colocacion de un tubo endotraqueal de 6 mm o mas de
diametro, ayudando en una intubacién potencialmente dificil (clasificacion laringoscopica
de grado Ill o > de Cormack & Lehane) bajo visién laringoscopica directa (con
laringoscopios con palas tipo Macintosh, Miller, Jackson-Winsconsin) o indirecta (video
laringoscopios tipo Airtrag, Pentax, GlideScope, McGrath), ya que permite dirigir y
orientar la punta del mismo hacia la glotis mediante el movimiento de la misma con el
mando que incorpora. Se usa precargando el tubo endotraqueal, ya lubricado, en el
extremo proximal del introductor y, una vez realizada la laringoscopia, se orienta la punta
del introductor a la glotis a la vez que se va avanzando de forma suave el dispositivo; una
vez introducida la punta en la glotis, se avanza el introductor 2-3 cm sin manipular la
punta, tras lo cual, sin dejar de realizar la laringoscopia, se desliza el tubo hasta colocarlo
en la posicion deseada. Cuando el tubo endotraqueal ya esta colocado, se sujeta éste y
se retira el introductor.
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Breve descripcion de los dibujos

Para complementar la descripcion que se esta realizando y con objeto de ayudar a una
mejor comprension de las caracteristicas de la invencion, se acompafia como parte
integrante de dicha descripcion, un juego de dibujos en donde con caréacter ilustrativo y
no limitativo, se ha representado lo siguiente

Figura 1.- Muestra una vista completa del dispositivo.

Figura 2.- Muestra la parte del dispositivo denominada "Mando tipo joystick".
Figura 3.- Muestra una vista parcial de la parte denominada "Mando tipo joystick".
Figura 4.- Muestra la parte distal del "Mando tipo joystick".

Figura 5.- Muestra la parte del dispositivo denominada "Catéter guia".

Figura 6.- Muestra la parte del dispositivo denominada "Punta movil".
Realizacion preferente de la invencién

Como se puede observar en las figuras adjuntas, el dispositivo introductor para intubacién
consta de tres partes: (Figura 1)

- Mando tipo joystick (1): se ubica en el extremo proximal del catéter (2), que permite
dos movimientos en su palanca (4, 5) y transmite esos dos movimientos a la punta movil
(3) del dispositivo; Por debajo de este mando, se ubica un adaptador para fijar el tubo
endotraqueal en la parte proximal del introductor (13) y tenerlo asi precargado para la
intubacion.

- Catéter guia (2): de material plastico flexible de unos 14 french y 50 cm de largo,
radiopaco, con la punta distal roma, atraumatica, con marcas centimetradas para facilitar
la colocacion precisa.

- Punta movil (3): En el extremo distal de catéter guia se articula esta punta moévil de 3
cm que va realizar dos direcciones (adelante y atras o izquierda y derecha, dependiendo
de la orientacién de catéter).

El mando (Figura 2) consta de dos partes: una fija (1) que es tubular; tiene una longitud
de 7 cm y un grosor de 3 cm por 3 cm, utilizandose para empufiar el estilete; en su parte
proximal se encuentra su segunda parte (4), que es una palanca movil que tiene dos
movimientos (anterior y posterior o derecha, izquierda segun la orientacion del
introductor), que se transmiten a la punta mévil por medio de una fibra (5) que une a las
dos partes.

La palanca (Figura 3) tiene una parte fija, que en la base tiene una medida de 1,5 cm (6),
contando con una altura de 1 cm (7). En la parte craneal tiene una escotadura con una
profundidad (8) de 0,7 cm y una anchura (9) de 0,7 cm, en la que va encajada la palanca
movil (13). La palanca movil tiene de longitud (10) de 2,5 cm, contando con 1 cm de
ancho en su parte proximal (11) y con 0,5 cm, en su parte distal (12); esta palanca tiene
unidas dos fibras (14) que van unidas a la parte mévil.
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La disposicion de las fibras (14) es la siguiente: una de ellas se sitla en la parte anterior y
la otra en la parte posterior de la palanca movil (13), permitiendo los movimientos de la
punta movil (3) hacia adelante y hacia atrads, controlando dichas posiciones mediante la
palanca.

La parte distal (Figura 4) del Mando tipo joystick cuenta con unas dimensiones en la parte
interna de 1,5 cm de didmetro, encajandose en su interior el tubo endotraqueal (13).

El catéter guia (2) tiene una longitud de 50 cm y un diametro de 14 french, articulandose
con el mango (1) en su parte proximal y con la punta movil (3) en la distal.
Longitudinalmente se ubican las dos fibras anterior y posterior (14); el catéter tiene como
funcién ser guia para intubacién posterior la punta movil se encuentre en la glotis y donde
va estar el soporte el tubo endotraqueal. (Figura 5)

La punta movil (3) mide 4 cm y se articula en la parte proximal con el catéter guia (2).
Permite dos movimientos (anterior y posterior o derecha, izquierda segun la orientacion
del introductor). En su parte anterior y posterior se colocan las fibras (14) que lo conectan
con el mando mavil del mango. (Figura 6)
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REIVINDICACIONES

1. Dispositivo introductor para intubacion caracterizado por constar de tres partes:
Mando tipo joystick (1) Catéter guia (2) y Punta Mévil (3).

2. Dispositivo introductor para intubacion, segun reivindicacion 1, caracterizado porque
el mando (1), que se ubica en el extremo proximal del catéter (2), consta de dos partes:
una fija, que es tubular, y que tiene una longitud de 7 cm y un grosor de 3 cm x 3 cm, y
una segunda parte, consistente en una palanca.

3. Dispositivo introductor para intubacién, segun reivindicaciones 1 y 2, caracterizado
porque la palanca cuenta con una base fija (5) con una longitud de 1,5 cm (6) y una altura
de 1 cm (7), en cuya parte craneal tiene una escotadura con una profundidad de 0,7 cm
(8) y una anchura de 0,7 cm (9), en la que se acopla una palanca movil (10, 11, 12, 13).

4. Dispositivo introductor para intubacién, segun reivindicacion 1, 2 y 3, que se
caracteriza porque la palanca movil tiene 1 cm de anchura en su parte proximal (11) y
0,5 cm en su parte distal (12), con una longitud de 2,5 cm (10) entre ambas partes e
incorporando en dicha parte distal el tubo endotraqueal (13), al que van unidas dos fibras
(14), que conectan dicho tubo endotragueal con la punta maévil (3).

5. Dispositivo introductor para intubacién, segun reivindicacién 1, caracterizado porque
el Catéter guia (2), es de material plastico flexible de unos 14 french y 50 cm de largo,
radiopaco, con la punta distal (3) movil, roma, atraumética, con marcas centimetradas.

6. Dispositivo introductor para intubacion, segun reivindicacion 1, caracterizado porque
la Punta mévil (3) mide 4 cm y se articula en el extremo distal de catéter guia (2).



ES1155359U

Figura 1

Figura 2
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Figura 3

Figura 4
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Figura 5

Figura 6
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