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DESCRIPCION
Instrumento médico

La presente invencion se refiere en general al &mbito de la medicina en diagnéstico y cirugia. En el entorno
diagnostico y quirdrgico, en aplicaciones de endoscopia, se emplean instrumentos, dispositivos o procedimientos
quirdrgicos para estudiar el interior de organismos vivos y/o se utilizan en intervenciones operativas. Los
instrumentos quirdrgicos para endoscopia son suficientemente conocidos. Los instrumentos endoscopicos tienen
aplicacion, por ejemplo, en cirugia laparoscopica, donde con ayuda de un instrumento Optico se realizan
intervenciones en el interior de la cavidad abdominal, en particular en la cirugia minimamente invasiva. Asi, a través
de pequefias aberturas en el cuerpo se introducen trocares en el cuerpo de un paciente. A continuacion, a través de
las aberturas se inserta el instrumento endoscopico para la toma de imagenes y/o herramientas flexibles de sujecion
o corte para la obtencion de muestras de tejido (biopsias). A través de la abertura en el trocar también se pueden
introducir otros instrumentos quirdrgicos en la cavidad. De este modo se puede conseguir, por ejemplo, un acceso
dorsal o también ventral a la columna vertebral, para a continuacion, con ayuda de instrumentos quirirgicos, realizar
una intervencion minimamente invasiva. Para ello, s6lo para nhombrar algunos a modo de ejemplo, en el extremo
distal del mango del instrumento se dispone un elemento de trabajo, una cuchara afilada, una varilla, una
herramienta de corte o una cufia de exploracion.

Durante la operacién, mediante el trocar introducido, se emplean diferentes instrumentos endoscépicos que llevan
respectivamente un elemento de trabajo especial. Para el manejo del elemento de trabajo dispuesto en el extremo
distal del mango del instrumento, el instrumento endoscépico contiene en el extremo proximal del mango del
instrumento un elemento de manejo. El elemento de manejo influye de manera decisiva en la manipulaciéon del
instrumento quirdrgico.

Tras la operacion de los pacientes los instrumentos quirdrgicos empleados se encuentran contaminados por los
fluidos corporales y por tanto se deben limpiar. Para la limpieza, la mayoria de instrumentos quirdrgicos se pueden
desmontar en sus componentes, de modo que la limpieza de las partes internas de los mangos tubulares de los
instrumentos representa un gran desafio en el proceso de limpieza. Para desmontar el instrumento quirargico, el
elemento de tension y/o compresion movil introducido en el elemento tubular, el cual acciona un medio de trabajo en
el extremo distal y en el extremo proximal dispone de un elemento de acoplamiento y que esta unido de forma
desmontable al elemento de manejo movil, se retira del mango del instrumento. El lugar de acoplamiento tiene
especial importancia, por un lado para la transmision de las fuerzas de tensién y compresion del eje de
accionamiento del elemento de manejo sobre el elemento de tensién y compresion en el mango tubular del
instrumento, y por otro lado en lo referente a un manejo sencillo para la separacion del mango del instrumento del
elemento de accionamiento.

La invencion se refiere por tanto a un instrumento médico, en particular a un instrumento quirdrgico para el uso en
cirugia minimamente invasiva, con un elemento tubular, un elemento de trabajo y un elemento de manejo, el cual se
dispone en el extremo proximal del elemento tubular de forma desmontable y ademas esta unido con un elemento
de tension y compresion introducido de forma movil en el elemento tubular, cuyo extremo anterior acciona un
elemento de trabajo y cuyo extremo posterior se puede soltar mediante un elemento de acoplamiento con el
elemento de manejo movil.

Antecedentes en el estado de la técnica

Tales instrumentos médicos, en particular instrumentos quirdrgicos en diferentes tipos de construccion y
realizaciones, han dado buenos resultados con frecuencia en endoscopia, en particular en laparoscopia, para el
estudio y la aplicacion minimamente invasiva en los pacientes. Por consiguiente, el elemento de manejo de dichos
instrumentos quirdrgicos tiene una importancia especial.

Como se conoce a partir del estado de la técnica, el elemento de manejo para los instrumentos quirlrgicos puede
consistir en mangos realizados de formas diversas, como por ejemplo el llamado mango pistola, en un mango de
dos aros, similar al mango de unas tijeras o mango axial, equipandose en muchos casos los mangos con un
elemento de bloqueo. Un ejemplo de un elemento de manejo con mango de tijeras y cierre se deduce del documento
DE 201 21 753 U1. El elemento de manejo consiste en un mango con dos piezas del mango méviles una respecto a
la otra y con un cierre que se puede soltar, el cual detiene las piezas del cierre en su posicién opuesta, presentando
el cierre un miembro de empuje introducido en una pieza del mango, que se puede desplazar axialmente en una
carcasa de sujecion dispuesta en la otra pieza del mango, que el miembro de empuje mediante un elemento de
sujecion cargado con un muelle en la carcasa de sujecion se puede sujetar contra un desplazamiento y que el
elemento de sujecién se puede mover contra la fuerza del muelle desde su posicién de sujecion.

La forma de realizacién de uno de dichos elementos de manejo en algunos casos de aplicacién de operaciones en
cirugia endoscopica tiene unas medidas externas demasiado grandes y es demasiado poco practico y el angulo de
manejo, es decir, la posicién del elemento de manejo inclinado respecto al mango del instrumento es desfavorable
para su manipulacién. El elemento de bloqueo del cierre consta de numerosas piezas individuales, que también son
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relativamente grandes y voluminosas. Ademas, el elemento de manejo representado con el mango del instrumento
cerrado no es apropiado para la limpieza del mismo a causa de la falta de conexion de lavado. También falta una
union de acoplamiento entre el eje del instrumento y las piezas del mango.

Los datos indicados anteriormente se refieren también a los instrumentos quirdrgicos con sus piezas de mango
dadas a conocer en los documentos DE 298 04 860 Ul y DE 697 24 040 T2, tratdndose en ambas piezas de
sujecion de mangos tipo tijera que tampoco presentan ningin mecanismo de bloqueo. También falta un
acoplamiento entre el eje del instrumento y las piezas del mango. Tampoco hay una conexién de limpieza para
liquidos.

Por consiguiente, el documento DE 10 2004 009 200 Al recomienda, para la limpieza del eje del instrumento de un
instrumento quirdrgico, que esta construido con un eje de barra redonda para el uso endoscépico en un tipo de
construccion en forma de pistola con un mango de accionamiento dispuesto para una mecénica tipo boca que se
encuentra en el mango del instrumento, configurar de modo giratorio el eje de accionamiento por el lado del mango
de forma que se pueda soltar de la barra rigida del eje con finalidades de limpieza. La desventaja de esta forma de
realizaciéon consiste en que el eje del instrumento se debe desmontar para la limpieza y resulta poco préactico
conectar y desconectar el eje del instrumento con el elemento de manejo. Tampoco existe ningln mecanismo de
bloqueo en las piezas del mango.

Otros elementos quirdrgicos con mangos tipo pistola se deducen de los documentos DE 695 28 416 T2 y DE 10
2004 031 928 A1, que se emplean en cirugia endoscopica. Aqui las piezas del mango tampoco estan equipadas con
mecanismos de bloqueo. Ademas el lugar de conexion entre el eje tubular o el eje del instrumento y las piezas del
mango no contiene ningln elemento de acoplamiento. En el lugar de unién falta ademas una conexion de limpieza
gue permita limpiar el eje del instrumento. Ademas, en el mango mdvil faltan los elementos de blogueo o cierres que
se puedan soltar.

A partir del estado de la técnica mas obvio en instrumentos quirdrgicos con un mango tipo pistola como elemento de
manejo se tienen que mencionar las pinzas laparoscépicas dadas a conocer en el documento DE 10 2004 025 041
Al. El instrumento laparoscépico con una pieza de mango fija esta conectado con la pieza de mango movil a través
de una articulacion. En la pieza de mango fija se encuentra una boquilla de conexion para la unién con un tubo para
introducir un medio de limpieza. Entre la pieza mévil del mango y el eje de accionamiento se encuentra una
articulacién intermedia que consta de un cerrojo que contiene una barra de acoplamiento en cuyo extremo se
dispone una cabeza esférica. La desventaja de esta forma de realizacion es que el elemento de accionamiento es
relativamente grande, no posee en la pieza del mango un cierre que se pueda soltar y que el elemento de
acoplamiento esta formado por una gran cantidad de piezas individuales. En la manipulacién del instrumento
quirdrgico en algunos casos de aplicacidon en operaciones también resulta desventajoso el angulo de manejo, es
decir, la posicion del elemento de manejo inclinado respecto al eje del instrumento. Ademas, el giro del sector movil
en la pieza del mango puede tener como consecuencia un movimiento negativo en el 6rgano que se tiene que
operar, esto se aplica en todas las realizaciones grandes de mangos.

Del estado de la técnica se cita también el documento DE 10 2004 033 290 Al, que da a conocer un instrumento
quirdrgico de eje tubular con mango de suspension axial. Este instrumento sirve de base o de partida del desarrollo.
El objetivo del desarrollo ha sido solventar los inconvenientes de este instrumento. Este instrumento no contiene
ningun mecanismo de bloqueo en el mango de suspensién axial, ningin acoplamiento entre el eje del instrumento y
ninguna conexion de limpieza en el sitio de unién entre el eje y el mango.

En representacion de los numerosos instrumentos quirdrgicos con elemento de manejo o mango axial se debe
mencionar todavia el documento DE 91 14674.7 Ul, que aunque posee un cierre que se puede soltar para el
mango, no tiene ningln sitio de acoplamiento apropiado para recibir diferentes ejes de instrumentos. El instrumento
no se puede desmontar para la limpieza y en el mango no tiene ninguna conexion para liquidos de limpieza.

Otra forma de realizacion de un instrumento quirdrgico con mango axial y botéon de bloqueo se deduce del
documento EP 0 820 725 B1. Este instrumento no incluye ningun sitio de acoplamiento y por tanto no es
desmontable entre el eje del instrumento y el elemento de manejo. También le falta una conexion para liquidos de
limpieza en el mango axial.

Entre los instrumentos quirdrgicos con mango axial se debe mencionar también el documento EP 0 327 410 B1 del
estado de la técnica. En este instrumento, que se emplea como instrumento multifuncional en laparoscopia, se
afiade que se puede desmontar entre el eje del instrumento y el elemento de manejo. El desarme se puede realizar
gracias a un cierre de bayoneta entre la canula y el mango, encontrandose en la canula una pieza de conexion
especial, la cual también presenta una conexién para un conducto de lavado. El mango se maneja eléctricamente
para diferentes funciones a través de una variedad de medios de control. Esta realizacion especial implica diferentes
inconvenientes. El inconveniente mas importante consiste en que el mango del instrumento no es compatible con
otros ejes de instrumentos y que mediante la conexién de un cable eléctrico en el mango se dificulta la manipulacion
del instrumento por parte de los cirujanos. El instrumento antes mencionado tampoco es un instrumento quirdrgico
con mango axial movil.
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También pertenece al estado de la técnica mas obvio el objeto dado a conocer en el documento DE 103 14 072 Al
de un cierre circular en un instrumento quirdrgico. Este instrumento quirdrgico es un instrumento que presenta un
mango tipo tenaza como elemento de manejo, el cual esta equipado con una gran abertura en el extremo proximal y
dispone de un muelle de flexion para el manejo. Segun la Figura 1 y la descripcion de las figuras el elemento de
manejo consta de una pieza de mango movil y una pieza de mango fija. Para el accionamiento, este elemento de
manejo se debe sujetar con toda la mano, a causa del tamafio y la realizacion de las piezas del mango. Sin
embargo, es objeto de la invencion emplear la forma de realizacion de un instrumento quirirgico de eje tubular con
mango de muelle, como el citado en el documento DE 10 2004 033 290 A1, en que el elemento de manejo en el
extremo proximal no contiene ninguna abertura y el elemento de manejo o las piezas del mango se accionan con
dos dedos. La pieza del mango fija y la mévil contienen un cierre circular que se puede emplear en la forma de
realizacién dada a conocer, pero no para el uso en un elemento de manejo axial con dos piezas de mango moviles,
segun el documento DE 10 2004 033 290 Al. El cuerpo de detencién o brazo de parada dispuesto en la pieza fija
del mango, equipado con un muelle cilindrico cuyo punto de giro y sujecion se dispone por encima del muelle
cilindrico tampoco se puede integrar de forma clara en un elemento de manejo axial mévil con mango de muelle. El
elemento con ahondamiento en forma de w dispuesto en la pieza movil del mango, conteniendo el ahondamiento en
forma de w curvas de control, tampoco se puede integrar en un mango de muelle axial. La desventaja del cierre
circular dado a conocer en el documento DE 103 14 072 Al para la fijaciéon reciproca de las piezas de mango
consiste en que en las piezas del mango son necesarios grandes huecos (aberturas), los cuales no existen en las
piezas del mango axial citadas en el documento DE 10 2004 033 290 Al.

Por consiguiente, la invencion se basa en el objetivo de conseguir un instrumento médico para cirugia minimamente
invasiva del tipo mencionado al principio, que evite los inconvenientes mencionados anteriormente y las
insuficiencias de las disposiciones conocidas y aporte una solucidon técnica que permita obtener un instrumento
quirdrgico asequible, dotado de una geometria funcional sencilla, con un elemento de manejo axial para la
endoscopia mas exigente, que presente una forma constructiva que permita una conexion y desconexion de
diferentes formas de realizacion de ejes de instrumentos en el sitio de acoplamiento y sea adecuado para una
limpieza sencilla y proporcione asimismo un mecanismo de bloqueo integrado y de ayuda al manejo en las piezas
del mango del elemento de manejo.

Segun la invencién este problema se solventa a través de las caracteristicas de la reivindicacion 1. Las
configuraciones y variantes ventajosas de la invencién se deducen de las reivindicaciones subordinadas siguientes y
las descripciones a continuacion.

Descripcion de la invencién

Para fabricar un instrumento médico equipado con estas caracteristicas de la presente invencion, en particular un
instrumento quirdrgico para el uso en cirugia minimamente invasiva para aplicaciones quirirgicas, se recomienda
segun la invencién configurar el instrumento quirirgico de modo que los cirujanos dispongan de un elemento de
manejo ergondmico que facilite esencialmente la manipulacion y mejore la precision de la intervencion. Para
conseguir esto de forma Optima es necesario analizar antes la intervencion que los cirujanos deben realizar en los
pacientes.

Para la aplicacién en cirugia endoscépica se introduce en el cuerpo un trocar, un dispositivo de perforacion
puntiagudo, rodeandose el trocar de una canula. Una vez que el trocar ha realizado la perforacion, por ejemplo de la
pared abdominal, éste se retira y la canula permanece en el cuerpo. A menudo se realizan varias aberturas en el
cuerpo mediante el trocar, de manera que en una canula se puede situar un instrumento endoscoépico, en otra
canula un dispositivo de observacion y en otra canula una fibra optica para iluminar el campo de operacion
quirdrgico. Sin embargo, también existe la posibilidad de insertar diferentes instrumentos quiriirgicos a través de la
misma canula. Mediante la introduccion y retirada de un instrumento quirdrgico el tejido del lugar de la operacion
puede reaccionar de forma traumética.

Por consiguiente, el procedimiento quirlrgico endoscépico acarrea ciertos problemas. Como la pieza activa del
instrumento que se encuentra en el interior del cuerpo esta muy alejada de la pieza manipulada del instrumento que
se encuentra fuera del cuerpo, cada minimo movimiento en la parte manipulada se amplifica al llegar a la parte
activa. Por eso durante la intervencién endoscopica la mano del cirujano debe estar mucho méas segura que cuando
se realiza la misma intervenciéon en un marco de cirugia abierta. Otra dificultad consiste en que el cirujano que
realiza la intervencién no puede ver directamente el campo en el que opera sino que observa una pantalla de video y
manipula el instrumento en que se basa lo que ve en la pantalla de video. Ademas, el cirujano ya no puede tocar con
la mano el tejido, para evaluar su grosor, consistencia, estructura, etc. y el agarre del instrumento quirdrgico es
limitado. Y finalmente es dificil manipular la cabeza del instrumento, una vez éste esta situado en la canula. Su area
de movimiento es limitada. En vista de estos dificiles requisitos, en la construccion del instrumento quirdrgico para
cirugia endoscoépica seglin la invencién se ha intentado también reducir la fuerza necesaria para accionar el
elemento de trabajo y permitir a los cirujanos un gran control sobre el instrumento. Como la técnica quirlrgica actual
permite el acceso directo controlado a un gran nimero de 6rganos internos sin intervenciones quirdrgicas abiertas,
el instrumento quirdrgico usado en la intervencion tiene una especial importancia. Los accesos a las zonas de
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operacién pueden realizarse por un lado a través de aberturas corporales naturales o por otro lado, mediante
pequefias incisiones que, como se ha descrito anteriormente, se mantienen abiertas mediante un trocar que sostiene
un instrumento. Sin embargo, existe también la posibilidad de emplear separadores o retractores como instrumento
de sujecion para las aberturas realizadas en el cuerpo, a través de los cuales el instrumento quirdrgico se puede
engranar a medios de trabajo de recogida o corte.

Por tanto, el primer objetivo especial de la invencion consiste en proporcionar al cirujano un instrumento quirirgico
de configuracion ergondmica que facilite esencialmente la manipulacion y mejore la precision de la intervencién. Es
decir, evitar el uso de mangos grandes, como por ejemplo los mangos tipo pistola y tipo tijera conocidos a partir del
estado de la técnica. El uso de un instrumento quirdrgico de este tipo segun la invencién esta concebido para las
intervenciones mas diversas, en particular para el uso con retractor, que por ejemplo dispuesto entre las costillas
permite el acceso al corazon.

El instrumento quirdrgico segun la invencion que cumple los requerimientos mencionados anteriormente comprende
las caracteristicas de la reivindicacion 1.

Para mejorar la manipulacion y la precision del instrumento quirdrgico, la configuracién técnica del sistema de
bloqueo se configura de manera que el sistema se hace cargo por si solo de funciones que hasta entonces realizaba
el usuario.

Para ello el mecanismo de bloqueo se integra en el elemento de manejo y bloquea o desbloguea autométicamente
el elemento de manejo mediante el movimiento de las piezas del mango. Asi, el mecanismo de bloqueo comprende
los elementos siguientes, un muelle de enclavamiento, un brazo de enclavamiento, un seguro de enclavamiento y
una barra de bloqueo, formando el muelle de enclavamiento, el brazo de enclavamiento y el seguro de
enclavamiento respectivamente una unidad funcional. Para ello el muelle de enclavamiento se dispone entre una
funda del mango y una pierna elastica, presentando el brazo de enclavamiento dispuesto en el muelle de
enclavamiento una barra de sujecidon que forma un punto de giro de enclavamiento alrededor de cual se sitda el
brazo giratorio de enclavamiento. Para recibir el brazo de enclavamiento las piernas elasticas se equipan con un
hueco y el cuerpo base se equipa con una brecha. Por tanto, el brazo de enclavamiento puede girar a derecha e
izquierda alrededor del punto de giro de enclavamiento en el hueco de una pierna elastica y la perforacion en el
cuerpo base. El giro del brazo de enclavamiento se realiza a través del seguro de enclavamiento, cuando éste se
desliza a lo largo de la barra de bloqueo rigida que se dispone en el hueco de la otra pierna elastica. Para deslizarse
a lo largo de la barra de bloqueo, el seguro de enclavamiento esta equipado con superficies de deslizamiento. Las
superficies de deslizamiento del seguro de enclavamiento forman para la barra de bloqueo una via de encaje, una
posicion de descanso y una via de desencaje, en que la barra de bloqueo bloquea el elemento de manejo en la
posicion de descanso. En posicién bloqueada las piezas de mango en el elemento de manejo estan cerradas. Es
decir, la primera funcion del mecanismo de bloqueo consiste en, automaticamente al cerrar las piezas del mango,
bloquear el elemento de manejo. Sin embargo, el mecanismo de bloqueo se sujeta sélo cuando las piezas del
mango se presionan hasta el tope. La segunda funcién consiste en el proceso de desbloqueo. Para desbloquear el
elemento de manejo s6lo se necesita golpear las fundas del mango con una fuerza de presién producida mediante el
indice y el pulgar para que se abran las piezas del mango del elemento de manejo. Las funciones de bloqueo y
desbloqueo se realizan de manera que el mecanismo de bloqueo y/o el seguro de enclavamiento se desplazan
lateralmente cuando se presiona el brazo de enclavamiento elastico que puede girar lateralmente al cerrar el mango
axial contra la barra de bloqueo rigida. Por tanto, para bloquear y desbloquear no son necesarios movimientos de
mano adicionales del usuario, por lo que la manipulacion y la precisién en la intervencion se hacen mas seguras.
Para configurar de forma 6ptima la manipulacion, las fundas del mango se configuran ergonémicamente y se
estructuran en la superficie del usuario.

Un segundo objetivo especial consiste en proporcionar un instrumento que sea facil de limpiar y esterilizar,
sobretodo en lo referente a las piezas que se encuentran en contacto directo o indirecto con tejido organico y fluidos
corporales y se pueda llevar a cabo una limpieza y esterilizacion de instrumentos quirdrgicos conforme a uno de los
requerimientos médicos de las directrices de la UE y por tanto se limpien las particulas.

Este objetivo se alcanza segun la invencion mediante el elemento de manejo que esta equipado con un receptaculo
del eje del instrumento, formada por una boquilla de conexion, en la que se puede conectar un conducto de limpieza.
La boquilla de conexién segun la invencion dispuesta en el eje del instrumento tiene la ventaja que durante la
operacion, para diferentes etapas de trabajo se puede realizar una limpieza del eje del instrumento directamente en
la mesa de operacion entre las diferentes etapas de trabajo, con lo que se reduce el riesgo de contaminacion de la
zona de operacion y/o una contaminacion de los érganos internos. La boquilla de conexion estd configurada de
manera que consta de diferentes posibilidades de conexién. Por ejemplo, se puede conectar un conducto para
liquidos, pudiendo componerse los liquidos de diferentes medios fluidos, preferiblemente un liquido de limpieza. En
la mesa de operaciones se pueden conectar preferiblemente jeringas. Por tanto la boquilla de conexion permite el
paso de liquidos por el interior del eje del instrumento. También existe la posibilidad de usar la boquilla de conexion
para otros liquidos.
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Por consiguiente, la capacidad de desmontar el instrumento quirdrgico con finalidades de limpieza y esterilizacion
tiene una especial importancia. Asi, el tercer objetivo especial consiste en obtener un instrumento quirdrgico que
contenga un elemento de manejo que por un lado sea adecuado para la conexién de numerosos ejes de instrumento
diferentes y por tanto para diferentes elementos de trabajo y por otro lado proporcione un lugar de conexion que
permita un cambio rapido y sencillo del eje del instrumento. Para poder emplear el instrumento quirdrgico segin la
invencion durante una operacion para diferentes etapas de trabajo, en una configuracién especialmente preferible se
prevé conectar el elemento de manejo con el eje del instrumento de forma que se pueda soltar. De este modo
diferentes elementos de trabajo con el eje del instrumento se pueden unir al elemento de manejo, por ejemplo una
cufia de exploracion, disectores, cucharas afiladas, osteotomos y varillas, etc. s6lo para nombrar algunos, no siendo
necesario cambiar todo el instrumento quirdrgico, sino solamente el eje del instrumento. El elemento de manejo
sigue siendo el mismo, lo que facilita una vez mas la manipulacién. Este objetivo se alcanza segun la invencion, de
manera que el acoplamiento dispuesto en el receptaculo del eje del instrumento presenta una abertura que es
apropiada para recibir ejes de instrumento que presentan una cabeza esférica como elemento de acoplamiento.
Para cambiar de forma rapida y sencilla los diferentes ejes de instrumento y/o medios de trabajo que estan
equipados con una cabeza esférica, la abertura segin la invencién, parecida al ojo de una cerradura, esta formada
en el acoplamiento con un chaflan de insercion. Esta particularidad permite un montaje y desmontaje mas sencillo.

En las figuras se representa esqueméticamente un ejemplo de realizaciéon de la invencion y se describe
detalladamente a continuacion. Se muestra

Figura 1 una representacion en perspectiva de una vista general del instrumento quirdrgico segun la
invencion y

Figura 2 una vista lateral en perspectiva de un elemento de manejo segun la invencion en posicion abierta
del mango y

Figura 3 una representacion lateral del elemento de manejo en seccidon con el eje del instrumento
conectado.

El instrumento quirdrgico 1 representado en vista en planta en la Fig. 1 consta esencialmente de un elemento de
manejo axial 4, un mecanismo de bloqueo 35 integrado en su interior (véase Fig. 3), un elemento 2 tubular dispuesto
encima (en seccion), designado a continuacién como eje del instrumento, en cuyo extremo distal sobresale un
elemento de trabajo 3. En las figuras el término “proximal”, como tradicionalmente, se refiere al extremo del eje del
instrumento 2 que se encuentra mas cerca del usuario, mientras que el término “distal” se refiere al extremo mas
alejado del usuario. El elemento de trabajo 3 se dispone en el extremo anterior del elemento de tension y
compresion 5. El elemento de tension y compresién 5 deslizable, que esta rodeado por un tubo de eje 6 a través del
que se introduce un elemento tubular 2, posee un elemento de acoplamiento 7 en el extremo trasero. El elemento de
acoplamiento 7 en el elemento de tensidon y compresiéon 5 consta de una esfera 8 que se engrana en una abertura
10 de un acoplamiento 11 rodeado por un receptaculo del eje del instrumento 13. El receptaculo del eje del
instrumento 13 posee una rosca exterior 14 para la sujecion de la correspondiente rosca interior 15, la tuerca de
union 16 dispuesta en el extremo proximal del eje del instrumento 2, mediante la cual el eje del instrumento 2 se
sujeta en el elemento de manejo 4 de modo que se puede soltar. Ademas, en el receptaculo del eje del instrumento
13 se dispone una boquilla 17 con un orificio 18 para recibir una conduccion de limpieza (no representada). La
conduccién de limpieza en la boquilla de conexion 17 sirve para conducir un medio, un liquido de limpieza o similar,
al lugar de la operacion.

El receptaculo del eje del instrumento 13 es parte componente del elemento de manejo axial 4 cuya funcion se
explica mas detalladamente segun la Fig. 2 y la Fig. 3, asi como el acoplamiento de la barra de accionamiento 21
con las piezas del mango 27, 27' mdviles por un lado y el acoplamiento con el elemento de tensién y compresion
deslizable 5 por otro lado. La funcién del mecanismo de bloqueo 35 integrado en conexidn con las piezas del mango
27, 27" y el cuerpo base 20 se muestra en la Fig. 3. Una forma de realizacion segun la invencion del elemento de
manejo axial 4 con la posicién abierta de ambas piezas del mango 27, 27' dispuestas simétricamente se muestra en
vista lateral en la Fig. 2 y en representacién de corte lateral en la Fig. 3, denominandose las partes idénticas con los
mismos nimeros de referencia que en la Fig. 1. El elemento de manejo axial 4 tiene la forma general de un cuerpo
cilindrico alargado sin inclinacion hacia el eje del vastago del instrumento (véase Fig. 1), constando el elemento de
manejo axial 4 de un cuerpo base 20 alargado dispuesto de forma movil. El cuerpo base 20 mdvil forma en el
extremo distal una barra de accionamiento 21 que se introduce en el receptaculo del eje del instrumento 13 y se une
con el acoplamiento 11. El acoplamiento 11 del receptaculo del eje del instrumento 13 contiene una abertura 10 para
la recepcion del elemento de acoplamiento 7, que es apropiada para admitir una cabeza esférica de un elemento de
tensién y compresion 5. La forma de la abertura 10 del acoplamiento 11 se configura de manera que se corresponde
de modo similar a la forma de un ojo de cerradura 12, con un chaflan de insercioén 19. El ojo de cerradura 12 con el
chaflan 19 sirve para un montaje y desmontaje mas sencillo y/o para la admision del elemento de acoplamiento 7
gue esta formado por una esfera 8 y el estrechamiento del eje 9 del elemento de tensién y compresién 5, siendo el
eje 9 estrechado y la esfera 8 dispuesta sobre el mismo en la forma de realizaciéon similares a la forma de un
enganche de remolque de vehiculos. El acoplamiento 11 asegura por tanto una union consistente entre el elemento
de manejo 4 y el elemento de trabajo 3.
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El cuerpo base mdvil 20 esta rodeado por un elemento 22 que comprende en forma y funcién unas pinzas. La
diferencia segun la invencién consiste en que los brazos de las pinzas 23, 23', en el lado encarado al cuerpo base
20, presentan un estrechamiento 24, 24’ que se fabrica con un acabado técnico de modo que aparece una tension
del muelle en los brazos de las pinzas 23, 23' por la que éstos hacen el esfuerzo de abrirse. Los brazos de las
pinzas 23, 23' forman por tanto las piernas elasticas 23, 23'. Este efecto es necesario en el mecanismo de bloqueo
35 segun la invencion y se describe mas detalladamente en la Fig. 3. En el extremo proximal del cuerpo base 20 se
encuentra el vértice 25 del elemento pinza 22. Las dos piernas elasticas 23, 23’ del elemento pinza 22 son también
soporte de las fundas del mango 26, 26’ y forman con éstas las piezas moéviles del mango 27, 27’, que rodean el
elemento de manejo 4 aproximadamente en forma de semicirculo. Las fundas del mango 26, 26’ se unen
fuertemente a las piernas elasticas 23, 23' mediante medios de sujecion 28, 28, como tornillos, remaches o
adhesivos, etc. y se estructuran en la superficie del usuario 29, 29'. La estructuracién corresponde a los
requerimientos ergonémicos de una mano, configurandose la estructura de las superficies de las fundas del mango
26, 26’ en la Fig. 2 en forma ondulada. Se pueden fabricar también otras estructuras superficiales. En el extremo
distal de las piezas moviles del mango 27, 27’ se conectan piezas constructivas articuladas 30, 30’ en forma de
palancas, en la parte inferior de la pierna elastica 23, 23’ del lado encarado a la carcasa base 20, en que los
componentes 30, 30’ por un lado se colocan de forma giratoria alrededor de una barra de sujecién 31, 31’ en la pieza
del mango 27, 27’ y por otro lado se dispone de forma giratoria alrededor de una barra de sujecion 32 en el cuerpo
base 20. Al cerrar las piezas del mango 27, 27’ simétricas opuestas entre si desde la posicion abierta de la Fig. 2
hasta la posicion cerrada de la Fig. 1 se desplaza la barra de accionamiento 21 del cuerpo base 20 a través de la
palanca 30, 30' en direccion axial. El desplazamiento del cuerpo base 20 tiene como consecuencia que el elemento
de trabajo 3 disparado a través de la barra de accionamiento 21 y el elemento de tensién y compresion 5, en el
extremo del eje del instrumento 2 distal, realiza también un movimiento. Este movimiento puede significar el cierre,
por ejemplo, de una herramienta de corte. El desplazamiento del cuerpo base 20 mévil que se realiza a través del
cierre de las piezas de mango 27, 27’ en el elemento de manejo 4 se dirige en direccion del extremo proximal del
elemento de manejo 4 y hacia el vértice 25 del elemento pinza 22. Entre el vértice 25 y el cuerpo base 20, en la
posicion abierta de las piezas del mango 27, 27', se encuentra una cavidad 33. Esta cavidad 33, al cerrarse el
elemento de manejo 4, recibe el cuerpo base 20 deslizable axialmente. La abertura de las piezas del mango 27, 27’
desde la posicion cerrada (Fig. 1) a la posicion abierta (Fig. 2) se realiza mediante el accionamiento del mecanismo
de blogueo 35 integrado segun la invencion. Realizaciones mas detalladas del mecanismo de bloqueo 35 se pueden
deducir de la Fig. 3. Al abrir las piezas del mango 27, 27' apenas es necesaria aplicacion de fuerza por parte del
usuario. La fuerza para abrir las piezas de mango 27, 27' y por tanto el desplazamiento del cuerpo base 20 en
direccion axial se realiza segun la invencion mediante la fuerza del muelle contenida en las piernas elésticas 23, 23'
del elemento 22. No es necesario un muelle de compresién dispuesto adicionalmente entre las dos piezas del
mango 27 o entre las piezas del mango 27, 27’ y el cuerpo base 20. El desplazamiento del cuerpo base 20 movil
tiene como consecuencia que el elemento de trabajo 3 disparado a lo largo de la barra de accionamiento 21 y el
elemento de tension y compresion 5, en el extremo del eje del instrumento 2 distal, también realiza un movimiento.
Este movimiento puede significar la abertura, por ejemplo, de una herramienta de corte. El desplazamiento del
cuerpo base 2 movil, que se realiza a través de la abertura de las piezas del mango 27, 27’ en el elemento de
manejo 4, se dirige en la direccion del extremo distal del eje del instrumento 2. Entre el vértice 25 y el cuerpo base
20 desplazable vuelve a aparecer una cavidad 33. La elongacion de las piezas del mango 27, 27' en la posicion
abierta se limita mediante la palanca 30, 30'.

La Fig. 3 muestra en representacion lateral el elemento de manejo 4 abierto en seccién con el eje del instrumento 2
conectado y el mecanismo de bloqueo 35 segun la invencién. El mecanismo de bloqueo 35 presenta esencialmente
un muelle de enclavamiento 36, que estd configurado como muelle laminado, un brazo de enclavamiento 39 con
seguro de enclavamiento 42 y barra de sujecion 37, y una barra de bloqueo 46, disponiéndose el mecanismo de
bloqueo 35 con sus piezas individuales de forma no visible por el usuario por debajo de las fundas del mango 26, 26’
en huecos 47 de las piernas elasticas 23, 23’ y perforando 48 el cuerpo base 20. El muelle laminado 36 se
corresponde en su forma geométrica con un cuerpo plano cuadrado que en su lado inferior descansa sobre la
superficie de la pierna elastica 23 y en la zona del borde del hueco 47 y por tanto cierra el hueco 47, mientras que la
parte superior del muelle laminado 36 se engrana en una hendidura 49 dispuesta en la parte inferior de la funda del
mango 26. En la parte superior del muelle laminado 36 se encuentra en su centro geométrico un brazo de
enclavamiento 39, que por un lado es perpendicular al muelle laminado 36 y se sujeta a éste con su superficie frontal
y por otro lado se dispone en una barra de sujecion 37 en el extremo superior 40 cerca de la superficie frontal y
paralelo a ésta, espaciandose la barra de sujecion 37 paralela y transversalmente al muelle laminado 36. El brazo de
enclavamiento 39 se dispone alrededor de la barra del sujecién 37 de modo que puede girar, limitdndose la
elongacion del brazo de enclavamiento 39 mediante el tamafio y la forma del hueco 47 y la libertad de movimiento
del muelle laminado 36, es decir, la elongacion del brazo de enclavamiento 39 se realiza alrededor del punto de giro
de enclavamiento 39 desde la perpendicular hacia el muelle laminado 36. El propio brazo de enclavamiento 39 se
corresponde en sus medidas en el extremo superior 40 aproximadamente a una columna cuadratica, que en el
extremo inferior 41 contiene un escalonamiento estrechado, en el que se dispone un seguro de enclavamiento 42.
En la posicion abierta de las piezas del mango 27, 27’ se encuentra el brazo de enclavamiento 39, con su seguro de
enclavamiento 42 dispuesto encima, por encima de la barra de bloqueo 46, que se dispone en un hueco 47' de la
pierna elastica 23' y se encuentra en posicion perpendicular a éste, contemplandose geométricamente el seguro de
enclavamiento 42 en vista lateral, en el sentido mas amplio se corresponde a un triangulo agudo y como cuerpo a un
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prisma de tres lados. Una cara del prisma posee una superficie plana 44, mientras que las otras dos caras 43 del
prisma disponen de radios diferentes en las superficies. El lado del prisma encarado a la barra de bloqueo 46 se
corresponde a la superficie recta 44 del prisma, que forma una via de encaje 44 para la barra de bloqueo 46, en
cuya primera superficie se engrana la barra de bloqueo 46 al cerrar las piezas del mango 27, 27'. La superficie de la
via de encaje 44 no se dispone perpendicular a la barra de bloqueo 46, sino que esta inclinada con un angulo
determinado hacia la barra de bloqueo 44. El angulo o la inclinaciéon de la via de encaje 44 hacia la barra de bloqueo
46 determina la fuerza necesaria que se debe aplicar al cerrar el elemento de manejo 4, para llegar a la posicién
bloqueada y/o cerrada de las piezas del mango 27, 27’ (véase Fig. 1). Al cerrar las piezas del mango 27, 27’
dispuestas axialmente contra la fuerza de la pierna elastica 23, 23’, la superficie de la via de encaje 44 del seguro de
enclavamiento 42 golpea contra la barra de bloqueo 46 rigida. Con ello el seguro de enclavamiento 42 se puede
engranar a lo largo de la barra de bloqueo 46, el brazo de enclavamiento 39 debe girar alrededor del punto de giro
de enclavamiento 38 y contra la perpendicular del muelle laminado 36, hasta que la barra de blogueo 46 llega al
punto de inflexion | 51, en el que se conecta la segunda superficie 53 limitante del prisma, una superficie de
descanso 53 que sefiala hacia dentro, que contiene una posicién de descanso 45. En el punto de inflexion | 51, al
extremo de la via de encaje 44, se encuentra el seguro de enclavamiento 42 con el brazo de enclavamiento 39 en la
elongacion maxima y la barra de bloqueo 46 esta al inicio de la segunda superficie 53, proveyéndose el punto de
inflexion | 51 de un radio. Como la segunda superficie 53 se tiende de forma similar a un radio interno, engrana el
seguro de enclavamiento 42, a causa de la fuerza eléstica producida por el muelle laminado 36, hasta la posicién de
seguro 45 en la superficie de seguro 53 a lo largo de la barra de bloqueo 46 rigida. Es decir, la fuerza elastica del
muelle laminado 36 intenta que el brazo de enclavamiento 39 dirigido recupere su posicion perpendicular original. Si
la barra de bloqueo 46 se encuentra en la posicion de seguro 45, las piezas del mango 27, 27’ se encuentran hasta
una cantidad pequefia en el cuerpo base 20 y la barra de accionamiento 21 esta en la posicién de regreso y el brazo
de enclavamiento 39 del mecanismo de bloqueo 35 se ha acercado en su o6rbita a la perpendicular del muelle
laminado 36. La agil palanca 30, 30’ entre la pieza del mango 27, 27’ y el cuerpo base 20 también se recogen y se
introducen en las aberturas (no representadas) del cuerpo base 20. El elemento de manejo 4 esta cerrado.

La apertura del elemento de manejo 4 se realiza mediante una presion en las piezas del mango 27, 27, por ejemplo
provocada por los dedos indice y pulgar de la mano del usuario. A través de la presién en las piezas del mango 27,
27’ éstas recorren una sobre otra en la pequefia cantidad que aun queda la distancia entre las piezas del mango 27,
27"y la pieza base 20, dejando al mismo tiempo el seguro de enclavamiento 42 la posicion de seguro 45 en la barra
de blogueo 46 en direccion al segundo punto de inflexion Il 52. Asi, el seguro de enclavamiento 42 se articula, a
causa de la fuerza provocada por el usuario, porque el brazo de enclavamiento 39 aln esta inclinado desde la
perpendicular al muelle laminado 36, a lo largo de la segunda superficie de seguro hasta el segundo punto de
inflexion 1l 52 en la barra de bloqueo 46 rigida, formandose el punto de inflexién 1l 52 con un radio. Si el seguro de
enclavamiento 42 llega al punto de inflexion 1l 52, se desliza a causa de la fuerza elastica del muelle laminado 38 el
seguro de enclavamiento 42 con la tercera superficie 43, que se corresponde con la via de desencaje 43, a lo largo
la barra de blogueo 46, regresando el brazo de enclavamiento a su posicion perpendicular original. Por la via de
desencaje 43 pasa el brazo de enclavamiento 39 en la 6rbita, poco después del punto de inflexion 1l 52, una vez la
posicion perpendicular y hacia el otro lado se inclina la perpendicular, hasta que termina la via de desencaje 44. En
el extremo de la via de desencaje 44 el brazo de enclavamiento 39 gira por la fuerza del muelle laminado 36 de
vuelta a su posicién de partida original y la primera superficie de la via de encaje 44 esté preparada de nuevo por
encima de la barra de bloqueo 46 hacia el siguiente proceso de bloqueo. EL proceso de bloqueo y desbloqueo se
realiza automaticamente y auxiliado por el usuario de forma invisible bajo las fundas del mango 26, 26’ y/o entre las
piezas del mango 27, 27'. La siguiente via de abertura de las piezas del mango 27, 27’ dispuestas en el elemento de
manejo 4 se realiza con ayuda de la fuerza elastica que aun queda en las piernas elasticas 23, 23’, hasta alcanzar el
punto final. El elemento de manejo 4 se abre y la barra de accionamiento se encuentra en posicién avanzada. El
proceso de cierre del elemento de manejo 4 y de bloqueo automatico de las piezas del mango 27, 27’ se puede
repetir ahora con el mecanismo de bloqueo 35 seguln la invencion.
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Lista de referencias:

Instrumento quirdrgico
Elemento tubular
Elemento de trabajo
Elemento de manejo
Elemento de tensién y compresién
Tubo del eje

Elemento de acoplamiento
Esfera

Estrechamiento del eje
Abertura

Acoplamiento

Ojo de cerradura
Receptaculo del eje del instrumento
Rosca exterior

Rosca interior

Tuerca de union
Boquilla de conexién
Orificio

Chaflan de insercion
Cuerpo base

Barra de accionamiento
Elemento

Brazo pinza
Estrechamiento

Punto de inflexion
Fundas del mango
Piezas del mango
Medio de sujecion
Superficie del usuario
Piezas constructivas
Barra de sujecién

Barra de sujecién
Cavidad

Mecanismo de bloqueo
Muelle de enclavamiento
Barra de sujecion

Punto de giro de enclavamiento
Brazo de enclavamiento
Extremo superior
Extremo inferior

Seguro de enclavamiento
Via de desencaje

Via de encaje

Posicion de seguro

Barra de bloqueo

Huecos

Perforacion
Ahondamiento

Lado inferior

Punto de inflexion

Punto de inflexion Il
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REIVINDICACIONES

Instrumento médico, en particular instrumento quirdrgico (1) para el uso en cirugia minimamente invasiva,
con un elemento tubular (2), un elemento de trabajo (3) y un elemento de manejo axial (4), que se dispone
en el extremo proximal del elemento tubular (2) de forma que se puede soltar y ademas con un elemento de
tension y compresion (5) deslizable introducido en el elemento tubular, cuyo extremo anterior acciona el
elemento de trabajo (3) y cuyo extremo posterior mediante un elemento de acoplamiento (7) est4 unido con
el elemento de manejo (4) mévil de forma que se puede soltar, presentando los elementos siguientes:

En estado cerrado

- tiene la forma de un cuerpo alargado y comprende un cuerpo base (20) moévil con una barra de
accionamiento (21),

- comprende un elemento (22) que presenta piernas elasticas (23, 23’), rodeando el cuerpo base
(20), con las piezas del mango (27, 27’) dispuestas encima simétricamente unas contra otras,

- presenta al menos una pieza constructiva (30, 30’) la cual une de forma consistente el cuerpo base
(20) con las piezas del mango (23, 27),

- comprende un mecanismo de bloqueo (35) que bloquea o desbloquea las dos piezas del mango
(27, 27"),y

- presenta un receptaculo del eje del instrumento (13) el cual recibe la barra de accionamiento (21)
del cuerpo base (20) y comprende un acoplamiento (11) con una abertura (10, 12) en forma de ojo
de cerradura (12) y una boquilla de conexion (17).

Instrumento médico segun la reivindicacion 1, caracterizado porque el mecanismo de bloqueo (35) esta
integrado en el elemento de manejo (4).

Instrumento médico segun reivindicaciones de la 1 a la 2, caracterizado porque el mecanismo de bloqueo
(35) bloguea o desbloquea automaticamente el elemento de manejo (4) mediante el uso de las piezas del
mango (27, 27").

Instrumento médico segun reivindicaciones de la 1 a la 3, caracterizado porque el mecanismo de bloqueo
(35) comprende un muelle de enclavamiento (36), un brazo de enclavamiento (39), un seguro de
enclavamiento (42) y una barra de bloqueo (46).

Instrumento médico segln la reivindicacion 4, caracterizado porque el muelle de enclavamiento (36), el
brazo de enclavamiento (39) y el seguro de enclavamiento (42) estan unidos entre si como una unidad
funcional.

Instrumento médico segun la reivindicacién 4, caracterizado porque el muelle de enclavamiento (36) se
dispone entre la funda del mango (26) y una pierna elastica (23).

Instrumento médico segun la reivindicacion 4, caracterizado porque el brazo de enclavamiento (39)
dispuesto en el muelle de enclavamiento (36) presenta una barra de sujecion (37) alrededor de la que se
dispone de forma giratoria el brazo de enclavamiento (39), formando la barra de sujecion (37) un punto de
giro de enclavamiento (38).

Instrumento médico segun una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque las piernas
elasticas (23, 23’) presentan un hueco (47, 47') y el cuerpo base (20) presenta una perforacion (48).

Instrumento médico segun la reivindicacion 4, caracterizado porque el brazo de enclavamiento (39) se
puede inclinar alrededor del punto de giro de enclavamiento (38) en el hueco (47, 47') de la pierna elastica
(23, 23") y la perforacion (48) se puede inclinar hacia derecha e izquierda en el cuerpo base (20).

Instrumento médico segun la reivindicacién 9, caracterizado porque la elongacion del brazo de
enclavamiento (39) se realiza a través del seguro de enclavamiento (42) cuando éste se desliza a lo largo
de la barra de bloqueo (46) rigida que se dispone en el hueco (47’) de la pierna elastica (23").

Instrumento médico segln la reivindicacién 4, caracterizado porque el seguro de enclavamiento (42) esta
equipado con superficies de deslizamiento para deslizarse a lo largo de la barra de bloqueo (46).
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Instrumento médico segun la reivindicacion 11, caracterizado porque las superficies de deslizamiento
forman una via de encaje (44), una posicion de seguro (45) y una via de desencaje (43).

Instrumento médico segun la reivindicacion 4, caracterizado porque la barra de bloqueo (46) bloquea el
elemento de manejo (4) en la posicion de seguro (45).

Instrumento médico segun la reivindicacion 4, caracterizado porque al presionar sobre las piezas del
mango (27, 27’) cerradas, el seguro de enclavamiento (42) libera la barra de blogueo (46), con lo que las
piezas del mango (27, 27’) se abren.

Instrumento médico segun una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque las fundas del
mango (26, 26’) se configuran de forma ergondémica y se estructuran en la superficie del usuario.

Instrumento médico segun una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque la boquilla de
conexion (17) es apropiada para conectar conductos a través de los cuales pueden llegar liquidos.

Instrumento médico segin una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque el acoplamiento
(11) del receptaculo del eje del instrumento (13) contiene la abertura (10, 12) que es apropiada para recibir
una cabeza esférica de un elemento de tensién y compresion (5).

Instrumento médico segun una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque la abertura (10,
12) del acoplamiento (11) esta equipada con un chaflan de insercié

11
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