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DESCRIPCION
Dispositivo para calcular el flujo de sangre y aparato para tratamiento de sangre usando el dispositivo
Campo de la invencion

La invencion se refiere a un aparato para tratamiento de sangre extracorpéreo que comprende un dispositivo para
determinar el flujo de sangre en un circuito extracorpéreo.

En particular, el aparato de la invencién se aplica de manera (til para el tratamiento de sangre extracorp6reo tal
como por ejemplo hemodialisis, hemofiltracién, hemodiafiltraciéon, plasmaféresis, separacion de agentes no
deseados, etc.

Antecedentes de lainvencién

Tal como se conoce, un aparato para tratamiento de sangre extracorpéreo comprende, en configuracion de uso, un
circuito extracorpéreo a través del cual se envia sangre tomada de un paciente hacia una unidad de tratamiento
antes de devolverse al paciente.

Un circuito extracorpéreo tipico comprende una rama de extraccion de sangre (que toma sangre del paciente) que
esta conectada con una primera camara de una unidad de tratamiento, y una segunda rama, una rama de retorno,
que esta conectada con una salida de la primera camara y devuelve la sangre al paciente. Una bomba funciona en
la primera y/o la segunda rama, bomba que esta dispuesta para mover la sangre a través del circuito.

El documento EP 0611228 da a conocer un aparato que realiza y monitoriza automaticamente el tratamiento
extracorporeo de la sangre de un paciente mediante uno cualquiera seleccionado de una pluralidad de tratamientos
predeterminados. Cada uno de los tratamientos implica el flujo de sangre desde el paciente al interior de una camara
primaria de una unidad de filtracién, pasando por una membrana semipermeable ubicada en la unidad de filtracion
que separa la cAmara primaria de una camara secundaria de la unidad de filtracion, fuera de la unidad de filtracién y
de vuelta al paciente. Un fluido de sustitucién se afiade de manera selectiva y controlable a la sangre, segun se
requiera para el tratamiento seleccionado. Un fluido secundario se introduce de manera controlable y selectiva en la
camara secundaria de la unidad de filtracion para recoger de manera controlable el material que pasa a través de la
membrana semipermeable de la sangre o para suministrar el material para pasar a través de la membrana
semipermeable a la sangre segun se requiera para el tratamiento seleccionado. Se extraen materiales de la camara
secundaria y se recogen segun el tratamiento seleccionado. Tras la seleccion de uno de la pluralidad de
tratamientos de sangre extracorpdreos disponibles, los caudales de sangre, el flujo de fluido y la recogida de fluido
durante el tratamiento extracorpéreo se determinan, se establecen y se monitorizan automaticamente segun el
tratamiento seleccionado.

En una configuracion muy tipica, la bomba, por ejemplo una bomba peristaltica, actia sobre un tramo de la linea de
rama de extraccion aguas arriba de la unidad de tratamiento. La unidad de tratamiento también comprende una
segunda camara, separada de la primera camara por una membrana semipermeable, hacia la cual se llevan las
particulas sélidas y el exceso de liquido que van a extraerse de la sangre del paciente.

También se conocen algunas terapias o tratamientos que pueden llevarse a cabo con el aparato del tipo descrito
anteriormente que requieren el uso de una o mas lineas de infusion de liquidos de diversas naturalezas, segun el
tipo de tratamiento que esta llevandose a cabo. Una linea de infusion comprende normalmente una fuente de liquido
que va a infundirse (por ejemplo una bolsa o un circuito de preparacion en la linea de liquido), un tubo de infusién
gue puede estar asociado con una bomba u otro mecanismo de regulacion de flujo, y un punto de infusion que
puede conectarse directamente con el sistema cardiovascular del paciente o con un punto predeterminado en el
circuito extracorporeo.

Se hace referencia en particular a la infusion previa a la dilucion cuando la linea de infusion est4 conectada a la
rama de extraccién de sangre aguas arriba de la unidad de tratamiento, y a la infusién tras la dilucién cuando la linea
esta conectada a la rama de retorno de sangre al paciente.

Independientemente del tipo de tratamiento que se lleve a cabo y de la presencia y configuracion de las lineas de
infusion, un valor que es importante conocer es el caudal efectivo de la sangre extraida del paciente y tratada por la
maguina. Normalmente el operario establece el caudal y la maquina presenta visualmente el caudal establecido,
comprobando que el caudal real siga, con un cierto grado de aproximacion, la velocidad establecida. Normalmente el
circuito de sangre esta dotado de un sensor de flujo que actia sobre el circuito extracorp6reo y puede proporcionar
una sefial para enviarla a una unidad de control que regula la bomba de sangre. Por ejemplo, la bomba de sangre
puede estar asociada con un cuentarrevoluciones, o un sensor de velocidad angular, que puede generar una sefal
que entonces se procesa mediante la unidad de control para proporcionar una indicacién del flujo de sangre y por
tanto puede corregirse la velocidad de la bomba, si es necesario.
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El solicitante ha encontrado que hay ciertas configuraciones en las que el caudal total, cuando se calcula tal como se
describié anteriormente, no proporciona un dato referente al caudal real segin se extrae del paciente; por ejemplo,
se logra una configuracién particular cuando la bomba de sangre funciona en un tramo de la rama de extraccion de
sangre mientras una linea de infusion previa a la dilucion esta conectada a una parte de la rama de extraccion de
sangre aguas arriba del tramo de tubo en el que funciona la bomba. Para un ejemplo de tal configuracién, véase el
documento US 5366630.

En esta configuraciéon una lectura del caudal de sangre tomado de manera eficaz del paciente basandose en la
velocidad angular de la bomba conduce a un calculo erréneo: de hecho es cierto que el liquido que atraviesa el
tramo de tubo en el que funciona la bomba comprende sangre procedente del paciente mas liquido procedente de la
linea o las lineas de infusion que estan conectadas al tramo de tubo aguas arriba de la bomba de sangre.

Mas generalmente, cuando el céalculo del caudal de sangre tomado del paciente y tratado en el circuito de sangre
extracorporeo se deriva de un sensor y/o una unidad de control que actla en un tramo de tubo en el circuito
extracorporeo que esta ubicado aguas abajo de un punto en el que una linea de liquido entra en el circuito, el caudal
de la linea de liquido provoca un error en el célculo del caudal de sangre.

Por tanto, un objetivo principal fijado por el solicitante es calcular mediante un método sencillo un caudal de sangre
gue de manera eficaz es el que se extrae del paciente, en casos en los que hay una linea de infusion colocada tal
como se describio anteriormente.

Un objetivo adicional es proporcionar una solucion técnica que pueda garantizar automaticamente un caudal
deseado en una operacién de extracciébn de sangre en un paciente, independientemente de la presencia de
cualquier infusién de liquido aguas arriba de los medios destinados a provocar que el liquido circule en el circuito
extracorpoéreo.

Un objetivo adicional de la invencion es proporcionar un dispositivo que informe sobre, y controle, la razén entre el
caudal de sangre auténtico extraido de un paciente y el caudal de cualquier linea destinado a fluir al interior del
circuito extracorporeo aguas arriba de la bomba de sangre.

Un objetivo adicional es proporcionar un dispositivo sencillo que funcione con medios sensores tradicionales,
presentes en un aparato para tratamiento de sangre.

Ademas de lo anterior, un objetivo adicional de la invencién es proporcionar un dispositivo que funcione tanto en el
caso en el que los caudales de la bomba de sangre y las lineas previas a la infusién se predeterminan por el usuario
como en el caso en el que uno o més de los caudales no se predeterminan.

Uno o mas de los objetivos técnicos anteriormente mencionados se logran mediante un aparato para tratamiento de
sangre extracorpéreo que comprende un dispositivo para determinar un caudal de sangre en un circuito de sangre
extracorporeo y que comprende el dispositivo de infusion, segun la reivindicacion 1.

Breve descripcion de los dibujos

Se deducirdn mejor caracteristicas y ventajas adicionales a partir de la siguiente descripcién detallada de una
realizacién preferida, pero no exclusiva, del dispositivo para determinar un flujo de sangre en un circuito
extracorporeo y de un aparato para tratamiento de sangre extracorporeo que comprende el dispositivo, segun la
presente invencion.

La descripcion se realizarda a continuacion en el presente documento con referencia a las figuras adjuntas de los
dibujos, proporcionadas a modo de ejemplo no limitativo, en las que:

- la figura 1 es una vista esquematica de un primer aparato para tratamiento de sangre extracorpéreo que
comprende el dispositivo para calcular el caudal de sangre de la presente invencién;

- la figura 2 es una vista esquematica de un segundo aparato para tratamiento de sangre extracorpdreo que
comprende el dispositivo para calcular el caudal de sangre de la presente invencién;

- la figura 3 es un diagrama de bloques que ilustra esquematicamente un posible modo de funcionamiento de un
dispositivo para calcular el caudal de sangre, que puede usarse por ejemplo con el aparato de las figuras 1y 2;

- la figura 4 es un diagrama de bloques que ilustra esquematicamente un posible modo de funcionamiento adicional
de un dispositivo para determinar el caudal de sangre, que puede usarse por ejemplo con el aparato de las figuras 1
y 2.

Descripcion detallada de la invencién



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

60

65

ES 2 509 066 T3

Con referencia a las figuras de los dibujos, 1 representa en su totalidad un aparato para tratamiento de sangre
extracorporeo segun la presente invencion. El aparato 1 comprende un circuito 2 extracorpéreo para la circulacion
de sangre dotado de al menos una unidad 3 de tratamiento de sangre que tiene una primera y una segunda camara
4, 5 separadas por una membrana 6 semipermeable; el circuito 2 muestra una rama 7 de extraccion de sangre que
tiene un extremo destinado a conectarse con un sistema 8 cardiovascular de un paciente y un extremo adicional en
comunicacién con una entrada de la primera camara 4, y al menos una rama 9 de retorno de sangre, que tiene un
extremo destinado a conectarse con el sistema cardiovascular y un extremo adicional en comunicacién con una
salida de la primera camara 4. En las figuras adjuntas de los dibujos los extremos de las ramas de extraccion de
sangre que se conectan con el paciente estan conectados a una fistula 10. Sin embargo, pueden usarse otros
accesos vasculares. La unidad de tratamiento de sangre puede ser un filtro para hemodidlisis, o un filtro para
hemofiltracion, o un filtro para hemodiafiltracién, o un filtro para plasmaféresis, o un filtro para ultrafiltraciéon, o una
unidad para someter la sangre a cualquier tratamiento fisico o quimico que requiere que se realice una extraccion de
sangre practicamente constante de un paciente o un donante. Ademas de esto, el circuito puede comprender una o
mas de las unidades de tratamiento anteriormente mencionadas segun el tipo de tratamiento al que debe someterse
la sangre. La figura 1 representa esquematicamente un filtro 3 para hemodiafiltracion, que comprende una segunda
camara a la que se conecta, en la entrada, un liquido de didlisis nuevo, y en la salida una linea de descarga. La
figura 2 ilustra un aparato 1 con un filtro 3 para hemofiltracion. En este caso no se incluye ningun liquido de dialisis
nuevo en la entrada a la segunda camara.

Unos primeros medios 14 de movimiento estdn asociados con un tramo 13 predeterminado del circuito 2
extracorporeo para provocar un flujo de liquido a través del tramo 13 predeterminado. Los primeros medios 14 de
movimiento pueden comprender al menos una bomba, por ejemplo una bomba rotatoria del tipo peristaltico, tal como
se muestra en la figura 1, u otros medios que pueden provocar un flujo de liquido en el circuito extracorpéreo. A
modo de ilustracion no limitativa, los medios pueden ser bombas o mecanismos que comprenden elementos activos
gue estrechan el tramo de tubo asociado con la bomba para hacer avanzar el fluido, o los medios también pueden
ser bombas que atraviesa el fluido tal como se ilustra esqueméaticamente en la figura 2. En los ejemplos mostrados
en las figuras 1y 2 los medios de movimiento funcionan en la rama de extraccion de sangre.

El aparato 1 muestra una linea 15 de infusidon conectada con el circuito de sangre extracorpdreo en una secciéon 16
de infusién ubicada aguas arriba del tramo 13 predeterminado en el que funciona la bomba 14 de sangre, con
referencia al sentido de circulacion de la sangre en el circuito extracorpéreo indicado mediante flechas “b”. La linea
de infusion ilustrada en las figuras adjuntas de los dibujos comprende al menos un recipiente 17 de un liquido que va
a infundirse; obsérvese que de manera similar puede usarse un sistema de preparacion de liquido en linea, que no
requiere bolsas o recipientes previamente preparados.

Unos segundos medios 18 de movimiento funcionan en correspondencia con la linea 15 de infusion, provocando que
un liquido de infusién fluya a través de la linea de infusién. Los segundos medios 18 pueden comprender una bomba
peristéltica, como en el ejemplo de la figura 1, u otros mecanismos que pueden determinar un flujo de liquido. Por
ejemplo, en la figura 2 el recipiente de liquido de infusion estéa instalado aguas arriba de la seccién en la que la linea
de infusién se encuentra con la rama de extraccion de sangre: en este caso los segundos medios de movimiento
comprenden un soporte (no ilustrado, y por ejemplo que comprende un vastago de soporte, una parte del armazon
de la maquina o similar) para colocar correctamente la bolsa a la altura deseada para usar la gravedad para
provocar que caiga el liquido y un mecanismo de regulacion, por ejemplo una valvula activada manual o
automaticamente, en la linea de infusién. Segun otras realizaciones, no ilustradas, la bomba de infusion puede
comprender una 0 mas jeringas o una bomba de desplazamiento positivo normal que atraviesa el flujo de liquido que
va a bombearse.

El aparato 1 puede comprender otras lineas de infusién aparte de la descrita. El ejemplo de la figura 2 ilustra una
realizacién que tiene dos lineas 19, 20 de infusién adicionales, una conectada a la linea de extraccion y la otra a la
linea de retorno. Cada una de las lineas 19, 20 de infusion adicionales comprende un recipiente 21, 22 respectivo
para un liquido que va a infundirse, y una bomba 23, 24 de infusion respectiva. Evidentemente, también en este
caso puede proporcionarse una produccion de liquido de infusién en linea, usando medios de movimiento del fluido
que son diferentes de los ilustrados a modo de ejemplo en este caso.

Todavia con referencia a las figuras de los dibujos, Qp indica el flujo de sangre extraido del paciente, Q: el flujo
global de liquido a través del tramo 13 aguas abajo de la seccién 16 de infusion y Qins el flujo de liquido de infusién
gue atraviesa la linea 15 de infusion procedente de la seccién 16 de infusion.

En la siguiente descripcion, “s” indicara valores nominales establecidos por el usuario para los flujos Qp, Qint, Qt, “I”
indicara los valores reales medidos por sensores para los mismos flujos, y “c” indicara valores de esos flujos
calculados basandose en los ajustes y/o las mediciones de los valores reales de los flujos, tal como se describira

mejor a continuacion en el presente documento.
Tal como ilustran esquematicamente las figuras de los dibujos, el aparato 1 esta dotado de un dispositivo 25 de

célculo de flujo de sangre que comprende al menos una memoria 26 y al menos una unidad 27 de control, por
ejemplo un microprocesador, conectada a, y que actla conjuntamente con, la memoria 27. Alternativamente la
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unidad 27 de control puede ser de tipo analégico.

La memoria esta configurada para recibir y almacenar uno o mas de los siguientes datos: un primer dato (1),
referente al flujo de sangre extraido del paciente Qp, un segundo dato (i2), referente al flujo de liquido Q: a través del
tramo 13 y un tercer dato (i3), referente a un flujo de liquido de infusion Qinr que atraviesa la linea 15 de infusion.
Segun la invencién, cada dato i1, i2, i3 puede comprender uno o mas valores referentes respectivamente al flujo de
sangre extraido del paciente Qy, al flujo de liquido Q; a través del tramo 13 y al flujo de liquido de infusidon Qi que
atraviesa la linea 15 de infusion, por ejemplo valores reales de cada flujo medidos con medios sensores apropiados,
valores establecidos por el usuario, valores calculados segun los ajustes del usuario.

Segun la invencion, la unidad de control esta programada para calcular o bien el primer dato (i1) referente al flujo de
sangre extraido del paciente o bien el segundo dato (i2) referente al flujo de liquido a través del tramo 13; en
cualquier caso, el calculo del primer dato (i1) o el segundo dato (i2) es una funcién del tercer dato (i3) referente al
flujo de liquido de infusion Qins.

En la realizacion ilustrada de la figura 3, se realiza la entrada de los datos primero y tercero (etapa 100). Por
ejemplo, el usuario introduce los valores deseados en un mecanismo de entrada para el flujo de infusion Qints a lo
largo de la linea 15 y para el flujo de sangre extraido del paciente Qps. La etapa de entrada puede realizarse a través
de la interfaz 30 de usuario o a través de una tarjeta, disco u otro sistema de lectura de soporte de datos.

Alternativamente, los valores de ajuste ya pueden haberse almacenado previamente en la memoria 26 informatica.
En este punto, la memoria 26 tiene almacenados los datos primero y tercero (etapa 101) y la unidad de control
puede calcular (etapa 102) el segundo dato i2 referente al flujo de liquido Q; a través del tramo, como funcion f(i1, i3)
del tercer dato referente al flujo de liquido de infusion Qixs y del primer dato. En la realizacion, i1 corresponde a Qps,
i3 a Qints € i2, 0 Qxc, se calcula como la suma de Qpus+Qints. A continuacion (etapa 103) se almacena el valor calculado
para Q y se usa por la unidad 27 de control, tal como se describird mejor a continuacion en el presente documento.

Si, en vez de eso (véase la figura 4), la etapa 100 incluye la entrada (realizada segun las modalidades descritas
anteriormente) de los valores de flujo de infusion deseado Qints (tercer dato) a lo largo de la linea 15 y el flujo de
liquido global Qs (segundo dato) en el tramo 13, entonces la memoria almacena los datos segundo y tercero (etapa
101), y la unidad 27 de control puede calcular el primer dato i1, que es un valor calculado Q. del flujo de sangre Q,
como funcién 1(i2,i3) del tercer dato (etapa 102):

Qbe = Qts - Qints

Volviendo a las figuras 1 y 2, el dispositivo 25 comprende primeros sensores 28 conectados con la unidad 27 de
control y dispuestos para emitir una primera sefial 28a referente a un valor real (Qy) del flujo de liquido que atraviesa
el tramo 13. El dispositivo 25 también incluye segundos sensores 29 conectados con la unidad 27 de control y
dispuestos para proporcionar una segunda sefial 29a referente a un valor real Qin del flujo de liquido que atraviesa
la linea 15 de infusién. Los primeros sensores 28 pueden comprender (como en la realizacion ilustrada en la figura
1) un sensor de velocidad asociado con la primera bomba 14 y que puede enviar a la unidad 27 de control una sefial
gue expresa la velocidad o la posicion angular de la bomba. Por tanto, la unidad 27 de control esta programada para
calcular el valor real del flujo de liquido Qi a través del tramo como funcién de la sefial que proporciona la velocidad
angular de la primera bomba. En una realizacion en la que la bomba 14 es una bomba peristaltica, la unidad 27 de
control puede programarse para calcular el caudal real Qi como funcién de la sefial 28a, asi como uno o mas de los
siguientes parametros: las caracteristicas geométricas de la rama de extraccion de sangre, posiblemente una
variable temporal dispuesta para tener en cuenta el tiempo transcurrido desde el comienzo del tratamiento
extracorporeo, la presion predominante aguas arriba de la bomba 14 (en este caso se incluye un sensor de presion,
no ilustrado en las figuras de los dibujos). Alternativamente, tal como se muestra en la figura 2, los primeros medios
sensores comprenden un sensor de flujo de liquido asociado con la rama de extraccion de sangre, aguas abajo de la
seccion de conexion entre la linea de infusion y el circuito extracorpéreo. El sensor, por ejemplo mecanico o
electromagnético, emite una sefial, que esta directamente vinculada con el flujo de liquido real Qy a través de la
rama 13.

Los segundos medios sensores comprenden un sensor de peso asociado con el recipiente y dispuesto para enviar
una sefial a la unidad 27 de control, proporcionando instantdneamente el peso del recipiente.

La unidad 27 de control se pone en contacto con el sensor de peso a determinados intervalos y como resultado
calcula el flujo real que atraviesa la linea de infusién segun los valores de peso real recibidos en instantes sucesivos.
Los intervalos pueden ser idénticos, o en cualquier caso se conocen y pueden calcularse usando una regla que
conoce la unidad 27 de control.

En la realizacién de la figura 3, la unidad 27 de control estd programada para recibir la primera sefial 28a y para
actuar conjuntamente con los primeros medios 14 de movimiento para llevar el flujo de liquido real Qy a través del
tramo 13 al valor calculado Q del flujo de liquido (etapa 104). Todavia con referencia a la realizacion de la figura 3,
la unidad 27 de control también esta programada para actuar conjuntamente con los segundos medios 18 de
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movimiento para llevar el flujo de liquido de infusién real al valor establecido Qints. En otras palabras, la unidad 27 de
control recibe valores establecidos Qps, Qints para los flujos Qp y Qint, calcula Qr y regula (sefiales 28b y 29b de
control) los flujos reales a través de la linea 15 y del tramo 13 de modo que siguen respectivamente los valores Qinss

Y Qrc.

En la realizacion de la figura 4, la unidad 27 de control esta programada para recibir la primera sefial 28a y para
actuar conjuntamente con los primeros medios 14 de movimiento para llevar el flujo de liquido real Qy a través del
tramo 13 al valor establecido Qs del flujo de liquido (etapa 104). Todavia con referencia a la realizacién de la figura
4, la unidad 27 de control también esta programada para actuar conjuntamente con los segundos medios 18 de
movimiento con el fin de llevar el flujo de liquido de infusién real al valor establecido Qinss. En este segundo ejemplo,
los valores reales de los flujos en la linea 15 y el tramo 13 se regulan (sefiales 28b, 29b de control) con los valores
establecidos Qs Yy Qinis, Mientras que el valor de Qp se calcula (Quc) Yy por ejemplo se presenta en una pantalla 30.
Por motivo de completitud, aunque esto no influye en la presente invencién, obsérvese que en la realizacion de la
figura 4 también hay lineas 19 y 20 de infusion con sensores 50, 51 de peso respectivos que emiten sefiales 50a,
51a correspondientes a la unidad 27 de control, unidad 27 de control que también controla las bombas 23, 24 con
sefiales 50b, 51b correspondientes.

La invencion es susceptible de muchas variantes.

Es posible una realizacién adicional (no ilustrada) en la que el primer dato comprende un valor real del flujo de
sangre extraido del paciente, el segundo dato comprende un valor real del flujo de liquido a través del tramo 13 y un
tercer dato comprende un valor real del flujo de liquido de infusion. En otras palabras, el dispositivo 25 puede tomar
simplemente valores de flujo reales, leidos por los primeros sensores conectados con la unidad 27 de control y
dispuestos para emitir una primera sefial referente a un valor real (Qy) del flujo de liquido que atraviesa el tramo 13,
y segundos sensores conectados con la unidad 27 de control y dispuestos para proporcionar una segunda sefial
referente a un valor real (Qin) del flujo de liquido que atraviesa la linea de infusion. En este caso la unidad 27 de
control estard programada para calcular un valor real del flujo de sangre extraido del paciente (Qpr) usando la
ecuacion Qun=Qu-Qiner Y después enviar datos a la pantalla, sin que tenga lugar ninguna actividad de control, sino
simplemente proporcionando informacién sobre el estado de los flujos reales.

En todavia una realizacién adicional, la unidad 27 de control puede estar programada para activar Unicamente los
segundos medios de movimiento en un caso en el que el valor real medido para el flujo Qy a través del tramo 13 sea
diferente del valor establecido Qs (figura 4) o el valor calculado (figura 3), con el fin de cambiar tnicamente el flujo
de infusidn y llevar el valor de flujo real en el tramo 13 al valor Qs 0 Qc.

Sin embargo, en el caso mas tipico la unidad 27 de control esta programada para actuar conjuntamente tanto con
los primeros como con los segundos medios de movimiento con el fin de llevar el valor real del flujo Q a través del
tramo 13 al valor establecido Qs 0 al valor calculado Qi del flujo de liquido a través del tramo 13 predeterminado.
Aparte de tener ajustes especificos tanto para la sangre extraida (o el flujo total a través del tramo 13) como para el
flujo de infusion, alternativamente es posible establecer Unicamente el flujo de extraccion de sangre del paciente (o,
evidentemente, el flujo total en el tramo 13) y establecer una razon fija entre el flujo de extraccion de sangre del
paciente y el flujo de infusion. En este caso, por ejemplo, se obtendrd como resultado lo siguiente: valor establecido
para flujo de sangre Q,=Qus, Y valor calculado para flujo de infusion Qint = Qinic = K* Qps. L0 anterior es especialmente
interesante cuando se usa la linea 15 para infundir anticoagulante. En esta realizacion de la invencion, la unidad 27
de control garantiza que durante el tratamiento (o durante una parte relevante o reajuste del tratamiento), el usuario
puede modificar uno de los valores establecidos de Qp 0 Q: 0 Qint. En este caso la unidad 27 de control actuara sobre
los primeros y los segundos medios de movimiento con el fin de alcanzar los nuevos ajustes introducidos por el
usuario, al tiempo que se mantiene la razon K inalterada.

La razén K puede ser constante (situacion tipica) o puede adoptar un valor variable con el tiempo segun valores
preestablecidos o una regla temporal conocida.

En un aspecto adicional de la invencion, la maquina se ajusta (0 los ajustes se almacenan previamente en la
memoria de la maquina) para un valor limite de uno o mas de los flujos Qu, Qinr, Qi. En cada una de las variantes
descritas anteriormente la maquina esta dispuesta para comprobar, a intervalos, que no se superan los umbrales
limite. Segun las variantes, la unidad 27 de control puede estar dispuesta para indicar (con una alarma) que se ha
alcanzado el limite (por ejemplo en un caso en el que se activa una infusion durante un tratamiento en el que se ha
establecido un limite maximo de Qy); en la realizacion en la que la unidad 27 de control puede coordinar los primeros
y los segundos medios de movimiento con el fin de garantizar la proporcionalidad (la razén K mencionada
anteriormente) entre los flujos activos, la unidad 27 de control puede estar programada para respetar la constante de
proporcionalidad tras cambiar los ajustes de uno cualquiera de los flujos, comprobando al mismo tiempo que ningln
flujo supera su limite umbral de aceptabilidad y evitando positivamente un cambio en algun flujo si ese cambio
provoca que uno o mas de los flujos supere un limite de aceptabilidad.

Finalmente, el aparato 1 comprende una pantalla o interfaz 30 de usuario que esta conectada con la unidad 27 de
control. La interfaz 30 de usuario esta dispuesta para presentar visualmente al menos uno de los siguientes valores:
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- valor establecido (Qps) de flujo de sangre (Qy) extraido del paciente,
- valor establecido (Qs) de flujo de liquido que atraviesa el tramo,

- valor establecido (Qints) de flujo de infusion,

- valor calculado (Qx) de flujo de liquido que atraviesa el tramo,

- valor calculado (Quc) de flujo de sangre (Qp) extraido del paciente,

- valor real (Qur) de flujo de sangre (Qu) extraido del paciente,

- valor real (Qy) de flujo de liquido que atraviesa el tramo,

- valor real (Qinrr) de flujo de infusion.

La interfaz esta dispuesta para recibir como entrada al menos uno de los siguientes valores, que puede establecer
un usuario:

- valor establecido (Qps) de flujo de sangre (Qp) extraido del paciente,
- valor establecido (Q:s) de flujo de liquido que atraviesa el tramo,
- valor establecido (Qinss) de flujo de infusion,

- constante K de razén de proporcionalidad entre el flujo Qins y el flujo Qp (0 entre Qins y Qt, dependiendo del caso).
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REIVINDICACIONES
Aparato para tratamiento de sangre extracorp6reo, que comprende:

- al menos una unidad (3) de tratamiento de sangre que tiene una primera camara y una segunda camara
separadas por una membrana semipermeable,

- al menos una rama (7) de extraccion de sangre que tiene un extremo destinado a conectarse con un
sistema cardiovascular de un paciente y otro extremo en comunicacién con una entrada de la primera
camara,
- al menos una rama (9) de retorno de la sangre, que tiene un extremo destinado a conectarse con un
sistema cardiovascular de un paciente y otro extremo en comunicaciéon con una salida de la primera
camara,
- primeros medios (14) de movimiento asociados con un tramo (13) predeterminado de la rama (7) de
extraccion de sangre para provocar un flujo de liquido a través de dicho tramo (13) predeterminado,
comprendiendo los primeros medios de movimiento una primera bomba que es activa en el tramo (13)
predeterminado y funciona en la rama de extraccion de sangre; y
- un dispositivo (25) de calculo de flujo de sangre que comprende:
= una memoria (26) para recibir y almacenar un primer dato (i1) referente al flujo de sangre extraido del
paciente (Qp), 0 un segundo dato (i2) referente al flujo de liquido (Q:) a través del tramo (13), pudiendo
la memoria (26) recibir y almacenar un tercer dato (i3) referente a un flujo de liquido de infusion (Qinf)
que fluye a través de una linea de infusion, y
= una unidad (27) de control, conectada con la memoria (26),
- una linea (15) de infusién conectada con la rama (7) de extraccion de sangre en una seccion de la misma
ubicada aguas arriba del tramo (13) predeterminado con referencia a un sentido de circulacién de sangre en
la rama de extraccion de sangre, y

- segundos medios (18) de movimiento para provocar un flujo de liquido de infusion a través de la linea (15)
de infusion, caracterizado porque

la unidad (27) de control esta programada para calcular o bien el primer dato (i1) referente al flujo de sangre
extraido del paciente o bien el segundo dato (i2) referente al flujo de liquido a través del tramo (13), como
funcién del tercer dato (i3) referente al flujo de liquido de infusion (Qins).

Aparato segun la reivindicacion 1, en el que el dispositivo comprende una interfaz (30) de usuario
conectada con la unidad (27) de control, estando la interfaz (30) de usuario dispuesta para presentar
visualmente al menos un valor de los siguientes valores:

- valor establecido (Qus) de flujo de sangre (Qp) extraido del paciente,

- valor establecido (Qis) de flujo de liquido que atraviesa el tramo,

- valor establecido (Qinss) de flujo de infusion,

- valor calculado (Qi) de flujo de liquido que atraviesa el tramo,

- valor calculado (Qxc) de flujo de sangre (Qp) extraido del paciente,

- valor real (Qur) de flujo de sangre (Qp) extraido del paciente,

- valor real (Qy) de flujo de liquido que atraviesa el tramo,

- valor real (Qinr) de flujo de infusién.

Aparato segun la reivindicacién 2, en el que la interfaz (30) de usuario esta dispuesta para recibir como
entrada al menos un valor de los siguientes valores que también pueden preestablecerse por un usuario:

- valor establecido (Qus) de flujo de sangre (Qp) extraido del paciente,

- valor establecido (Qs) de flujo de liquido que atraviesa el tramo (13),
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- valor establecido (Qints) de flujo de infusién.

Dispositivo segn una cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que la unidad (27) de control esta
programada para recibir y almacenar en la memoria al menos un valor de los siguientes valores:

- un valor deseado referente a un cociente entre el flujo de infusién (Qin) y el flujo de sangre extraido del
paciente (Qp), siendo el valor fijo u obedeciendo a una regla temporal preestablecida, o

- un valor deseado referente a un cociente entre el flujo de infusién (Qin) y el flujo de liquido (Q:) que
atraviesa el tramo (13), siendo el valor fijo o seguin una regla temporal preestablecida.

Dispositivo segln la reivindicacion 4, en el que la interfaz (30) de usuario permite al usuario cambiar al
menos un valor de los siguientes valores durante el tratamiento extracorporeo:

- valor establecido (Qys) de flujo de sangre (Qp) extraido del paciente,
- valor establecido (Qs) de flujo de liquido que atraviesa el tramo (13),
- valor establecido (Qinss) de flujo de infusién en la unidad (27) de control,

estando la unidad de control programada para actuar conjuntamente con al menos uno de los primeros y
los segundos medios (14, 18) de movimiento con el fin de mantener el cociente entre el flujo de infusién
(Qin) y el flujo de sangre extraido del paciente (Qp) a un nivel correspondiente al valor deseado respectivo.

Dispositivo segun la reivindicacion 4, en el que la interfaz (30) de usuario permite al usuario cambiar al
menos un valor de los siguientes valores durante el tratamiento extracorporeo:

- valor establecido (Qus) de flujo de sangre (Qp) extraido del paciente,
- valor establecido (Qis) de flujo de liquido que atraviesa dicho tramo,
- valor establecido (Qints) de flujo de infusion en la unidad (27) de control,

estando la unidad de control programada para actuar conjuntamente con al menos uno de los primeros y
los segundos medios (14, 18) de movimiento con el fin de mantener el cociente entre el flujo de infusién
(Qin) vy el flujo de liquido que atraviesa el tramo (13) a un nivel correspondiente a un valor deseado
respectivo.

Dispositivo segun una cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el liquido de infusion
comprende anticoagulante.

Aparato segun la reivindicacion 1, en el que los segundos medios de movimiento comprenden una segunda
bomba que funciona en la linea de infusion.

Aparato segun la reivindicacién 1, comprendiendo el dispositivo primeros medios (28) sensores conectados
con la unidad de control y dispuestos para emitir una primera sefial (28a) referente a un valor real (Qy) del
flujo de liquido que atraviesa dicho tramo, estando la unidad (27) de control programada para recibir la
primera sefial (28a) y para actuar conjuntamente con los primeros medios (14) de movimiento para llevar el
flujo de liquido real (Qv) a través de dicho tramo a un valor establecido (Qs) del flujo de liquido.

Aparato segun la reivindicacién 1, comprendiendo el dispositivo segundos medios (29) sensores, segundos
medios (29) sensores que estan conectados con la unidad (27) de control y estan dispuestos para
proporcionar una segunda sefial referente a un valor real (Qinrr) del flujo de liquido que atraviesa la linea
(15) de infusion, estando la unidad (27) de control programada para actuar conjuntamente con los segundos
medios (18) de movimiento con el fin de llevar el valor del flujo de liquido de infusién real a un valor
establecido (Qinfs)-

Aparato segun la reivindicacion 10, en el que la linea de infusién comprende al menos un recipiente (17) de
un liquido que va a infundirse, y en el que los segundos medios (29) sensores comprenden un sensor de
peso operativamente asociado con el recipiente y dispuesto para enviar una sefial a la unidad (27) de
control, que corresponde a un peso actualizado del recipiente.

Aparato segun la reivindicacion 9, en el que los primeros medios (28) sensores comprenden un sensor de

flujo de liquido asociado con la rama de extraccion de sangre, y ubicado aguas abajo de una seccién de
conexion entre la linea de infusion y el circuito extracorpéreo.
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Aparato segun la reivindicacion 12, en el que los primeros medios (28) sensores comprenden un sensor de
velocidad asociado con los primeros medios (14) de movimiento y que puede enviar una sefial a la unidad
(27) de control, sefial que se refiere a una velocidad angular de los primeros medios (14) de movimiento.

Aparato segun la reivindicaciéon 13, en el que la unidad de control esta programada para calcular el valor
real del flujo de liquido (Qy) a través de dicho tramo como funcién de la sefal referente a la velocidad
angular de los primeros medios (14) de movimiento, una sefial referente a una presion existente aguas
arriba del tramo (13), de caracteristicas geométricas de la rama de extraccion de sangre y de una variable
temporal.
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