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DESCRIPCION
Conjunto de aguja residente con aguja retractil y camara de retorno
Antecedentes de la invencion
Campo de la invencion

La presente invencion se refiere a un conjunto de aguja utilizado para introducir un catéter en un vaso sanguineo de
un paciente.

Descripcion de la técnica relacionada

Se utilizan catéteres para la administracion de diversos fluidos médicos a pacientes. Para introducir un catéter en un
vaso sanguineo de un paciente, se utiliza frecuentemente un conjunto de aguja con una aguja en la cual se monta el
catéter. El personal médico clava la aguja con el catéter en el paciente y extrae a continuacion la aguja sola. De este
modo, se deja el catéter alojado en el vaso sanguineo. En el curso de este proceso, el personal permite a menudo
que una pequefia cantidad de la sangre del paciente fluya a través de la aguja hueca a fin de determinar si la aguja
esta posicionada apropiadamente dentro del vaso sanguineo o no. Esta practica de utilizar la sangre se denomina
“retorno”.

Sumario de la invenciéon

La presente invencion esta destinada a proporcionar un conjunto de aguja para introducir un catéter residente en un
vaso sanguineo, que haga facil una comprobacioén visual del retorno de la sangre.

Segun un aspecto de la presente invencion, se proporciona un conjunto de aguja que puede utilizarse para introducir
un catéter residente en un vaso sanguineo de un paciente, de acuerdo con la reivindicacion 1. El conjunto de aguja
esta provisto de: un mango que tiene un manguito exterior, un manguito interior coaxialmente fijado al manguito
exterior, y un intersticio entre el manguito exterior y el manguito interior; una aguja hueca configurada para perforar
al paciente a fin de guiar el catéter dentro del vaso sanguineo; un cubo de aguja fijado a la aguja y encajado movil
en el mango, que se retiene temporalmente en una primera posicion en la que la aguja queda expuesta fuera del
mango y es solicitada para moverse hacia una segunda posicién en la que la aguja se retrae en el mango; y un paso
compuesto de un primer agujero pasante que penetra en el manguito exterior y un segundo agujero pasante que
penetra en el cubo de aguja. Estos agujeros pasantes primero y segundo se forman asi para alinearse uno con otro
a fin de permitir el retorno de la sangre desde la aguja hasta el intersticio del mango sin un miembro mediador entre
el primer agujero pasante y el segundo agujero pasante solamente si el cubo de aguja esta en la primera posicion.

Preferiblemente, el manguito exterior estd hecho de un material translicido para dejar visible la sangre en el
intersticio desde el exterior del mango.

Preferiblemente, el conjunto de aguja puede estar provisto, ademas, de un tabique para dividir el intersticio en una
primera porcion y una segunda porcion. El tabique esta interpuesto entre el manguito exterior y el manguito interior.

El conjunto de aguja esta provisto, ademas, de un mecanismo de suelta configurado para retener de forma soltable
el cubo de aguja en la primera posicion. Mas preferiblemente, el cubo de aguja esta provisto de una ranura y el
mecanismo de suelta esta provisto de una abertura de ojo de cerradura para engancharse de forma soltable en la
ranura. De manera alternativa, mas preferiblemente, el cubo de aguja esta provisto de una ranura axialmente oblicua
que se acopla con el mecanismo de suelta para convertir un movimiento del mecanismo de suelta en un movimiento
axial del cubo de aguja hacia la segunda posicion. De forma alternativa, mas preferiblemente, el conjunto de aguja
puede estar provisto, ademas, de una combinacién de una cremallera y un pifién para convertir un movimiento del
mecanismo de suelta en un movimiento del cubo de aguja hacia la segunda posicion.

Preferiblemente, el cubo de aguja tiene un ensanchamiento y el manguito interior tiene una periferia interna
estrechada de modo que el ensanchamiento entre en contacto facial con la periferia interna estrechada solamente si
el cubo de aguja estd en la primera posicion. Mas preferiblemente, el primer agujero pasante penetra en el
ensanchamiento y el segundo agujero pasante penetra en la periferia interna estrechada.

Preferiblemente, el conjunto de aguja tiene ademas unos medios de sellado que tienen un labio del manguito interior
y un saliente que sobresale del manguito exterior para acoplarse con el labio.

Breve descripcion de los dibujos

La figura 1 es una vista en seccion transversal de un conjunto de aguja de acuerdo con una primera realizacion de la
presente invencion;
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La figura 2 es una vista en perspectiva de un manguito interior del conjunto de aguja;

La figura 3 es una vista en seccion transversal del manguito interior, que se ha tomado a lo largo de una linea IlI-1l
de la figura 2;

La figura 4A es una vista en seccion transversal del conjunto de aguja, que se ha tomado a lo largo de la linea IV-IV
de la figura 1, y las figuras 4B y 4C revelan por separado partes mostradas en la figura 4A;

La figura 5 es una vista en seccion transversal parcial del conjunto de aguja en una condicion en la que se presiona
hacia abajo un mecanismo de suelta;

La figura 6 es una vista en seccion transversal tomada a lo largo de una linea VI-VI de la figura 5;

La figura 7 es una vista en seccion transversal del conjunto de aguja en una condicién en la que se retrae una aguja
en un mango;

La figura 8 es una vista en seccion transversal de un conjunto de aguja de acuerdo con una segunda realizacién de
la presente invencion;

La figura 9A es una vista en alzado de un cubo de aguja del conjunto de aguja, y la figura 9B es una vista en alzado
que muestra una relacion entre el cubo de aguja y un mecanismo de suelta;

La figura 10 es una vista en seccidn transversal parcial de un conjunto de aguja de acuerdo con una tercera
realizacién de la presente invencion;

Las figuras 11A-11C son vistas en seccion transversal parcial de un conjunto de aguja de acuerdo con una cuarta
realizacion de la presente invencion; y

La figura 12 muestra una modificacion de la cuarta realizacion.
Descripcion detallada de la realizacion preferida

Se describiran a continuacion realizaciones de la presente invencién con referencia a las figuras 1 a 12. En toda la
memoria y las reivindicaciones, se definen y se utilizan respectivamente los términos relativos “distal” y “proximal”
como lo mas proximo y lo mas alejado frente a un conjunto de aguja. En las figuras 1, 5y 7-12 se muestran las
direcciones distal y proximal como las direcciones izquierda y derecha, respectivamente. En la figura 1 se indica con
una linea de trazos un eje del conjunto de aguja.

Primera realizacion

La figura 1 muestra un estado inicial, a saber, antes del uso, de un conjunto de aguja 1 de acuerdo con una primera
realizacion de la presente invencion. El conjunto de aguja 1 esta provisto de un mango generalmente compuesto de
un manguito exterior 3 y un manguito interior 5, una aguja hueca 9 en la cual se monta un catéter residente 7, y un
cubo de aguja 11 al que se fija la aguja 9, todos los cuales estan coaxialmente alineados. El cubo de aguja 11 esta
encajado de forma mévil en el manguito interior 5.

El manguito exterior 3 se encaja coaxialmente sobre el manguito interior 5 para dejar un intersticio cilindrico
longitudinalmente alargado 13. El intersticio 13 esta dimensionado de manera que permita un flujo de sangre de
retorno. El intersticio 13 puede estar formado de manera suficientemente estrecha para extender una pequefia
cantidad de sangre sobre el intersticio 13 a fin de hacer facil una comprobacion visual desde el exterior.

Las dimensiones del intersticio 13 pueden disefiarse apropiadamente de acuerdo con la siguiente descripcion. Aun
cuando la capacidad del intersticio 13 sea relativamente pequefia, ocurrira un retorno de la sangre desde un vaso
sanguineo de un paciente a través de la aguja 9 hasta el intersticio 13. Sin embargo, puede haber raras ocasiones
en las que un extremo afilado de la aguja 9 atraviesa una pared de vaso sanguineo, aunque el personal médico
sienta que la aguja 9 esta apropiadamente colocada en el vaso sanguineo. Aun en estas ocasiones, puede ocurrir
temporalmente un retorno de la sangre, pero el flujo sanguineo se detendra pronto. Si la capacidad es
excesivamente pequefia, el personal no sera capaz de determinar si la detencién es provocada por la pequefiez de
la capacidad o la existencia de un paso de la punta de aguja a través de la pared de vaso sanguineo. Por tanto, las
dimensiones del intersticio 13 estan disefiadas para tener una cierta capacidad suficiente para permitir tal
determinaciéon. Sin embargo, dado que una capacidad excesivamente grande puede provocar que el personal
necesite una considerable cantidad de retorno sanguineo, debera evitarse una capacidad excesivamente grande.

El manguito exterior 3 y el manguito interior 5 estan configurados en formas cilindricas. El manguito exterior 3 se
forma generalmente con un diametro mayor que el manguito interior 5. Haciendo referencia a la figura 2, el manguito
interior 5 tiene dos hombros que sobresalen hacia fuera, cuyas periferias exteriores se acoplan con una periferia
interior del manguito exterior 5. Uno de los hombros esta en un extremo distal y el otro esta en una porcién cercana
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a un extremo proximal del manguito interior 5. El hombro cercano al extremo proximal tiene un hombro de mayor
diametro en el cual debe hacer tope un extremo proximal del manguito exterior 3. Las dimensiones del manguito
exterior 3 y el manguito interior 5 son tales que el manguito exterior 3 encaja coaxialmente sobre el manguito interior
5y el intersticio 13 entre ellos esta configurado en una forma cilindrica longitudinalmente alargada. El intersticio 13
abarca los dos hombros del manguito interior 3 y esta hecho relativamente delgado, pero tiene una cierta capacidad.
El manguito interior 3 esta provisto, ademas, de un agujero pasante 23, cuyos detalles se describiran
posteriormente.

Interpuesto entre el extremo proximal del manguito exterior 3 y el hombro mas grande del manguito interior 5 esta
dispuesto un filtro 31 para permitir el escape de aire. Una tapa 33 se fija una abertura y cierra ésta en el extremo
proximal del manguito interior 5.

El manguito exterior 3 se extiende mas alla del extremo distal del manguito interior 5 como se muestra en la figura 1.
En esta porcion mas alla del extremo distal del manguito interior 5, el manguito exterior 3 esta provisto de una
porcion de brida y una porcién de cuello de diametro relativamente pequefio.

Haciendo referencia a la figura 5 asi como a la figura 1, el cubo de aguja 11 esta configurado generalmente en una
forma cilindrica relativamente corta y estd dimensionado para encajarse coaxialmente de forma deslizable en el
mango. Una mitad del cubo de aguja 11 cerca de su extremo distal esta formada con un diametro ligeramente mas
pequefio para encajar deslizablemente en un extremo distal de la porcién de cuello del manguito exterior 3. Una
mitad proximal esta formada con un diametro ligeramente mayor para encajar deslizablemente en el manguito
interior 5. Un escalén entre estas mitades sirve para recibir un resorte helicoidal 37 descrito posteriormente. El
interior del cubo de aguja 11 sobresale hacia dentro para soportar de manera fijadora la aguja hueca 9, y una parte
del cubo de aguja 11 cerca del extremo proximal esta ahuecada para formar una cavidad 15 que comunica con un
extremo proximal abierto de la aguja 9. El cubo de aguja 11 tiene una tapa 25 apretada sobre el extremo proximal,
con la que se cierra la cavidad 15. El cubo de aguja 11 esta provisto adicionalmente de un agujero pasante 21 que
comunica la cavidad 15 con el exterior del cubo de aguja 11. El agujero pasante 21 esta posicionado para alinearse
con el agujero pasante 23 del manguito interior 5 cuando el cubo de aguja 11 esta en una posicion inicial. Los
agujeros pasantes alineados 21 y 23 estan en estrecho contacto uno con otro y forman un paso para permitir el flujo
de la sangre de retorno desde la aguja 9 hasta el intersticio 13 del mango. La formacioén del paso requiere
simplemente el contacto estrecho entre los agujeros pasantes 21 y 23, pero no requiere ningin miembro mediador
tal como un conducto entre los agujeros pasantes 21y 23.

El conjunto de aguja 1 esta provisto, ademas, de unos medios de solicitacion 17 para solicitar el cubo de aguja 11 de
modo que se mueva hacia el extremo proximal del mango, y unos medios de suelta 19 para retener de forma
soltable el cubo de aguja 11 contra la fuerza proporcionada por los medios de solicitaciéon 17. Los medios de
solicitacion 17 pueden ser, pero sin limitacién, el resorte helicoidal 37 comprimido entre la porcion de cuello del
manguito exterior 3 y el escalén del cubo de aguja 11. Los medios de suelta 19 son moviles en una direccion
perpendicular al eje del conjunto de aguja 1 y tienen una pieza similar a un botén expuesta hacia fuera, de tal
manera que el personal médico pueda actuar manualmente (presionar hacia abajo) los medios de suelta 19.

Se dispone de una empaquetadura circular 29 interpuesta entre el cubo de aguja 11, el manguito exterior 3, los
medios de suelta 19 y el extremo distal del manguito interior 5. La empaquetadura 29 impide que la sangre escape a
través de los medios de suelta 19.

Asi constituido, el cubo de aguja 11 junto con la aguja 9 es mévil en la direccién axial en el manguito interior 5. La
longitud total de la aguja 9 fijada al cubo de aguja 11 esta relacionada con la longitud total del mango de modo que
la aguja 9 se retrae completamente en el mango.

Antes del uso, el cubo de aguja 11 esta retenida en una posicion inicial mostrada en las figuras 1y 5, en la que la
aguja 9 queda expuesta fuera del mango. En esta posicion inicial, los agujeros pasantes 21 y 23 estan alineados uno
con otro de modo que el interior de la aguja hueca 9 se comunica espacialmente con el intersticio 13 del mango a
través de la cavidad 15 y los agujeros pasantes 21 y 23 a fin de permitir el retorno de la sangre desde la aguja hueca
hasta el intersticio del mango. Por tanto, en uso, el personal médico puede llevar a cabo facilmente la practica del
retorno de sangre y comprobar también visualmente la sangre de retorno desde el exterior del mango. Los medios
de suelta 19 se hacen méviles en una direccion sustancialmente perpendicular a la direccién axial y funcionan como
un botéon de suelta para soltar el cubo de aguja 11 de esta posicion de acuerdo con la presente realizacion. Por
tanto, después del uso, el personal médico puede hacer funcionar los medios de suelta 19 para soltar y mover el
cubo de aguja 11 desde la posicion inicial hasta otra posicién en la que la aguja 9 se retraiga en el mango.

El manguito exterior 3 se hace preferiblemente de un material translicido (mas preferiblemente, una resina
translucida tal como policarbonato) de modo que el retorno de la sangre pueda comprobarse visualmente desde el
exterior del mango. El manguito interior 5 y el cubo de aguja 11 pueden hacerse también de un material translucido
tal como policarbonato o, de forma alternativa, opacamente blanqueado o coloreado para lograr una visibilidad mas
alta de la sangre en el mismo.
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Haciendo referencia a la figura 2 y también a la figura 3, el manguito interior 5 esta provisto, ademas, de un par de
nervios 35A y 35B que sobresalen radialmente hacia fuera desde la periferia exterior del manguito interior 5 y que se
extienden axialmente a lo largo del manguito interior 5. Ademas, los nervios 35A y 35B estan en ambos lados del
manguito interior 5 si el agujero pasante 23 se coloca hacia arriba. Los nervios 35A y 35B deben encajar en la
periferia interior del manguito exterior 3 y, por tanto, dividir el intersticio 13 en una porcion superior 13A y una porcion
inferior 13B. Sin embargo, estas porciones 13A y 13B no estan completamente separadas y se comunican al menos
espacialmente una con otra en la proximidad del extremo proximal del intersticio 13. En lugar de los nervios 35A y
35B formados en el manguito interior 5, pueden disponerse nervios que sobresalgan radialmente hacia dentro en la
periferia interior del manguito exterior 3.

Como se extiende por la descripcion anterior, la sangre de retorno que fluye a través de los agujeros pasantes 21y
23 entra primero en la porcion superior 13A del intersticio 13 y, seguidamente, se extiende hacia el extremo proximal
del intersticio 13. Si una considerable cantidad de sangre de retorno entra en la porcion superior 13A, tal sangre
puede entrar adicionalmente en la porcién inferior 13B del intersticio 13.

Haciendo referencia a las figuras 4A-4C, se describira a continuacién una relacién entre los medios de suelta 19 y el
cubo de aguja 11. Los medios de suelta 19 tienen una abertura 43 que esta compuesta de una porcién agrandada
formada por un agujero sustancialmente circular para permitir que el cubo de aguja 11 pase a su través, y una
porcién estrechada 41 que se extiende opuesta a la parte superior como se muestra en la figura 4B. El cubo de
aguja 11 tiene un par de ranuras paralelas 39A y 39B en ambos lados del mismo como se muestra en la figura 4C.

Cuando los medios de suelta 19 estan en una posicion inicial (no presionados hacia abajo), los bordes de ambos
lados de la porcién estrechada 41 se enclavan en las ranuras 39A y 39B como se muestra en la figura 4A. Asi, el
cubo de aguja 11 queda retenido en la posicion inicial. Cuando se presionan los medios de suelta 19 hacia abajo, se
hace que la porcidon agrandada de la abertura 43 se alinee con el cubo de aguja 11 como se muestra en la figura 6.
A continuacion, se permite que el cubo de aguja 11 se mueva a través de la abertura alineada 43. Seguidamente, los
medios de solicitacion 17 mueven el cubo de aguja 11 hacia la direccién proximal. Cuando el cubo de aguja 11
acaba de moverse hasta otra posicion en la que los medios de solicitacion 17 se extienden completamente o el cubo
de aguja 11 hace tope en la parte inferior del mango, la aguja hueca 9 se retrae completamente en el mango para
impedir que se clave accidentalmente la aguja como se muestra en la figura 7.

El conjunto de aguja 1 se provee de un escudo 47 dimensionado para encajar sobre la aguja hueca 9 y los medios
de suelta 19.

A continuacion, se describira un método tipico de uso del conjunto de aguja 1.

El método incluye la retirada del escudo 47 del conjunto de aguja 1 a fin de exponer la aguja 9, y la colocacion del
borde afilado de la aguja 9 sobre la piel de un paciente, alineando a la vez el extremo con un vaso sanguineo del
paciente. El método incluye ademas insertar la aguja 9 junto con el catéter 7 a través de la piel en el vaso sanguineo
bajo un pequefio angulo de modo que el extremo afilado se coloque en el vaso sanguineo. El método incluye
entonces comprobar visualmente el retorno sanguineo en el intersticio 13 a través del manguito exterior transltcido
3. Después de la confirmacion de la colocacion apropiada de la aguja 9 en el vaso sanguineo por la comprobacion
visual, el método incluye hacer avanzar el catéter 7 en una direccion distal hacia su posicidn en el vaso sanguineo.
Cuando se logra una colocacion apropiada del catéter, el método incluye presionar los medios de suelta 19 hacia
abajo de modo que el cubo de aguja 11 se suelte de la posicion inicial y los medios de solicitacion 17 empujen el
cubo de aguja 11 hacia la posicion proximal en la que la aguja 9 se retrae en el mango. Asi, el conjunto de aguja 1
sin el catéter 7 puede ser desechado con seguridad.

Segunda realizacion

La presente invencion puede materializarse también en una segunda realizacién como se ilustra en las figuras 8, 9A
y 9B. En la siguiente descripcidn, sustancialmente los mismos elementos que cualquiera de los elementos antes
mencionados se denominan con los mismos nimeros de referencia y se omitiran o simplificaran descripciones
detalladas de los mismos

Un conjunto de aguja 1a de acuerdo con la segunda realizacion difiere principalmente en cémo y por qué se retiene
el cubo de aguja en la posicion inicial, con respecto al conjunto de aguja 1 de acuerdo con la primera realizacion.

Haciendo referencia a la figura 8, un cubo de aguja 61 tiene una porcién extrema proximal ensanchada que tiene
una cara de contacto 67. El extremo distal del manguito interior 5 tiene una periferia interna estrechada como una
cara de contacto 69 sustancialmente complementaria de la cara de contacto 67. Estas caras de contacto 67, 69 se
ponen en contacto facial una con otra por la fuerza aplicada para impedir que fluya sangre hacia dentro del manguito
interior 5.

Haciendo referencia a la figura 9A, el cubo de aguja 61 tiene una ranura oblicua 71 con la que se acopla un saliente
73 de unos medios de suelta 63. Cuando se presionan los medios de suelta 63 hacia abajo, el saliente 73 se desliza
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a lo largo de la ranura 71 para convertir un movimiento AR1 de los medios de suelta 63 en una direccion
perpendicular al eje en un movimiento AR3 del cubo de aguja 61 en la direccidn axial. Asi, las caras de contacto 67,
69 se separan una de otra y el cubo de aguja 61 se suelta de la posicion inicial.

Tercera realizacion

La presente invencion puede materializarse también una tercera realizacion como se ilustra en la figura 10. En la
siguiente descripcion, sustancialmente los mismos elementos que cualquiera de los elementos antes mencionados
se denominan con los mismos nimeros de referencia y se omitiran o simplificaran descripciones detalladas de los
mismos.

Un conjunto de aguja 1b de acuerdo con la tercera realizaciéon difiere principalmente en la omisién de la
empaquetadura 29 y en unos medios de sellado 83 dispuestos en lugar de ella, con respecto al conjunto de aguja de
acuerdo con cualquiera de las realizaciones antes mencionadas.

Haciendo referencia a la figura 10, los medios de sellado 83 constan generalmente de una porcién extrema proximal
ensanchada que tiene una cara de contacto 67b del cubo de aguja, un labio 81 estrangulado lateralmente hacia
dentro del manguito exterior 8, una periferia interna estrechada 69b del manguito interior 5 y un borde circular que
sobresale hacia dentro desde el labio 81 y el extremo distal del manguito interior 5. Tanto el labio 81 como la
periferia interna 69b estan formados de modo que estén en estrecho contacto con la cara de contacto 67b para
impedir la fuga de la sangre alrededor del paso formado de los agujeros pasantes 21y 23 y a través del labio 81. El
borde circular del labio 81 tiene una cara exterior cénica 87 y el extremo distal del manguito interior 5 tiene una cara
complementaria 85. Estas caras 85 y 87 estan formadas para estar en contacto facial una con otra, por lo que se
impide la fuga de la sangre a su través.

Cuarta realizacion

La presente invencion puede materializarse también en una cuarta realizaciéon como se ilustra en las figuras 11A a
11C. En la siguiente descripcion, sustancialmente los mismos elementos que cualquiera de los elementos antes
mencionados se denominan con los mismos nimeros de referencia y se omitiran o simplificaran descripciones
detalladas de los mismos.

Un conjunto de aguja 1c de acuerdo con la cuarta realizacion difiere principalmente en que unos medios para retener
de forma soltable el cubo de aguja 11 incluyen una combinaciéon de cremalleras y un pifién para convertir el
movimiento de los medios de suelta 19 transmitido al cubo de aguja 11, con respecto al conjunto de aguja de
cualquiera de las realizaciones anteriores.

El cubo de aguja 11 tiene una porcién extrema proximal ensanchada que tiene una cara de contacto 67(67a). El
extremo distal del manguito interior 5 tiene una periferia interna estrechada como una cara de contacto 69(69a)
sustancialmente complementaria de la cara de contacto 67(67a). Estas caras de contacto 67(67a), 69(69a) se ponen
en contacto facial una con otra por la fuerza aplicada para impedir que la sangre fluya hacia dentro del manguito
interior 5.

Los medios de suelta 19 incluyen una cremallera 93 que tiene dientes en serie similares a los de una rueda dentada
en una direccion en la que son accionados los medios de suelta 19. El cubo de aguja 11 incluye también una
cremallera 95 que tiene dientes en serie similares a los de una rueda dentada a lo largo de la direccién axial. Se
proporciona un pifién giratorio 91 para que engrane con las cremalleras 93 y 95 como se muestra en la figura 11A.
Si se accionan (se presionan hacia abajo) los medios de suelta 19, el movimiento de la cremallera 93 provoca una
rotacion AR7 del pifién 91 como se muestra en la figura 11B y la rotacion AR7 provoca ademas un movimiento AR9
de la cremallera 95 en la direccién axial hacia el extremo proximal como se muestra en la figura 11C. Asi, el cubo de
aguja 11 se suelta de la posicion inicial.

Tal mecanismo de cremallera y pifion puede materializarse también como en una version mostrada en la figura 12.
Los medios de suelta 19 se hacen mdviles en la direccidon axial y la cremallera 93 se forma sobre los mismos a lo
largo de la direccion axial. Como se entiende por la figura 12, si los medios de suelta 19 se accionan hacia delante,
el cubo de aguja 11 se mueve hacia atras por medio de la combinacion de las cremalleras 93, 95 y el pifidén 91.

Aunque la invencion se ha descrito anteriormente con referencia a una cierta realizaciéon de la invencion, esta ultima
no esta limitada a las realizaciones descritas anteriormente. Se les ocurriran a los expertos en la materia
modificaciones y variaciones de la realizacion descrita anteriormente dentro del alcance de las reivindicaciones.
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REIVINDICACIONES

1. Un conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) para introducir un catéter residente (7) en un vaso sanguineo de un
paciente, comprendiendo el conjunto de aguja:

- un mango (3, 5) que incluye un manguito exterior (3) y un manguito interior (5) coaxialmente fijado al
manguito exterior (3),

- una aguja hueca (9) configurada para perforar al paciente a fin de guiar al catéter (7) dentro del vaso
sanguineo,

- un cubo de aguja (11; 61) fijado a la aguja (9) y encajado de forma movil en el manguito interior (5) del
mango (3, 5), quedando retenido temporalmente el cubo de aguja (11; 61) en una primera posicion en la
que la aguja (9) queda expuesta fuera del mango (3, 5) y es solicitada para moverse hacia una segunda
posicion en la que la aguja (9) se retrae en el mango (3, 5),

- un intersticio (13) dejado vacante entre el manguito exterior (3) y el manguito interior (5),

- un mecanismo de suelta (19; 63) configurado para retener de forma soltable el cubo de aguja (11; 61) en
la primera posicion,

caracterizado por que comprende:

- un paso (15, 21, 23) que incluye un primer agujero pasante (23) que penetra en el manguito interior (5) y
un segundo agujero pasante (21) que penetra en el cubo de aguja (11; 61), estando formados el primer
agujero pasante (23) y el segundo agujero pasante (21) de modo que se alineen uno con otro y entren en
estrecho contacto uno con otro para permitir un retorno de la sangre desde la aguja (9) hasta el intersticio
(13) del mango (3, 5), sin un miembro mediador entre el primer agujero pasante (23) y el segundo agujero
pasante (21), solamente si el cubo de aguja (11; 61) esta en la primera posicion.

2. El conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) segun la reivindicacién 1, en el que el manguito exterior (3) o el mango (3, 5)
incluye un material translucido para dejar que la sangre contenida en el intersticio (13) o en la camara de retorno
(13) sea visible desde el exterior del mango (3, 5).

3. El conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) segun la reivindicacion 1 o la reivindicacién 2, que comprende ademas:

- un tabique (35A, 35B) para dividir el intersticio (13) o la camara de retorno (13) en una primera porcion
(13A) y una segunda porcion (13B).

4. El conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) segun la reivindicacion 1 y la reivindicacion 3, en el que el tabique (35A, 35B)
esta interpuesto entre el manguito exterior (3) y el manguito interior (5).

5. El conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) segun una de las reivindicaciones 1-4, en el que el cubo de aguja (11) incluye
una ranura (39A, 39B) y el mecanismo de suelta (19) incluye una abertura de ojo de cerradura (41, 43) configurada
para engancharse de forma soltable en la ranura (39A, 39B).

6. El conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) segun las reivindicaciones 1-4, en el que el cubo de aguja (61) tiene una
ranura axialmente oblicua (71) que se acopla con el mecanismo de suelta (63) para convertir un movimiento (AR1)
del mecanismo de suelta (63) en un movimiento axial (AR3) del cubo de aguja (61) hacia la segunda posicion.

7. El conjunto de aguja segun las reivindicaciones 1-4, que comprende ademas una combinacion de una cremallera
(93, 95) y un pifién (91) para convertir un movimiento (AR5) del mecanismo de suelta (19) en un movimiento (AR9)
del cubo de aguja (11) hacia la segunda posicion.

8. El conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) segun una de las reivindicaciones 1-7, en el que el cubo de aguja (11; 61)
incluye un ensanchamiento (69; 69a; 69b) y el mango (3, 5) o el manguito interior (5) incluye una periferia interna
estrechada (67; 67a; 67b) de modo que el ensanchamiento (69; 69a; 69b) entre en contacto facial con la periferia
interna estrechada (67; 67a; 67b) solamente si el cubo de aguja (11; 61) esta en la primera posicion.

9. El conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) segun la reivindicacién 8, en el que el primer agujero pasante (23) penetra en
el ensanchamiento (69; 69a; 69b) y el segundo agujero pasante (21) penetra en la periferia interna estrechada (67;
67a; 67b).

10. El conjunto de aguja (1; 1a; 1b; 1c) segun una de las reivindicaciones 1-9, que comprende ademas una
combinacion de sellado (83) que incluye:

- un labio (81) del manguito interior (5) o de un manguito interior (5) del mango (3, 5), y

7
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- un saliente (87) que sobresale de dicho manguito exterior (3) o de un manguito exterior (3) del mango (3,
5) para acoplarse con el labio (81).
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