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DESCRIPCION
Sistemas quirdrgicos para la eliminacion de un biofilm, incluyendo una funda para su uso con estos
Antecedentes

Los biofilms bacterianos se desarrollan en diversas cavidades corporales, incluyendo las del oido, tal como el oido
medio, y de la nariz, tal como los senos frontal o0 maxilar, por ejemplo. De todos modos, las bacterias que generan
biofilms a menudo (aunque no necesariamente) son un resultado de agresion inflamatoria a tejidos, incluyendo
inflamacién que surge debido a hongos, cambios de temperatura y presién, alergenos u otras fuentes. La aparicion
de crecimiento bacteriano y sintomas asociados a menudo es un proceso ciclico y creciente, con el inicio del
proceso inflamatorio que facilita una mayor produccién bacteriana que, a su vez, causa mas inflamacion, y asi
sucesivamente. Una vez que el crecimiento bacteriano se ha establecido, las bacterias a menudo se agregaran,
dejaran de dividirse, y formaran capas de biofilm bacteriano protector, o “capas de limo”, compuestas por matrices
de polisacaridos.

El biofilm bacteriano protector interfiere en la respuesta inmunitaria natural del cuerpo, asi como en métodos
tradicionales de tratamiento, dando como resultado a menudo infecciones cronicas y recurrentes y sintomas
asociados. En particular, las bacterias emiten exotoxinas, que incitan al sistema inmunitario del cuerpo para que
responda con leucocitos. Sin embargo, el biofilm bacteriano interfiere en la eficacia de la capacidad de los leucocitos
para atacar a las bacterias. El biofilm también puede actuar como barrera contra la administracion topica de
antibidticos y otros medicamentos. Las bacterias formadoras de biofilms también presentan obstaculos a
tratamientos con antibiéticos tradicionales, que actian para matar a las bacterias en fase de division. En particular,
las bacterias en un estado de formacion de biofilm pueden haber cesado ya la divisién celular, haciendo a dichos
antibiéticos en gran medida ineficaces.

Por ejemplo, con respecto a rinosinusitis crénica y otras dolencias similares, las bacterias en la nariz pueden
considerarse un todo continuo. Algunas bacterias (por ejemplo, algunas cepas de Pseudomonas y Staphylococcus
aureus) forman biofilms robustos. Otras (por ejemplo, el virus de la gripe humana) forman biofilms relativamente
finos. Los biofilms pueden o no incluir o contener hongos. Cada uno de estos microbios tiene una ruta inflamatoria
algo diferente o complementaria e interacta con el sistema inmunitario del huésped de forma diferente. Por ejemplo,
Staphylococcus aureus produce una matriz de lipopolisacaridos que actia como antigeno y causa una respuesta del
huésped, asi como toxinas (por ejemplo, exotina A y B de Staphylococcus, toxina 1 y 2 de sindrome de choque
téxico) que pueden producir una respuesta antigénica e incluso hiperantigénica (hiperinflamatoria). Otros microbios
también pueden producir toxinas que incitan la inflamacion.

La cirugia endoscopica funcional de los senos paranasales (FESS) es un procedimiento quirdrgico minimamente
invasivo usado para tratar la sinusitis, una infeccion de los senos. La FESS abre celdas de aire de los senos y los
ostia (aberturas) de los senos con un endoscopio. El uso de FESS como un método quirdrgico del seno se ha vuelto
actualmente ampliamente aceptado. Como referencia, el término “funcional” pretende distinguir a este tipo de cirugia
endoscopica de procedimientos de cirugia de los senos no endoscopicos, mas convencionales.

El propésito de la FESS es tipicamente restaurar el drenaje normal de los senos, que requiere ventilacion a través
de los ostia. En particular, un proceso de transporte muco-ciliar mantiene un flujo constante de mucosidad fuera de
los senos con los cilios similares a pelos de una capa de epitelio ciliado que actta para dirigir el flujo de mucosidad
hacia los ostia. Cuando hay insuficiente ventilacion o transporte mucoso, puede producirse infeccién e inflamacion,
una afeccion conocida como sinusitis. La sinusitis a menudo se desarrolla a partir de una infeccion donde los senos
maxilar y frontal se encuentran cerca de la nariz u, ocasionalmente, a partir de una infeccién dental. De todos
modos, la sinusitis hace que los cilios trabajen de forma menos eficaz y hace que las membranas mucosas de los
senos se dilaten, dando como resultado la obstruccion de los ostia. La consecuente falta de ventilacion y drenaje
producen condiciones que son ideales para la infeccion bacteriana, incluyendo bacterias formadoras de biofilm.
Como se ha descrito anteriormente, dichos biofilms bacterianos a menudo interfieren en el tratamiento eficaz de
infecciones bacterianas, tales como rinosinusitis crénica.

Con los anteriores antecedentes, se ha postulado que el tratamiento eficaz de enfermedades inflamatorias cronicas
recurrentes, tales como sinusitis, incluyendo rinosinusitis cronica, requiere terapias dirigidas a infecciones
bacterianas asociadas y biofilms bacterianos.

El documento WO 95/05112 describe un sistema quirargico que comprende un conducto de irrigacion, un conducto
de aspiracion, un endoscopio y una funda de endoscopio desmontable.

Resumen
La presente invencién proporciona un sistema como se define en la reivindicacion 1.

Algunas realizaciones se refieren un sistema para la eliminacién de biofilm bacteriano de un sitio diana de un
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paciente ser humano. Los sistemas incluyen un conducto de irrigacion, una boquilla, un conducto de aspiracion, un
endoscopio y una funda de endoscopio desmontable. El conducto de irrigacidn esta en comunicacion con una fuente
de fluido. La boquilla comunica con el conducto de irrigacién, la boquilla colocada para dispensar el fluido
directamente en un sitio diana. El conducto de aspiracion esta en comunicacion con una fuente de vacio, terminando
el conducto de aspiracion en una entrada distal para aspirar el fluido dispensado desde la boquilla. El endoscopio
tiene un tubo de inserciéon alargado que define un extremo de trabajo adaptado para facilitar la formacion de
imagenes del sitio diana. La funda de endoscopio desmontable proporciona una barrera sobre al menos una parte
del tubo de insercion durante la formacion de imagenes. En particular, al menos uno del conducto de irrigacion y el
conducto de aspiracion esté asociado a la funda de endoscopio.

Otras realizaciones se refieren a fundas de endoscopio para su uso en la eliminacién de un biofilm bacteriano de un
sitio diana de un paciente ser humano. Algunas fundas incluyen un manguito externo alargado flexible adaptado
para alojar a un tubo de insercién de un endoscopio. El manguito externo define un extremo distal que mantiene una
ventana de visualizacién. La funda también incluye un conducto de irrigacion formado como un tubo alargado que
tiene un extremo distal que mantiene una boquilla. La boquilla esta fijada adyacente a la ventana de visualizacion y
esta orientada para dirigir un chorro de fluido presurizado lejos de la ventana de visualizacion y directamente contra
una capa de biofilm bacteriano para eliminar mecénicamente el biofilm bacteriano sin dafar sustancialmente una
estructura subyacente del sitio diana.

Se describen algunos métodos de uso de la invencion para la eliminacion de biofilm bacteriano de un sitio diana. El
sistema incluye un endoscopio que tiene un tubo de insercion que define un extremo de trabajo, un conducto de
irrigacion conectado a una boquilla, un conducto de aspiracion que tiene una entrada, y una funda de endoscopio
desmontable para cubrir el tubo de insercién. Al menos uno del conducto de irrigacion y el conducto de aspiracion
forma parte de la funda de endoscopio desmontable. Cada uno del extremo de trabajo del endoscopio, la entrada del
conducto de aspiracion y la boquilla, respectivamente, se dispone préximo al sitio diana, incluyendo el sitio diana una
capa de biofilm bacteriano adherida a una superficie. Se forman iméagenes del sitio diana con el extremo de trabajo
del endoscopio. Un flujo de fluido es dispensado a través de la boquilla, mediante el conducto de irrigacion, hacia el
sitio diana para eliminar mecanicamente una parte sustancial de la capa de biofilm bacteriano de la superficie. El
biofilm bacteriano eliminado y el fluido dispensado son recogidos con el extremo de entrada del conducto de
aspiracion. A diferencia de las técnicas de tratamiento convencionales, el método puede interrumpir el proceso
inflamatorio de un paciente, erradicando el biofilm subyacente y la fuente de toxinas y otros antigenos y refugio para
hongos.

Breve descripcion de los dibujos

La figura 1 es una vista lateral simplificada de un sistema para la eliminaciéon de biofilm bacteriano, de
acuerdo con algunas realizaciones.

La figura 2 es una vista lateral de un endoscopio util con el sistema de la figura 1.

La figura 3 es una vista en perspectiva de una parte de asa del sistema de la figura 1.

La figura 4 es una vista de seccion transversal del asa de la figura 3.

La figura 5 es una vista en perspectiva frontal de una parte de funda de endoscopio desmontable del sistema
de la figura 1.

La figura 6 es una vista lateral de la funda de la figura 5, con una parte mostrada en lineas discontinuas.

La figura 7 vista en perspectiva aumentada de una parte de la funda de la figura 5 con una parte de la funda
mostrada en lineas discontinuas.

La figura 8 es una vista de seccion transversal superior aumentada de una parte distal de la funda de la figura
5, con una parte de la funda mostrada en lineas discontinuas para ayudar a la comprension.

La figura 9 es una vista de seccion transversal lateral de una parte de instrumento quirdrgico del sistema de la
figura 1, durante el ensamblaje final.

La figura 10 ilustra el uso del instrumento de la figura 9 con respecto a una anatomia humana mostrada por lo
demas de forma simplificada.

La figura 11 es una vista de seccion transversal lateral de un ensamblaje de conducto util con el sistema de la
figura 1 en algunas realizaciones mas.

La figura 12 ilustra el ensamblaje de conducto de la figura 11 en estado desplegado.

La figura 13 es una vista de seccion transversal lateral de otro ensamblaje de conducto Util con el sistema de
la figura 1 en otras realizaciones.

La figura 14 ilustra el ensamblaje de conducto de la figura 13 en estado desplegado.

Descripcion detallada
Aspectos de realizaciones descritas en este documento se refieren a sistemas y aparatos para uno 0 mas de reducir,
eliminar o impedir el crecimiento de biofilms bacterianos. En particular, sistemas, métodos y aparatos quirirgicos de

eliminacion de biofilm adaptados para dicho uso se entenderan en referencia al texto y a los dibujos adjuntos.

La figura 1 muestra un sistema quirargico de eliminacién de biofilm 20, de acuerdo con algunas realizaciones. El
sistema 20 incluye un instrumento quirargico de eliminacion de biofilm 22, una fuente de luz 24, un conector de luz
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26, una fuente de fluido 28, un conector de fluido 30, una fuente de vacio 32, un conector de vacio 34, un dispositivo
de formacion de imagenes 36, un conector para la formacion de imagenes 38 y un controlador 39. En términos
generales, la fuente de luz 24 proporciona luz al instrumento 22 a través del conector de luz 26; la fuente de fluido 28
proporciona fluido al instrumento 22 a través del conector de fluido 30; y la fuente de vacio 32 proporciona un flujo
de vacio, o flujo de aspiracién, al instrumento 22 a través del conector de vacio 34. El controlador 39 controla el
funcionamiento del sistema 20 y se muestra como asociado generalmente a la fuente de fluido 28, aunque el
controlador 39 es opcionalmente un dispositivo autbnomo o esta fisicamente asociado a cualquiera de los otros
componentes del sistema, incluyendo, por ejemplo, el instrumento 22.

En algunas realizaciones, el instrumento 22 incluye un endoscopio 40, un asa 42, y una funda de endoscopio
desmontable 44. En términos generales, el endoscopio 40 esta fijjado con respecto al asa 42, con el asa 42
usandose, en parte, para facilitar el manejo del endoscopio 40. La funda 44 esta fijada sobre el endoscopio 40 y, en
algunas realizaciones, la funda 44 también esta fijada al asa 42. La funda 44 proporciona una capa protectora para
el endoscopio 40 y est4 adaptada para facilitar el suministro de fluido presurizado para eliminar sustancialmente una
capa de biofilm (no se muestra), como se describe posteriormente.

Como se muestra en la figura 2, el endoscopio 40 puede incluir diversos componentes 0pticos y generalmente esta
adaptado para formar imagenes de estructuras corporales internas (figura 10). En algunas realizaciones, el
endoscopio 40 incluye un ocular 50, un anillo de enfoque 52, una carcasa 54, un ensamblaje de control 56, un
puesto de conexion 58, y un tubo de insercion 60 que define un extremo de trabajo 62 del endoscopio 40. En
términos generales, al menos una parte del tubo de insercion 60 se dispone dentro de un cuerpo humano (no se
muestra) con el extremo de trabajo 62 del endoscopio 40 estando dispuesto en un sitio diana (figura 10) del que se
formaran imagenes. “Formacion de imagenes”, “adaptado para formar imagenes”, y el lenguaje similar debe
entenderse como inclusivo de visualizacion directa a través de los componentes 6pticos del endoscopio 40 asi como
visualizacion electrénica y/o andlisis de datos mediante formacion de imagenes electrénica, por ejemplo usando el
dispositivo de formacion de imagenes 36 (figura 1) u otros dispositivos electronicos.

En algunas realizaciones, el ocular 50 esta conectado a la carcasa 54 para la visualizacion directa y/o visualizacion
electronica como se ha indicado anteriormente, estando el anillo de enfoque 52 dispuesto alrededor del ocular 50 y
siendo utilizable para enfocar imagenes, o datos de la imagen. La carcasa 54 mantiene a diversos componentes
oOpticos del endoscopio 40 e incluye una parte de cuerpo 66 y una parte de cuello 68. La parte de cuerpo 66 tiene
forma relativamente bulbosa. A su vez, la parte de cuello 68 se extiende de manera cénica desde la parte de cuerpo
66 y forma en posicion distal una brida conectora anular 69 desde dentro de la cual se proyecta el tubo de insercién
60.

Continuando con la referencia a la figura 2, en algunas realizaciones, el ensamblaje de control 56 y el puesto de
conexion 58 son mantenidos por la parte de cuerpo 66. A su vez, el tubo de insercion 60 es mantenido por la parte
de cuello 68 y se proyecta desde la brida conectora 69 como se ha indicado anteriormente. Durante el
funcionamiento, el ensamblaje de control 56 esta adaptado para controlar el doblado selectivo del tubo de insercién
60. El puesto de conexion 58 esta adaptado para la conexién al conector de luz 26 que, en combinacion con otros
componentes del endoscopio 40, proporciona luz en el extremo de trabajo 62 del endoscopio 40.

En algunas realizaciones, el tubo de insercion 60 incluye componentes épticos, tales como una haz de fibra éptica
(no se muestra), y es sustancialmente alargado, definiendo una parte proximal 70, que esta conectada a la carcasa
54, y una parte distal 72 que, mas especificamente, define el extremo de trabajo 62 del endoscopio 40. La parte
proximal 70 es sustancialmente rigida mientras que la parte distal 72 estd adaptada para poder doblarse de forma
selectiva como se indica generalmente mediante lineas discontinuas en la figura 2. Por ejemplo, la parte distal 72
esta formada opcionalmente por un material flexible, una serie de uniones, vértebras, o es adecuada de otro modo
para realizar la capacidad de doblado. El endoscopio 40 incluye componentes para accionar la parte distal 72,
incluyendo aquellos conocidos por un experto en la materia, en los que el ensamblaje de control 56 es accionable
por un usuario para accionar el doblado de la parte distal 72 para orientar el extremo de trabajo 62 en una direccion
deseada.

Como referencia, la figura 2 muestra la parte distal 72 en varias posiciones con el uso de lineas discontinuas.
Aunque la direccién de la doblez se muestra estando en un plano de la hoja del dibujo, o en un “plano del dibujo”,
debe entenderse que la parte distal 72 adicionalmente o como alternativa puede doblarse de forma selectiva en un
plano ortogonal al plano del dibujo, o cualquier nimero de planos para esa materia. Debe observarse también que,
en otras realizaciones, las partes tanto proximal como distal 70, 72 son sustancialmente flexible o, como alternativa,
sustancialmente rigidas. En otras realizaciones mas, la parte proximal 70 puede doblarse de forma selectiva y/o es
sustancialmente flexible, mientras que la parte distal 72 es sustancialmente rigida. A partir de esto, se entiende
facilmente que diversas configuraciones de endoscopio se contemplan junto con el instrumento 22 (figura 1).

Durante el funcionamiento del endoscopio 40, se proporciona opcionalmente luz al extremo de trabajo 62 para
iluminar una estructura corporal interna u otro sitio diana del que se estan formando imagenes, con imagenes
asociadas, o datos de imagen, que son transmitidos de vuelta desde el extremo de trabajo 62 a través del tubo de
insercion 60 hasta el ocular 50 y/o dispositivos electronicos asociados, tales como el dispositivo de formacion de
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imégenes 36.

Volviendo a la figura 1, el asa 42 puede asumir, analogamente, diversas formas. Un ejemplo de configuracion del
asa 42 se muestra con mas detalle en las figuras 3 y 4, e incluye o define un interior 80 y opcionalmente incluye una
parte de agarre 82, una parte de soporte 84, un ensamblaje de gatillo 86, primer tubo 88, y un segundo tubo 89.
Como punto de referencia, los tubos 88, 89 se eliminan de la vista de la figura 3 para ilustrar mejor otros elementos
del asa 42.

En algunas realizaciones, la parte de agarre 82 se extiende desde un extremo de culata 90 y puede caracterizarse
por estar estructurado de acuerdo con una configuracion de agarre de pistola. En términos de uso, la parte de agarre
82 esta disefiada ergonémicamente para ayudar a un usuario (N0 se muestra) con el agarre y la manipulacién del
instrumento 22 (figura 1) durante el uso. Como alternativa, la parte de agarre 82 puede asumir diversas otras formas
y/o tamafios, y define al menos una parte del interior 80 junto con la cual se mantienen el ensamblaje de gatillo 86 y
el primer y el segundo tubos 88, 89, como se describe a continuacion.

En referencia especifica a la figura 3, la parte de soporte 84 esta conectada a la parte de agarre 82, y en algunas
realizaciones esta formada de una pieza con la parte de agarre 82, por ejemplo mediante moldeo por inyeccion. De
todos modos, la parte de soporte 84 forma un soporte para el endoscopio 96 adaptado para retener de forma que
pueda soltarse al endoscopio 40 (figura 2), y una interfaz de funda 98 adaptada para retener de forma que pueda
soltarse a la funda 44 (figura 1).

El soporte para el endoscopio 96 incluye o define un soporte proximal 100, un carro para la carcasa 102, y un
soporte distal 104. El soporte proximal 100 tiene sustancialmente forma de U y esta configurado para formar un
ajuste complementario con el endoscopio 40 (figura 2), por ejemplo un ajuste por friccion con el ocular 50 (figura 2).
El soporte proximal 100 estd opcionalmente adaptado para alejarse por flexion en cierta medida para facilitar un
ajuste por friccion liberable con el ocular 50. Si se desea, el soporte proximal 100 adicionalmente o como alternativa
incluye diversos medios para fijar de forma que pueda soltarse el ocular 50 en el soporte proximal 100, incluyendo,
por ejemplo, topes, imanes, pinzas, adhesivos, clavijas de retencién y otros.

A su vez, el soporte distal 104 tiene sustancialmente forma de U de acuerdo con algunas realizaciones e incluye
topes 107, 108, donde el soporte distal 104 esta configurado para formar un ajuste complementario con la parte de
cuello 68 del endoscopio 40 (figura 2). A este respecto, el soporte distal 104 puede adaptarse para alejarse por
flexion en cierta medida para facilitar un ajuste por friccion liberable con la parte de cuello 68. En particular, los topes
107, 108 se usan en algunas realizaciones para ayudar a fijar por friccién y de forma que pueda soltarse a la parte
de cuello 68 en el soporte distal 104. Si se desea, el soporte distal 104 adicionalmente o como alternativa incluye
diversos medios para fijar de forma que pueda soltarse la parte de cuello 68 en el soporte distal 104, incluyendo, por
ejemplo, topes adicionales, imanes, pinzas, adhesivos, clavijas de retencion y otros.

El carro para la carcasa 102 tiene un tamafio y una forma para alojar y soportar el endoscopio 40 (figura 2) segun se
mantiene en los soportes proximal y distal 100, 104. Si se desea, el carro para la carcasa 102 también incluye
medios para fijar de forma que pueda soltarse el endoscopio 40, tales como los mencionados junto con los soportes
proximal y distal 100, 104. En algunas realizaciones, el carro para la carcasa 102 define una superficie concava 106
adaptada para alojar a la parte de cuerpo 66 del endoscopio 40 de modo que hay sitio para el ensamblaje de control
56, y una superficie inclinada 109 para alojar y/o soportar a parte de la parte de cuello 68.

En referencia entre las figuras 3y 4, la interfaz de funda 98 de la parte de agarre 82 forma un primer receptéaculo 110
y un segundo receptaculo 112 para alojar herméticamente elementos complementarios de la funda 44 (figura 1),
como se aclarara adicionalmente en la siguiente discusion. Adicionalmente, los primer y segundo receptaculos 110,
112 opcionalmente forman un primer y segundo accesorios 114, 116 (figura 4), respectivamente, con el interior 80
(figura 4) del asa 42.

En algunas realizaciones, el ensamblaje de gatillo 86 incluye un miembro de gatillo 120, un sensor de gatillo 122, tal
como un conmutador, y un conector 124. El miembro de gatillo 120 se extiende externo a la parte de agarre 82 y
estd adaptado para ser accionado por un usuario (no se muestra), por ejemplo mediante una interfaz de
deslizamiento con respecto a la parte de agarre 82. Como se muestra mejor en la figura 4, el miembro de gatillo 120
puede retenerse de forma que pueda deslizarse en un anillo metéalico 125 que retiene adicionalmente un dispositivo
de empuje 126 (por ejemplo, un muelle) que sirve para empujar al miembro de gatillo 120 hasta la posicion
extendida (con respecto a la parte de agarre 82) reflejada en las figuras 3 y 4. La activacion del miembro de gatillo
120 conlleva, por lo tanto, una fuerza de empuje que se esta aplicando sobre él, suficiente para superar una fuerza
del dispositivo de empuje 126 para, de este modo, deslizar el miembro de gatillo 120 hacia dentro con respecto al
anillo metalico 125. Otras disposiciones de accionamiento del miembro de gatillo 120 también son aceptables.

El sensor de gatillo 122 esta adaptado para proporcionar datos de salida indicativos de accionamiento (por ejemplo,
movimiento de deslizamiento) del miembro de gatillo 120 y, por lo tanto, puede asumir diversas formas apropiadas
para detectar el movimiento del miembro de gatillo 120. El conector 124, a su vez, esta adaptado para transportar, o
transmitir, los datos de salida del sensor de gatillo 122. Por lo tanto, el conector 124 puede asumir diversas formas



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

60

65

ES 2371041 T3

(por ejemplo, tubo, cable, etc.), y esta conectado al controlador 39 (figura 1). Por ejemplo, el conector 124 esta
conectado al sensor de gatillo 122 y sobresale externamente con respecto al asa 42 a través del extremo de culata
90 de la parte de agarre 82.

En referencia especifica a la figura 4, el primer tubo 88 del asa 42 esta conectado al primer receptaculo 110
mediante el primer accesorio 114. El primer tubo 88 se extiende a través del interior 80 del asa 42 y fuera del
extremo de culata 90 de la parte de agarre 82. El segundo tubo 89 del asa 42 est4 conectado al segundo
receptaculo 112 mediante el segundo accesorio 116. El segundo tubo 89 también se extiende a través del interior 80
del asa 42 y fuera del extremo de culata 90 de la parte de agarre 82. Como punto de referencia, una parte del
segundo tubo 89 esta oculta a la vista detras del primer tubo 88 en la figura 4.

La figura 5 muestra la funda 44 del sistema 20 desde una vista en perspectiva, de acuerdo con algunas
realizaciones. Como referencia, la funda 44, o partes de la misma, es opcionalmente desechable. Como alternativa,
la funda 44 puede ser reutilizable y estar adaptada para esterilizacion o adaptada de otro modo para limpiarla. En
algunas realizaciones, la funda 44 incluye un colector 128, una parte de barrera 130, un conducto de aspiracion 132
(referenciado en general), y un conducto de irrigacion 134 (referenciado en general). En términos generales, el
colector 128 esta adaptado para conectarlo de forma que pueda soltarse al endoscopio 40 (figura 2) y el asa 42
(figura 3). A su vez, la parte de barrera 130 esta adaptada para la insercion en la anatomia de un paciente.

La parte de barrera 130 incluye un maguito externo 135y, en algunas realizaciones, esta ensamblada para definir un
segmento distal 136. El segmento distal 136 se describe a continuacion como capaz de doblarse en asociacion con
algunas realizaciones; se entendera, sin embargo, que un resto de la parte de barrera 130 puede ser
sustancialmente flexible, rigido, maleable, o combinaciones de los mismos segun se desee. Como alternativa, el
segmento distal 136 puede ser sustancialmente rigido e incapaz de doblarse.

En referencia adicional a la figura 6 (que, de otro modo, ilustra partes del manguito externo 135 con lineas
discontinuas), en algunas realizaciones, el colector 128 incluye o forma un marco primario 137, un casquillo del
manguito 138 y una guia del tubo de insercion 140. El colector 128 también define un interior 142 (figura 9) y forma
un conector para el endoscopio 144 y una interfaz del asa 146. El conector para el endoscopio 144 esta adaptado
para fijarse de forma que pueda soltarse a la brida conectora 69 (figura 2) del endoscopio 40 (figura 2).

En algunas realizaciones, el casquillo del manguito 138 se proyecta de forma distal desde el marco 137 y esta
adaptado para formar un ajuste complementario con la parte de barrera 130. La guia del tubo de insercién 140 es un
cuerpo hueco anular, que se proyecta de forma distal desde el casquillo del manguito 138. La guia del tubo de
insercion 140 esta adaptada para alojar de forma que pueda deslizarse al tubo de insercion 60 (figura 2) del
endoscopio 40 (figura 2) de acuerdo con algunas realizaciones.

El conector para el endoscopio 144 se extiende desde el marco 137 opuesto al casquillo del manguito 138, e incluye
una pluralidad de proyecciones o pitones 148. Ademas, el conector para el endoscopio 144 puede incluir un primer
miembro de liberacion 150 y un segundo miembro de liberacion sustancialmente similar (oculto en la vista de la
figura 6) opuesto al primer miembro de liberacion 150, en algunas realizaciones. En particular, una o méas de la
pluralidad de proyecciones 148 estdn adaptadas para ser desviadas durante la insercion dentro de la brida
conectora 69 (figura 2) del endoscopio 40 (figura 2) para acoplarse de forma que puedan soltarse con ella. El primer
miembro de liberacién 150 y el segundo miembro de liberacién se asocian con una o mas de la pluralidad de
proyecciones 148 de modo que el hundimiento de los respectivos miembros de liberacion 150 hace que una o mas
de la pluralidad de proyecciones 148 se desvie hacia dentro para liberar al conector para el endoscopio 144 de la
brida conectora 69. De esta manera, el conector para el endoscopio 144 actla de acuerdo con lo que puede
describirse como un mecanismo de “pinza de resorte y liberacion” o de “conexion y liberacion rapida” en
combinacion con la interfaz del asa 146.

En algunas realizaciones, la interfaz del asa 146 forma un primer cabezal de acoplamiento 154 y un segundo
cabezal de acoplamiento 156, que estan adaptados para ser insertables dentro de, asi como formar ajustes
complementarios con, el primer y segundo receptaculos 110, 112 (figura 4), respectivamente, del asa 42 (figura 4).
Cada uno de los primer y segundo cabezales de acoplamiento 154, 156 opcionalmente incluye una pluralidad de
otros medios de sellado 160, tales como juntas toricas, para formar un sello al vacio y/o hermético a liquidos, por
ejemplo, con el primer y segundo receptaculos 110, 112, respectivamente.

En algunas realizaciones, el manguito externo 135 incluye un cuerpo de manguito sustancialmente cilindrico 178 que
define un extremo proximal 174, un extremo distal 176, y una luz central o espacio abierto similar 180. El manguito
externo 135 también incluye una ventana de visualizacion 182. Como referencia, el extremo distal 176 esta sellado a
la ventana de visualizacion 182, asi como los conductos de aspiracion e irrigacion 132, 134 de modo que la luz
central 180 se cierra, o se sella, del entorno en el extremo distal 176. Sin embargo, se contempla que, en otras
realizaciones, el extremo distal 176 no esta sellado o esta abierto, proporcionando una trayectoria en la luz central
180. Como se ha indicado anteriormente, en las figuras 6-8, un limite del cuerpo de manguito 178 se muestra con
lineas discontinuas para permitir entender mejor elementos que residen dentro del cuerpo de manguito 178.
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El cuerpo de manguito 178 esta formado opcionalmente por un material sustancialmente flexible y, en algunas
realizaciones, elastomérico. Aunque las figuras reflejan el cuerpo de manguito 178 siendo de seccién transversal
sustancialmente circular debe entenderse que, en algunas realizaciones, el cuerpo de manguito 178 opcionalmente
se adapta al conducto de aspiracién 132 y/o conducto de irrigacion 134 en mayor medida que la mostrada.
Adicionalmente o como alternativa, el cuerpo de manguito 178 es sustancialmente rigido o sustancialmente
maleable en otras realizaciones.

Para dar un punto de referencia en cuanto a la variedad de configuraciones de funda contempladas, debe
observarse que, en algunas realizaciones, sustancialmente todo el cuerpo de manguito 178 del manguito externo
135 es flexible, o capaz de doblarse; en otras realizaciones, el cuerpo de manguito 178 es flexible cerca del extremo
distal 176 y mas rigido cerca del extremo proximal 174, o viceversa; y en otras realizaciones mas, sustancialmente
todo el cuerpo de manguito 178 es sustancialmente rigido.

Como se muestra mejor en la figura 7, la ventana de visualizacién 182 incluye una carcasa 184 y una lente 186
fijada a la carcasa 184, donde la carcasa 184 es hueca y esta adaptada para recibir el extremo de trabajo 62 (figura
2) del endoscopio 40 (figura 2) de modo que el extremo de trabajo 62 tope contra o quede muy préximo a la lente
186 durante el ensamblaje final. La ventana de visualizacion 182 estd fijada dentro de la luz central 180 en o
adyacente al extremo distal 176 del cuerpo de manguito 178. Por ejemplo, la ventana de visualizacion 182 esta
opcionalmente fijada mediante adhesivo en el extremo distal 176. Como referencia, y como se ha aludido
anteriormente, el extremo distal 176 del cuerpo de manguito 178 esta opcionalmente sellado a la lente 186 para
ayudar a impedir que el entorno en el extremo distal 176 entre en la luz central 180.

En referencia a las figuras 6, 8 y 9, el conducto de aspiracion 132 esta formado por, o definido por, una pluralidad de
secciones 190, incluyendo una seccidn de colector 190A, una seccién de manguito proximal 190B (ocultada en gran
medida por el conducto de irrigacion 134 en la figura 6), y una seccién de manguito distal 190C. El conducto de
aspiracion 132 puede estar soportado por un ensamblaje de refuerzo 192 (figura 8), y define un extremo proximal
194 (figura 9), un extremo de entrada distal 196 (figura 8), una entrada distal 197 (figura 8), y una luz 198 (figura 8)
para transportar un flujo de aspiracion entre los extremos proximal y distal 194, 196. Como referencia, la pluralidad
de secciones tubulares 190 se forma como un Unico componente continuo; como diferentes componentes
conectados; o combinaciones de los mismos, de acuerdo con diversas realizaciones. El conducto de aspiracion 132,
es opcionalmente sustancialmente flexible, sustancialmente rigido, sustancialmente maleable, o combinaciones de
los mismos.

Como se muestra mejor en la figura 9 (que ilustra de otro modo el instrumento 22 durante el ensamblaje final), la
seccion de colector 190A es opcionalmente sustancialmente rigida y/o estd formada como parte del colector 128,
siendo por ejemplo moldeada por inyeccién como una Unica pieza con el colector 128. En otras realizaciones, la
seccion de colector 190A esta formada por un tubo diferente, flexible sustancialmente alargado (o “canula”). De
todos modos, la seccion de colector 190A del conducto de aspiracion 132 esta en comunicacion fluida con el primer
cabezal de acoplamiento 154 del colector 128 y define una parte de la luz 198 (figura 8) del conducto de aspiracion
132.

En referencia especifica a las figuras 6 y 8, en algunas realizaciones, la seccidon de manguito proximal 190B (oculta
en gran medida) del conducto de aspiracion 132 es sustancialmente rigida y/o esta formada de forma continua con
la seccion de colector 190A (figura 9), por ejemplo estando moldeada por inyeccién como una Unica pieza con la
seccion de colector 190A. En otras realizaciones, la secciéon de manguito proximal 190B estd formada por un
diferente tubo flexible sustancialmente alargado (o “cénula”), en comunicacion fluida con la seccidon de colector
190A. De todos modos, la seccién de manguito proximal 190B se extiende de forma distal desde, y est4 en
comunicacion fluida con, la seccién de colector 190A y define una parte de la luz 198.

Como se muestra mejor en la figura 8, en algunas realizaciones, la seccién de manguito distal 190C es
sustancialmente flexible y/o estid formada como un diferente tubo sustancialmente alargado (o “canula”), en
comunicacion fluida con la seccién de manguito proximal 190B. Como se describird con mas detalle a continuacién,
la flexibilidad de la secciéon de manguito distal 190C permite el doblado selectivo de la parte distal 72 (figura 2) del
endoscopio 40 (figura 2) de acuerdo con algunas realizaciones. En otras realizaciones, la seccion de manguito distal
190C es sustancialmente rigida y/o esta formada de forma continua con la seccién de manguito proximal 190B como
una Unica pieza. De todos modos, la seccion de manguito distal 196C del conducto de aspiracion 132 se extiende de
forma distal desde, y esta en comunicacion fluida con, la seccién de manguito proximal 190B y define una parte de la
luz 198.

Como se ha mencionado anteriormente, el conducto de aspiracion 132, y en particular la seccién de manguito distal
196C del mismo, puede estar soportada por el ensamblaje de refuerzo 192. Teniendo esto en cuenta, el ensamblaje
de refuerzo 192 puede incluir un miembro de refuerzo 200 y una pieza del extremo 202. El ensamblaje de refuerzo
192 se mantiene dentro de la seccion de manguito distal 190C, proximal con respecto al extremo de entrada distal
196.

El miembro de refuerzo 200 es opcionalmente un miembro similar a un muelle que puede doblarse, aunque es
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resistente al plegado radial. Por lo tanto, el miembro de refuerzo 200 proporciona a la seccién de manguito distal
190C cierta resistencia al plegado, mientras sigue pudiendo doblarse, por ejemplo, donde la seccidon de manguito
distal 190C esta formada de otro modo por un miembro sustancialmente flexible que podria plegarse bajo la presion
negativa de un flujo de aspiracion. Debe observarse también que, en otras realizaciones, el miembro de refuerzo 200
se dispone alrededor de la seccion de manguito distal 190C, o incluso como un componente integral de la seccion
de manguito distal 190C.

La pieza del extremo 202 es tubular y opcionalmente es sustancialmente rigida, ayudando al refuerzo de la seccion
de manguito distal 190C de acuerdo con algunas realizaciones. Como referencia, la pieza del extremo 202 y/o el
extremo de entrada distal 196 del conducto de aspiracion 132 estan opcionalmente sellados al extremo distal 176 del
manguito externo 135 para ayudar a impedir la contaminacién de la luz central 180 del manguito externo 135.

El conducto de irrigacion 134 es similar al conducto de aspiracion 132, e incluye (en referencia combinada a las
figuras 6, 8 y 9) una pluralidad de secciones 210, incluyendo una seccién de colector 210A, una seccién de manguito
proximal 210B, y una seccion de manguito distal 210C. El conducto de irrigacion 134 esta conectado de forma fluida
a una boquilla 212, y define un extremo proximal 214 (figura 9), un extremo de salida distal 216, una salida distal 217
(figura 7), y una luz central 218 para transportar un fluido (no se muestra) entre los extremos proximal y distal 214,
216 y fuera de la salida distal 217. Como referencia, la pluralidad de secciones 210 estd formada como un Unico
componente continuo; como diferentes componentes conectados; o combinaciones de los mismos, de acuerdo con
diversas realizaciones. El conducto de irrigacién 134, es opcionalmente sustancialmente flexible, sustancialmente
rigido, sustancialmente maleable, o combinaciones de los mismos. Aunque debe observarse que la seccion de
manguito distal 210C puede doblarse en algunas realizaciones para acomodarse a la flexibilidad de la seccién que
puede doblarse 136 (figura 5) de la parte de barrera 130 (figura 5).

En referencia a la figura 9, la seccidn de colector 210A es opcionalmente sustancialmente rigida y/o est4 formada
como parte del colector 128, por ejemplo estando moldeada por inyeccion como una Unica pieza con el colector 128.
En otras realizaciones, la seccidon de colector 210A esta formada por un tubo diferente, hueco, flexible y
sustancialmente alargado, que también puede describirse como una “canula”. De todos modos, la seccién de
colector 210A del conducto de irrigacién 134 est4 en comunicacion fluida con el segundo cabezal de acoplamiento
156 del colector 128 y define una parte de la luz 218 (figura 8) del conducto de irrigacion 134.

En referencia entre las figuras 6 y 9, en algunas realizaciones, la seccién de manguito proximal 210B es
sustancialmente rigida y/o esta formada de forma continua con la seccion de colector 210A, por ejemplo estando
moldeada por inyeccidbn como una Unica pieza con la seccién de colector 210A. En otras realizaciones, la seccién de
manguito proximal 210B esta formada por un diferente tubo flexible sustancialmente alargado (o “canula”), en
comunicacion fluida con la seccién de colector 210A. De todos modos, la seccién de manguito proximal 210B del
conducto de irrigacion 134 se extiende de forma distal desde, y esta en comunicacion fluida con, la seccién de
colector 210A y define una parte de la luz 218 (figura 8) del conducto de irrigacion 134.

En algunas realizaciones, la seccién de manguito distal 210C es sustancialmente flexible y/o esta formada como un
diferente tubo sustancialmente alargado (o “canula”), en comunicacion fluida con la secciébn de manguito proximal
210B. Como se describira con mas detalle a continuacion, la flexibilidad de la seccion de manguito distal 210C
permite el doblado selectivo de la seccidon que puede doblarse 136 del endoscopio 40 de acuerdo con algunas
realizaciones. En otras realizaciones, la seccién de manguito distal 210C es sustancialmente rigida y/o esta formada
de forma continua con la seccién de manguito proximal 210B como una Unica pieza. De todos modos, la seccion de
manguito distal 210C del conducto de irrigacion 134 se extiende de forma distal desde, y est4 en comunicacion fluida
con, la seccién de manguito proximal 210B y define una parte de la luz 218 (figura 8) del conducto de irrigacién 134.

En referencia a la figura 8, la boquilla 212 es un tubo hueco (o “canula”) adaptada para actuar como un limitador de
flujo en algunas realizaciones. La boquilla 212 define la salida distal 217 en algunas realizaciones, haciendo que el
fluido sea expulsado del conducto de irrigacion 134 de acuerdo con un caudal y/o patron de flujo deseado, tal como,
un chorro, pulverizado, chorro pequefio, aerosol, u otro patrén de flujo. La boquilla 212 se mantiene dentro de la luz
central 218 en la seccion de manguito distal 210C, en o adyacente al extremo de salida distal 216 del conducto de
irrigacion 134. En algunas realizaciones, la boquilla 212 y/o el extremo de salida distal 216 del conducto de irrigacion
134 esta sellada al extremo distal 176 del manguito externo 135 para ayudar a impedir la contaminacion ambiental
de la luz central 180 del manguito externo 135 mientras se sigue permitiendo un flujo de fluido a través de la boquilla
212 y fuera de la salida distal 217.

En referencia a la figura 6, la funda 44 se ensambla de acuerdo con algunas realizaciones disponiendo las secciones
de manguito proximal y distal 190B, 190C, 210B, 210C, del conducto de aspiracion 132 y el conducto de irrigacion
134, respectivamente, dentro de la luz central 180 del manguito externo 135. A su vez, el extremo proximal 174 del
manguito externo 135 esta fijado, de forma que pueda soltarse o de otro modo, sobre el casquillo del manguito 138
del colector 128. Los extremos distales 196, 216 de los conductos de aspiracion e irrigacion 132, 134,
respectivamente, se sellan al extremo distal 176 del manguito externo 135 en algunas realizaciones para ayudar a
cerrar la luz 180 del manguito externo 135 respecto al entorno en el extremo distal 176 del mismo. Sin embargo,
debe entenderse que los propios conductos de aspiracion e irrigacién 132, 134 y, en particular, las luces centrales
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198, 218 (figura 8), respectivamente, en el extremo de entrada distal 196 y el extremo de salida distal 216 estan
expuestos, o abiertos, a través del extremo distal 176 del manguito externo 135 de modo que el irrigante pueda salir
del conducto de irrigacion 134 y flujo de inspiracién y materia aspirada asociada puedan entrar en el conducto de
aspiracion 132 cerca del extremo distal 176 del manguito externo 135.

En referencia a la figura 7, en algunas realizaciones, el extremo de salida distal 216 del conducto de irrigacion 134
se fija con respecto al extremo distal 176 del manguito externo 135 de modo que la boquilla 212 (referenciada en
general) esté orientada longitudinalmente en sustancialmente la misma direccion que la ventana de visualizacion
182. De esta manera, el extremo de trabajo 62 (figura 2) del endoscopio 40 (figura 2) puede usarse para observar
una zona o diana que un flujo de irrigante desde la boquilla 212 esta golpeando cuando el irrigante esta dentro de un
campo de vision del endoscopio 40. En otras realizaciones, la boquilla 212 y la ventana de visualizaciéon 182 estan
orientadas para definir un punto de interseccion (es decir, donde la linea de vision longitudinal desde la ventana de
visualizacion 182 intersecta la linea longitudinal de flujo desde la boquilla 212) distal con respecto a la ventana de
visualizacion 182, para promover la visualizacion del flujo de irrigante cerca del punto de interseccion. El extremo de
entrada distal 196 del conducto de aspiracion 132 también estéa fijado con respecto al manguito externo 135 y/o el
conducto de irrigacion 134, de acuerdo con algunas realizaciones, de modo que el extremo de entrada distal 196
esté orientado en una direccidon sustancialmente a la boquilla 212 y/o la ventana de visualizacion 182, aunque
también se contemplan otras orientaciones.

En vista de lo anterior, debe entenderse que, en algunas realizaciones, al menos uno de los conductos de aspiracion
e irrigacion 132, 134 esta asociado a la funda 44. Como se usa en este documento, “asociado a la funda” es
indicativo de que al menos uno de los conductos 132, 134, respectivamente, esta incluido como parte de la funda 44,
tal como estando dispuesto o formado dentro del manguito externo 135, sobre el manguito externo 135, o estando
fijado con respecto al manguito externo 135. Ademas, debe entenderse que, en algunas realizaciones, las secciones
de manguito distal 190C, 210C de los conductos de aspiracion e irrigacién 132, 134, asi como al menos una parte
correspondiente del manguito externo 135, respectivamente, forman la seccion que puede doblarse 136 de la parte
de barrera 130 de modo que ésta puede doblarse repetidamente junto con el doblado selectivo del endoscopio 40,
como se ha aludido anteriormente, y como se describe posteriormente.

El ensamblaje del instrumento quirdrgico 22 de acuerdo con algunas realizaciones se describe a continuaciéon en
referencia a la figura 9. El endoscopio 40 esta fijado al asa 42 alojando de forma que pueda soltarse al ocular 50 del
endoscopio 40 en el soporte proximal 100 (figura 4) del asa 42. La parte de cuello 68 y, en particular, la brida
conectora 69, del endoscopio 40, a su vez, se aloja de forma que pueda soltarse en el soporte distal 104 (figura 4)
del asa 42. Con el endoscopio 40 alojado de este modo, la parte de cuerpo 66 descansa sobre la superficie concava
106, mientras se deja sitio para el accionamiento del ensamblaje de control 56, con la parte de cuello 68, a su vez,
descansando sobre y/o contra la zona inclinada 109 del carro para la carcasa 102.

En algunas realizaciones, el endoscopio 40 se ensambla a la funda 44 de la siguiente manera. El tubo de insercién
60 del endoscopio 40 se desliza a través del conector para el endoscopio 144 y la guia del tubo de insercién 140 del
colector 128, y al interior de la luz central 180 del manguito externo 135, de modo que el extremo de trabajo 62
(referenciado en general) se aloja contra la lente 186 (figura 7). Con el extremo de trabajo 62 alojado de este modo,
el extremo de trabajo 62 se fija con respecto a la funda 44, y en particular con respecto al conducto de irrigacion 134,
el conducto de aspiracion 132 y la boquilla 212 (figura 8).

El endoscopio 40 se fija de forma que pueda soltarse al asa 42 insertando el conector para el endoscopio 144 del
asa 42 en la brida conectora 69 del endoscopio 40 para fijar las dos de forma que puedan soltarse, como se ha
indicado anteriormente. A partir de lo anterior, debe entenderse que elementos y métodos para ensamblar el
instrumento 22 como se proporcionan anteriormente no son solamente liberables, sino también rapidos y de
naturaleza intuitiva de acuerdo con algunas realizaciones.

Volviendo a la figura 1, otros componentes del sistema 20 pueden asumir diversas formas. Por ejemplo, la fuente de
luz 24 puede estar adaptada para proporcionar iluminacion al endoscopio 40, se fija al puesto de conexién 58 del
endoscopio 40 mediante el conector de luz 26, y puede ser de un tipo conocido por los especialistas en la técnica.
Como se ha indicado anteriormente, la fuente de luz 24 proporciona luz al instrumento 22, para iluminar un sitio
diana (figura 10).

La fuente de fluido 28 incluye una bomba 250 conectada a un depdsito 252. En algunas realizaciones, la bomba 250
es una bomba peristaltica, tal como las usadas tipicamente en asociacion con procedimientos quirdargicos y/o
endoscopicos, sirviendo la bomba 250 para presurizar un flujo de fluido desde el depdésito 252 hasta el instrumento
22 como se describe a continuacion. El depésito 252 incluye una o mas bolsas IV, por ejemplo, llenas de un
irrigante, incluyendo los fluidos irrigantes descritos en la solicitud de patente de Estados Unidos N° de serie
11/431.495, titulada, “Biofilm Extracellular Polysaccharide Solvating (EPS) System”, y presentada el 10 de mayo de
2006. En algunas realizaciones, el irrigante incluye medicamentos, incluyendo aquellos adaptados para interferir en
el crecimiento de nuevo de biofilm bacteriano, tensioactivos, geles, antimicrobianos, esteroides, hormonas del
crecimiento, productos quimicos para reducir la fuerza de adhesién del biofilm, y otros.
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La fuente de fluido 28 esta conectada de forma fluida al instrumento 22 mediante el conector de fluido 30, que es
una serie de tubos, por ejemplo. En particular, el conector de fluido 30 estd en comunicacion fluida con (o esta
formado como parte de) el segundo tubo 89 del asa 42. El segundo tubo 89, a su vez, esta en comunicacion fluida
con el conducto de irrigacion 134 (figura 9) de la funda 44 durante el ensamblaje del instrumento 22. Esto sitda al
conducto de irrigacion 134 en comunicacion fluida con la fuente de fluido 28. Debe observarse también que, en
algunas realizaciones, el conector de fluido 30 puede incluir una entrada u orificio auxiliar (hno se muestra), para
introducir medicamentos en el irrigante (no se muestra) que fluye desde la fuente de fluido 28 y al conducto de
irrigacion 134, por ejemplo, medicamentos tales como los referenciados anteriormente.

La fuente de vacio 32 (referenciada en general) esta adaptada para proporcionar un flujo de aspiracién o de vacio, al
instrumento 22 mediante el conector de vacio 34. La fuente de vacio 32 es opcionalmente de un tipo usado
habitualmente en asociacion con procedimientos quirrgicos y/o endoscopicos y puede incluir un recipiente de
recogida 250 que conecta de forma fluida una fuente de presion negativa (no se muestra) al conector de vacio 34. El
conector de vacio 34 esta situado en comunicacion fluida con, o esta formado como parte de, el primer tubo 88 del
asa 42 y la fuente de presion negativa 32. El primer tubo 88, a su vez, esta en comunicacion fluida con el conducto
de aspiracion 132 (figura 9) de la funda 44 durante el ensamblaje del instrumento 22. De esta manera, el conducto
de aspiracién 132 estd en comunicacion fluida con la fuente de vacio 32 de acuerdo con algunas realizaciones, de
modo que un flujo de aspiracion es “arrastrado” a través del conducto de aspiracion 132 con la fuente de vacio 32.
Adicionalmente, en algunas realizaciones, el recipiente 250 sirve como medio de desechado, tal como un tanque de
desechado, para recoger desechos y otra materia aspirada usando el instrumento 22, incluyendo aquellos usados
generalmente en procedimientos quirdrgicos y/o endoscoépicos.

El dispositivo de formacion de imagenes 36 es opcionalmente un sensor de imagen, tal como una videocamara,
pantalla y/u otro dispositivo electrénico de formacién de imagenes, incluyendo aquellos usados tipicamente en
asociacion con procedimientos endoscoépicos. El dispositivo de formacion de imagenes 36 estd conectado al
instrumento 22 mediante el conector de formacion de imagenes 38. En particular, el conector de formacion de
imagenes 38 se sitla en comunicacion 6ptica con el ocular 50 del endoscopio 40. Como se conoce
convencionalmente, el dispositivo de formacion de imagenes 36 y el endoscopio 40 se usan para formar imagenes
antes, durante y/o después de un procedimiento quirrgico usando el instrumento 22.

Como se ha indicado anteriormente, el controlador 39 controla el funcionamiento del sistema 20 y esta disefado
para estar fisicamente asociado a la fuente de fluido 28, aunque el controlador 39 es opcionalmente un dispositivo
auténomo o fisicamente asociado a cualquiera de los otros componentes del sistema, incluyendo, por ejemplo, el
asa 42 o la funda 44 del instrumento 22. En algunas realizaciones el controlador 39 incluye un microchip, memoria
y/o otros dispositivos electronicos de control apropiados.

El controlador 39 se sitia en comunicacion con el instrumento 22 y la fuente de fluido 28. Por ejemplo, el controlador
39 esta conectado eléctricamente al instrumento 22 mediante el conector 124 del ensamblaje de gatillo 86
(referenciado en general). El controlador 39 también puede situarse en comunicacion directa o indirecta con la
fuente de fluido 28 y/o la fuente de vacio 32 mediante cableado o medios alternativos segiin sea apropiado, por
ejemplo usando transmisores y receptores inalambricos. De todos modos, en algunas realizaciones, el
accionamiento del ensamblaje de gatillo 86 envia una sefial al controlador 39, que a su vez activa la fuente de fluido
28 para proporcionar un flujo de irrigante al instrumento 22, segun se desee. En algunas realizaciones, el controlador
39 puede controlar ademas el funcionamiento de la fuente de vacio 32, directa o indirectamente. Debe observarse
también que el controlador 39 puede programarse para accionar el sistema 20 de acuerdo con diversos perfiles de
irrigacion y/o aspiracion deseados, incluyendo accionamiento ascendente, retardos temporales, patrones de flujo
variados, y otros.

El sistema quirdrgico de eliminacién de biofilm 20 puede emplearse para realizar diversos procedimientos en
diversas ubicaciones anatomicas de un paciente. A modo de ejemplo, la figura 10 ilustra estructuras corporales
internas 300 de un paciente, incluyendo cavidades de senos tales como los senos maxilares 310A, 310B y los senos
frontales 312A, 312B, a los que se accede a través de las fosas nasales 314A, 314B. Debe observarse que los
elementos externos del paciente, incluyendo las fosas nasales 314A, 314B, se muestran en lineas de puntos. Para
algunos procedimientos con los que el sistema 20 es (til (por ejemplo, un paciente que padece rinosinusitis cronica),
un primer sitio diana 316 puede designarse en asociacion con una superficie del seno maxilar 310A para la
descripciéon de una metodologia quirdrgica para eliminar sustancialmente una capa de biofilm. Debe entenderse, sin
embargo, que principios similares se aplican entre realizaciones, incluyendo diversos sitios diana asociados a
diversas cavidades corporales internas, tales como cavidades de los senos (el maxilar, frontal, esfenoidal, y otros),
cavidades del oido (el oido medio, y otros), etc. Teniendo esto en cuenta, en algunas realizaciones, el primer sitio
diana 316 es epitelio ciliado del seno maxilar 310A que tiene una capa asociada de bacterias y biofilm asociado (no
se muestra). En otras realizaciones, el sitio diana 316 es una estructura artificial (no se muestra), tal como un relleno
del seno o una endoproétesis cubierta con una capa de biofilm bacteriano, por ejemplo.

En referencia combinada a la figura 1 y la figura 10, y teniendo en cuenta la descripcién anterior del sistema 20,

algunos métodos de eliminacion de biofilm bacteriano (no se muestra) de uno o mas sitios diana internos de un
paciente incluyen lo siguiente: preparar el sistema 20; insertar una parte distal del instrumento 22 en el seno maxilar
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310A; orientar la parte distal del instrumento 22 (en particular la boquilla 212 (figura 8)) en el sitio diana 316;
suministrar un flujo de irrigante presurizado (no se muestra) desde el conducto de irrigacién 134 (figura 8) y la
boquilla 212 al sitio diana 316 para eliminar una cantidad sustancial del biofilm bacteriano; y aspirar el irrigante, el
biofilm eliminado, y/o secreciones corporales (no se muestran) del sitio diana 316 a través de la entrada distal 197
(figura 7) del conducto de aspiracion 132 (figura 8).

En algunas realizaciones, una cirugia endoscépica funcional de los senos paranasales (FESS) también se realiza
entes de, o de forma concurrente con, la insercién del instrumento 22. Por ejemplo, el endoscopio 40, y de forma
méas general, el instrumento 22, estd adaptado opcionalmente para, y/o se usa en combinacién con otras
herramientas segun se desee para obtener acceso al sitio diana 316 como parte de un procedimiento de FESS.

Preparar el sistema 20 de acuerdo con algunas realizaciones incluye fijar de forma que pueda soltarse el endoscopio
40, el asa 42, y la funda 44 juntos como se ha descrito anteriormente, donde mecanismos de ajuste por friccion,
tope, y/o “pinza de resorte y liberacion” de acuerdo con algunas realizaciones proporcionan un ensamblaje liberable,
gue es rapido y de naturaleza intuitiva. Otros componentes del sistema, incluyendo la fuente de luz 24, la fuente de
fluido 28, la fuente de vacio 32, el dispositivo de formacion de imagenes 36 y el controlador 39 estan conectados al
instrumento 22 segun sea apropiado. Adicionalmente, una barrera estéril 320 (ilustrada esquematicamente en la
figura 1), tal como revestimiento u otras usadas habitualmente en procedimientos quirdrgicos y/o endoscoépicos, se
instala alrededor del instrumento 22 y el paciente en algunas realizaciones para ayudar a mantener un entorno de
funcionamiento estéril.

Como se ha indicado anteriormente, aunque algunas realizaciones de accidn sobre un sitio diana para eliminar una
capa de biofilm se describen en referencia al seno maxilar 310A y el sitio diana 316, debe entenderse que la
eliminacion de biofilm con otros sitios diana y/o otras cavidades, incluyendo cavidades de senos o cavidades del
oido medio (no se muestra), se realiza de manera sustancialmente similar. Teniendo esto en cuenta, la insercién de
la parte distal del instrumento 22 en el seno maxilar 310A incluye un facultativo (no se muestra) que agarra el asa 42
e inserta el extremo de trabajo 62 (figura 2) del endoscopio 40 (figura 2) (segun se sitla dentro de la funda 44 como
se ha descrito anteriormente) en las fosas nasales 314A y hacia el seno maxilar 310A. En algunas realizaciones, el
endoscopio 40 adquiere imagenes durante la insercion para ayudar a un cirujano u otro facultativo que guia el
instrumento 22.

En referencia adicional a la figura 2, la parte distal 72 del tubo de insercién del endoscopio 60 se dobla de forma
selectiva a continuacion usando el ensamblaje de control 56 para orientar el extremo de trabajo 62 del endoscopio
40 en una direccion deseada y/o para facilitar la insercion del instrumento 22 en el seno maxilar 310A. La seccién
gue puede doblarse distal 136 de la funda 44 también se dobla junto con el doblado selectivo de la parte distal 72.
En particular, el extremo distal 176 del manguito externo 135, incluyendo la ventana de visualizacion 182 (figura 5),
se mueve con el movimiento del extremo de trabajo 62 del endoscopio 40. Adicionalmente, los extremos distales
196, 216 (figura 8) de los conductos de aspiracion e irrigacion 132, 134 (figura 8) respectivamente, asi como la
boquilla 212 (figura 8) también se orientan, o de otro modo se desplazan junto con el extremo de trabajo 62 del
endoscopio 40.

En algunas realizaciones, el usuario (no se muestra) determina que el instrumento 22 esta “orientado”
apropiadamente o dispuesto de otro modo segun se desea en el seno maxilar 310A con respecto a un sitio diana
para el desbridamiento. Por ejemplo, el usuario determina opcionalmente el posicionamiento apropiado usando
imagenes adquiridas con el endoscopio 40 y mostradas al usuario con el dispositivo de formacién de imagenes 36.
En algunas realizaciones, el usuario identifica el sitio diana 316 observando la presencia/ubicacion de la capa de
biofilm, por ejemplo evaluando imagenes mostradas al usuario con el dispositivo de formacion de imagenes 36.

El usuario (no se muestra) provoca a continuacion el suministro de un flujo de irrigante presurizado al sitio diana 316
para realizar la eliminacion o erradicacién de una cantidad sustancial del biofilm bacteriano (no se muestra) del sitio
diana 316 apretando el miembro de gatillo 120 (figura 3). En respuesta a este accionamiento, una sefial es enviada
al controlador 39 que, a su vez, provoca la activacion de la fuente de fluido 28 para proporcionar un flujo de irrigante
a través del conducto de irrigacion 134 (figura 8) y la boquilla 212 (figura 8). Se contempla que el flujo de irrigante se
dirigira a través de la boquilla 212 a diversos caudales de acuerdo con diversas realizaciones, incluyendo un caudal
de aproximadamente 2 ml/s a aproximadamente 12 ml/s. En algunas realizaciones, el sistema 20 esta adaptado
para causar un flujo pulsado a través de la boquilla 212, en otras un flujo sustancialmente continuo, y en otras mas,
un patrén de flujo diferente de flujo pulsado o sustancialmente continuo.

En algunas realizaciones, el flujo de irrigante dispensado desde la boquilla 212 impacta directamente sobre, o
golpea de otro modo directamente, el sitio diana 316 para agitar y eliminar mecanicamente una parte sustancial de,
0 sustancialmente todo, el biofilm (no se muestra). En otras palabras, la boquilla 212 puede ser apuntada
directamente al sitio diana 316 como se ha descrito anteriormente cuando es suficientemente accesible con el
instrumento 22, de modo que se realiza una accion mecanica de “restregado”. Debe observarse que la presion y/o el
caudal del irrigante se seleccionan para promover la eliminacion mecéanica del biofilm sin dafio sustancial al tejido
subyacente, tal como una capa de epitelio ciliado. Por ejemplo, en algunas realizaciones, se selecciona una presion
de menos de aproximadamente 50 psi en el sitio diana 316, aunque se contemplan otras presiones.
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En algunas realizaciones, la aspiracion de biofilm bacteriano, bacterias, mucosidad, secreciones, tejido muerto u otra
materia no deseada se realiza usando el conducto de aspiracion 132 (figura 8), por ejemplo durante y/o después de
dispensar el irrigante (no se muestra) contra el sitio diana 316. El instrumento 22 se acciona para activar de forma
selectiva o continua la fuente de vacio 32 en respuesta a que el usuario apriete el miembro de gatillo 120 (figura 3),
por ejemplo de forma concurrente con la irrigacién o con algun diferencial de tiempo (por ejemplo, antes o después
de la irrigacion). La materia no deseada se elimina de cerca del sitio diana 316 y se dirige opcionalmente al
recipiente de recogida biol6gica 250 asociado a la fuente de vacio 32.

Los sistemas y métodos descritos anteriormente son altamente Utiles en el tratamiento quirlrgico de diversas
dolencias asociadas a mudltiples ubicaciones anatémicas o sitios diana diferentes. Por ejemplo, ademas de sitios
diana del seno y del oido interno, los sistemas y los métodos de la presente descripcion pueden usarse para tratar
sitios diana en pulmones de un paciente (por ejemplo, fibrosis quistica en el epitelio respiratorio de los pulmones),
urolégicos y/o ginecoldgico (por ejemplo, infecciones del tracto urinario), etc.

En vista de lo anterior, se proporciona un método para eliminar biofilm de una superficie dentro de una cavidad
corporal interna (u otro sitio diana) en visualizacién endoscopica de acuerdo con algunas realizaciones. Debe
observarse que diversas funciones del instrumento 22 se proporcionan opcionalmente de acuerdo con realizaciones
alternativas, tales como las que se describen a continuacion en asociacion con las figuras 11-14.

La figura 11 muestra un ensamblaje de conducto 400 que opcionalmente forma parte del sistema 20 (figura 1) de
acuerdo con algunas realizaciones mas. En algunas realizaciones, el ensamblaje de conducto 400 no esté asociado
de otro modo con la funda 44 (figura 5) y es utilizable como un componente distinto y separado. Teniendo esto en
cuenta, el ensamblaje de conducto 400 incluye un tubo interno (o “canula interna”) 410 y un tubo externo (o “canula
externa”) 412.

El tubo interno 410 es alargado y hueco, y define un extremo proximal 420, un extremo distal 422 y una parte distal
424 cerca del extremo distal 422. Un conector 428, tal como un conector luer, se ensambla en el extremo proximal
420. En algunas realizaciones, la parte distal 424 define una doblez natural y es sustancialmente flexible, de modo
que la parte distal 424 puede doblarse en una configuraciéon sustancialmente recta o menos doblada después de
ejercer una fuerza externa, pero recuperard la doblez natural durante la eliminacion de la fuerza externa
(entendiéndose que, en la vista de la figura 11, la parte distal 424 se desvia a, 0 se mantiene en, un estado recto).

El tubo externo 412 es alargado y hueco, y define un extremo proximal 430, un extremo distal 432 y una parte distal
434 cercana al extremo distal 432. En algunas realizaciones, la parte distal 434 define una doblez y es
sustancialmente menos flexible, o relativamente rigida, en comparacién con la parte distal 424 del tubo interno 410.

La figura 12 muestra el ensamblaje de conducto 400 de la figura 11 en estado desplegado, frente a un estado
retraido como se muestra en la figura 11. En particular, el tubo interno 410 es alojado coaxialmente y de forma que
pueda deslizarse en el tubo externo 412 de modo que el extremo distal 422 del tubo interno 410 pueda acomodarse
inicialmente dentro del tubo externo 412 en estado retraido y deslizarse fuera del extremo distal 432 del tubo externo
412 para definir el estado desplegado. En algunas realizaciones, la doblez natural de la parte distal 424, en
combinacién con la doblez de la parte distal 434, hace que el extremo distal 422 del tubo interno 410 se desplace a
través de una trayectoria arqueada a medida que el extremo distal 422 es desplegado desde el tubo externo 412.
Durante el funcionamiento, esto permite que el extremo distal 422 se despliegue hasta un sitio diana en zonas
relativamente estrechas, tales como las cavidades del seno. En particular, el ensamblaje de conducto 400 define un
estado retraido relativamente alargado y compacto, pero puede usarse para curvarse alrededor mucho para
alcanzar zonas de dificil acceso en el estado desplegado.

En términos de uso, el ensamblaje de conducto 400 se usa opcionalmente para sustituir funcional y/o fisicamente el
uso del conducto de aspiracion 132 (figura 8), en el que el ensamblaje de conducto 400 esta conectado a la fuente
de vacio 32 (figura 1) usando el conector 428 para aspirar cerca del sitio diana 316, por ejemplo. Debe observarse
también que un miembro de refuerzo, tal como uno similar al miembro de refuerzo 192 (figura 8), se usa
opcionalmente en asociacién con el ensamblaje de conducto 400, por ejemplo cerca del extremo distal 422 del tubo
interno 410. Adicionalmente, si se desea, el ensamblaje de conducto 400 puede servir andlogamente en su lugar
como un conducto de irrigacién, con una boquilla similar a la boquilla 212 (figura 8), por ejemplo, fijada cerca del
extremo distal 422 del tubo interno 410. De este modo, donde se usa el ensamblaje de conducto 400, los métodos
de eliminacion de biofilm incluyen disponer un extremo de entrada de un conducto de aspiracion de forma no
concurrente con la disposicion de una boquilla de un conducto de irrigacion cerca de un sitio diana, de acuerdo con
algunas realizaciones donde un conducto de irrigacion y un conducto de aspiracion del sistema 20 no estan
asociados fisicamente entre si, por ejemplo donde el ensamblaje de conducto 400 se usa para sustituir (fisica o
funcionalmente) elementos de la funda 44 (figura 1), de acuerdo con algunas realizaciones.

La figura 13 muestra un ensamblaje de conducto alternativo 500 que opcionalmente forma parte del sistema 20

(figura 1). En algunas realizaciones, el ensamblaje de conducto 500 no esta asociado de otro modo con la funda 44
(figura 1) y puede utilizarse como un componente distinto separado. El ensamblaje de conducto 500 incluye un tubo
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interno (o “canula interna”) 510 y un tubo externo (o “canula externa”) 512.

El tubo interno 510 es alargado y hueco y define un extremo proximal 520, un extremo distal 522, una parte distal
524 cerca del extremo distal 522, una parte proximal 526 mas cerca del extremo proximal 520 y una parte intermedia
528 entre las partes distal y proximal 524, 526. Un conector 530, tal como un conector luer, se monta en el tubo
interno 510 en el extremo proximal 520. En algunas realizaciones, cada una de las partes distal y proximal 524, 526
son sustancialmente inflexibles, mientras que la parte intermedia 528 define una doblez natural y es sustancialmente
flexible, de modo que la parte distal 524 puede plegarse hacia la parte proximal 526 en una configuracion mas
doblada después de ejercer una fuerza externa, pero recuperara la doblez natural después de retirar la fuerza
externa.

El tubo externo 512 es alargado y hueco, y define un extremo proximal 530, un extremo distal 532, y un elemento de
retencion 534 cerca del extremo distal 532. En algunas realizaciones, el elemento de retencién 534 tiene un tamafio
y una forma para recibir a la parte distal 524 del tubo interno 510.

La figura 14 muestra el ensamblaje de conducto 500 de la figura 13 en estado desplegado frente a un estado
plegado como se muestra en la figura 13. En particular, el ensamblaje de conducto 500 define un estado plegado
donde el tubo interno 510 esta alojado coaxialmente y de forma que pueda deslizarse en el tubo externo 512 de
modo que el extremo distal 522 del tubo interno 510 se doble hacia atras hacia la parte proximal 526, con el extremo
distal 522 alojado en el elemento de retencién 534. El tubo interno 510 se desliza a continuacion distalmente en el
tubo externo 512 para liberar el extremo distal 522 del elemento de retencion 534, de modo que la parte intermedia
528 vuelve a la doblez natural y el ensamblaje de conducto 500 define el estado desplegado. En funcionamiento, la
insercién del ensamblaje de conducto 500 en estado plegado permite el ensamblaje de conducto 500 a desplegar en
un sitio diana en zonas relativamente estrechas, tales como las cavidades de los senos. En particular, el ensamblaje
de conducto 500 define un estado plegado relativamente compacto, pero puede usarse para engancharse o
curvarse alrededor mucho para alcanzar zonas de dificil acceso, tales como cavidades del seno, en estado
desplegado.

En términos de uso, el ensamblaje de conducto 500 se usa opcionalmente para sustituir funcional y/o fisicamente el
uso del conducto de aspiracion 132 (figura 8), en el que el ensamblaje de conducto 500 esta conectado a la fuente
de vacio 32 (figura 1) usando el conector 530 para aspirar cerca del sitio diana 316 (figura 10), por ejemplo. Debe
observarse también que un miembro de refuerzo, tal como uno similar al miembro de refuerzo 192 (figura 8), se usa
opcionalmente en asociacién con el ensamblaje de conducto 500, por ejemplo cerca del extremo distal 522 del tubo
interno 510. Adicionalmente, si se desea, el ensamblaje de conducto 500 puede servir andlogamente en su lugar
como conducto de irrigacién, con una boquilla similar a la boquilla 212 (figura 8), por ejemplo, fijada cerca del
extremo distal 522 del tubo interno 510. De este modo, donde se usa el ensamblaje de conducto 500, los métodos
de eliminacion de biofilm incluyen disponer un extremo de entrada de un conducto de aspiracion de forma no
concurrente con la disposicion de una boquilla de un conducto de irrigacién cerca de un sitio diana, donde el
conducto de irrigacion y el conducto de aspiracion no estan asociados fisicamente entre si. En otras palabras, donde
el ensamblaje de conducto 500 se usa para aspiracion o irrigacion y esta separado de la funda 44 (figura 1), por
ejemplo, el ensamblaje de conducto 500 se dispone en el sitio diana 316 en un momento diferente que la funda 44,
de acuerdo con algunas realizaciones.

Los sistemas y métodos de la presente descripcidon proporcionan una marcada mejora respecto a técnicas y
dispositivos previos usados para tratar diversas dolencias, tales como rinosinusitis cronica. Al realizar la erradicacion
del biofilm usando un fluido enfocado presurizado, se proporciona un tratamiento mas completo al paciente en una
base minimamente invasiva. Ademas, con el seno y otras aplicaciones, las rutas de drenaje se restauran, se
proporciona ventilacion del sitio de tratamiento (minimizando de este modo las oportunidades para que el biofilm
crezca de nuevo), y pueden proporcionarse otros tratamientos de cirugia endoscdépica funcional de los senos
paranasales (por ejemplo, aplicacién topica de medicamentos, irrigacion, etc.).

Aunque la presente invencion se ha descrito en referencia a realizaciones preferidas, los especialistas en la técnica
reconoceran que pueden realizarse cambios de forma y detalle sin alejarse del alcance de la presente invencion. Por
ejemplo, los ensamblajes de conducto descritos en este documento son componentes opcionales para el sistema de
eliminacion del biofilm y, por lo tanto, pueden eliminarse, al igual que uno o mas otros componentes aparte del
instrumento quirdrgico.
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REIVINDICACIONES

1. Un sistema para la eliminacién de biofilm bacteriano de un sitio diana de un paciente ser humano, comprendiendo
el sistema:

un conducto de irrigacion (134) en comunicacion con una fuente de fluido;

un conducto de aspiracion (132) en comunicacion con una fuente de vacio,

un endoscopio (40) que tiene un tubo de insercién alargado (60) que define un extremo de trabajo adaptado
para facilitar la formacion de imagenes del sitio diana; y

una funda de endoscopio desmontable (44) para proporcionar una barrera en al menos una parte del tubo de
insercién durante la formacién de imagenes;

en el que al menos uno del conducto de irrigacion y el conducto de aspiracién esta asociado a la funda de
endoscopio;

caracterizado por una boquilla (212) que comunica con el conducto de irrigacion, comprendiendo la boquilla
un tubo hueco adaptado para actuar como limitador de flujo, y colocado para dispensar el fluido directamente
en el sitio diana, en el que el conducto de aspiracion termina en una entrada distal (197) para aspirar fluido
dispensado desde la boquilla.

2. El sistema de la reivindicacién 1, en el que el tubo de insercidon del endoscopio define una parte proximal
sustancialmente rigida (70) y una parte distal que puede doblarse de forma selectiva (72), y en el que ademas el
endoscopio incluye un ensamblaje de control (56) para accionar el doblado de la parte distal para orientar el extremo
de trabajo en una direccion deseada.

3. El sistema de la reivindicacién 2, en el que la boquilla esta fijada con respecto al extremo de trabajo del tubo de
insercion, de modo que la boquilla pueda orientarse de forma selectiva con el doblado selectivo del tubo de
insercion.

4. El sistema de la reivindicacién 2, en el que el extremo distal del conducto de aspiracién esta fijado con respecto al
extremo de trabajo del tubo de insercion, de modo que el conducto de aspiracion pueda orientarse de forma
selectiva con el doblado selectivo del tubo de insercion.

5. El sistema de la reivindicacion 1, en el que el conducto de aspiracion incluye ademas un miembro de refuerzo
(200) cerca de la entrada para reforzar el extremo distal del conducto de aspiracion contra el plegado.

6. El sistema de la reivindicacion 1, en el que el conducto de aspiracién es sustancialmente flexible y en el que
ademas el miembro de refuerzo es un muelle que puede doblarse.

7. El sistema de la reivindicacion 1, en el que el conducto de irrigacion estd en comunicacion con el fluido
presurizado mediante una serie de tubos para transportar un flujo del fluido presurizado desde una fuente de fluido
hasta el conducto de irrigacion, teniendo la serie de tubos una entrada auxiliar para introducir un medicamento en el
flujo de fluido presurizado desde la fuente de fluido hasta el conducto de irrigacion.

8. El sistema de la reivindicacién 1, en el que el conducto de aspiracién esta formado por:

un tubo externo que define un extremo distal y una doblez proximal con respecto al extremo; y

un tubo interno flexible alojado de forma que pueda deslizarse dentro del tubo externo, de modo que el tubo
interno se extiende de forma curvilinea desde el extremo distal del tubo externo durante la extension del tubo
interno desde el extremo distal del tubo externo.

9. El sistema de la reivindicacion 1, en el que el conducto de aspiracion esta formado por:

un tubo externo que define un extremo distal y un extremo proximal, comprendiendo el tubo externo un
cuerpo que define una luz interna y un elemento de retencion cerca del extremo distal; y

un tubo interno que define una primera parte y una segunda parte con una seccion curvada de forma natural y
flexible entre la primera parte y la segunda parte,

en el que el tubo interno define de forma natural un estado desplegado caracterizado por una primera
distancia entre la primera parte y la segunda parte y puede desviarse elasticamente hasta un estado plegado,
caracterizado por una segunda distancia relativa menor entre la primera parte y la segunda parte;

en el que la primera parte del tubo interno esté alojada de forma que pueda deslizarse en la luz interna del
tubo externo y la segunda parte esta alojada en el elemento de retencién del tubo externo para mantener al
tubo interno en estado plegado.

10. El sistema de la reivindicacion 1, comprendiendo la funda (44):

un manguito externo flexible alargado (135) adaptado para alojar al tubo de insercién (60), definiendo el
manguito externo un extremo distal (176) que mantiene una ventana de visualizacién (182); y en el que la
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funda comprende dicho conducto de irrigacion (134) formado como un tubo alargado que tiene un extremo
distal que mantiene a dicha boquilla (212), estando la boquilla fijada adyacente a la ventana de visualizacion y
orientada para dirigir un flujo de fluido presurizado lejos de la ventana de visualizacion y directamente contra

una capa de biofilm bacteriano para eliminar mecanicamente el biofilm bacteriano sin dafiar sustancialmente
una estructura subyacente del sitio diana.
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