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DESCRIPCIÓN 

Endoprótesis. 

Campo técnico 

La presente invención versa sobre una endoprótesis usada para el tratamiento médico de un tejido tubular del 
cuerpo, tal como un vaso sanguíneo y, más en particular, sobre una endoprótesis que esté configurada para que un 5 
gancho estabilizador o un tensor conectados a un alambre principal de la endoprótesis puedan mantener un estado 
conectado estable. 

Técnica antecedente 

En el cuerpo humano, hay muchos tejidos tubulares, tales como un vaso sanguíneo, un conducto biliar, un uréter y el 
esófago, y existe el temor de que se genere una enfermedad peculiar tal como un estrechamiento o una oclusión. En 10 
el caso del vaso sanguíneo, por ejemplo, en algunos casos se generan enfermedades tales como estrechamiento, 
oclusión, aneurisma y varices. El aneurisma es una enfermedad tan grave que su ruptura causa una gran 
hemorragia, y es necesario efectuar su tratamiento médico rápidamente. Por lo tanto, para efectuar un tratamiento 
médico efectivo, se han desarrollado diversos instrumentos. 

Recientemente, cuando se realiza un tratamiento médico para una porción estrechada de un vaso sanguíneo o un 15 
aneurisma, en muchos casos se usa un instrumento cilíndrico de metal denominado endoprótesis. Por ejemplo, 
cuando se realiza un tratamiento médico para una porción estrechada, se acomoda la endoprótesis en una vaina o 
un catéter (denominado vaina en lo sucesivo de la presente memoria) y esta es transferida a un área afectada, y, 
una vez que alcanza el área afectada, la endoprótesis se separa de la vaina, la endoprótesis aumenta de diámetro 
por medio de un balón para agrandar la porción estrechada y la endoprótesis queda alojada en la misma. Cuando se 20 
realiza un tratamiento médico para un aneurisma, se permite que se aloje en el aneurisma un endoinjerto, en el que 
la endoprótesis está cubierta con un vaso sanguíneo artificial, y el endoinjerto es aplicado contra la presión 
sanguínea para que no se aplique presión al aneurisma. 

Como endoprótesis, se proporcionan una endoprótesis de malla, en la que se usa un cilindro de malla metálica, y 
una endoprótesis en bucle, que usa un bucle cilíndrico como una unidad formada doblando en zigzag un elemento 25 
de alambre de varilla redonda y uniendo los extremos del elemento de alambre según se describe en los 
documentos de patente JP 2004-62087 y JP 2004-97382. 

Especialmente en el caso de la endoprótesis en bucle, hay dos casos; concretamente, un caso en el que la 
endoprótesis en bucle se usa sola en correspondencia con un área afectada en la que se permite que quede alojada 
la endoprótesis, y un caso en el que se disponen varias endoprótesis en una dirección longitudinal según el estado 30 
de curvatura de un área afectada, y estas endoprótesis están conectadas entre sí mediante una parte de alambre 
llamada tensor. 

Se monta un gancho estabilizador en una endoprótesis en bucle situada en la parte superior de la endoprótesis. Se 
utiliza el gancho estabilizador cuando la endoprótesis acomodada en una vaina queda alojada en un área afectada. 
Se dispone una parte de alambre en una o algunas de las endoprótesis en bucle que constituyen la endoprótesis. Se 35 
usa la parte de alambre cuando la endoprótesis se inserta en la vaina, o cuando se ajusta la posición de la 
endoprótesis o se vuelve a traccionar la endoprótesis al interior de la vaina cuando la endoprótesis queda alojada en 
un área afectada. 

La endoprótesis en bucle que constituye la endoprótesis, el gancho estabilizador montado en la porción superior, el 
tensor que conecta entre sí endoprótesis adyacentes en bucle y el elemento de tracción están fabricados de 40 
elementos de alambre metálico de varilla redonda. Hay partes de conexión formadas en regiones de conexión entre 
la endoprótesis en bucle y el gancho estabilizador, entre la endoprótesis en bucle y el tensor, y entre la endoprótesis 
en bucle y el elemento de tracción. 

La parte de conexión que conecta los elementos de alambre de varilla redonda de la endoprótesis está constituida 
de tal manera que el alambre principal de la endoprótesis en una región objeto en la endoprótesis en bucle tenga 45 
forma plana, que los extremos del tensor, el gancho estabilizador y el elemento de tracción tengan forma plana, que 
las regiones formadas estén superpuestas la una sobre las otras e insertadas en un tubo sustancialmente 
rectangular, y que el tubo esté retacado según se describe en los documentos de patente JP 2004-62087 y JP 2004-
97382. 

La endoprótesis constituida de la manera descrita en lo que antecede es de diámetro reducido y es insertada en la 50 
vaina y enviada a un área afectada, y cuando la endoprótesis alcanza el área afectada, la endoprótesis se separa de 
la vaina utilizando el gancho estabilizador y la endoprótesis aumenta de diámetro por sí misma o mediante un balón. 
La endoprótesis cuyo diámetro aumenta en el área afectada entra en contacto con la superficie de una pared 
interna, por ejemplo, de un vaso sanguíneo, pudiendo realizarse el tratamiento médico del vaso sanguíneo. 

El documento de patente JP 2004-97382 da a conocer una endoprótesis según el preámbulo de la reivindicación 1. 55 
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Divulgación de la invención 

Dado que es necesario que una endoprótesis que quede alojada en un área afectada mantenga un desempeño 
estable de forma semipermanente, los presentes inventores realizaron diversos ensayos. Estos ensayos se 
realizaron en condiciones más extremas que la condición en la que la endoprótesis queda alojada en un área 
afectada. 5 

Cuando la endoprótesis queda alojada en un área afectada durante el ensayo, y cuando la endoprótesis se fija a un 
órgano utilizando el gancho estabilizador y la vaina es extraída, en algunos casos se genera un deslizamiento entre 
el alambre principal de la endoprótesis y el gancho estabilizador, entre el alambre principal de la endoprótesis y el 
tensor y entre el alambre principal de la endoprótesis y el elemento de tracción en las partes de conexión por una 
fuerza en la dirección de tracción aplicada a la endoprótesis. En consecuencia, se halló que existía el temor de que 10 
el gancho estabilizador, el tensor o el elemento de tracción se separaran del tubo que constituye la parte de 
conexión. 

Es un objeto de la presente invención proporcionar una endoprótesis en la que no haya temor de que el gancho 
estabilizador, el tensor o el elemento de tracción se separen, ni siquiera cuando se aplique a la endoprótesis una 
fuerza en la dirección de tracción. 15 

Para solucionar el problema anterior, la presente invención proporciona una endoprótesis que tiene una parte de 
conexión en la que las partes de alambre, que incluyen un alambre principal de la endoprótesis, un tensor y un 
gancho estabilizador, están conectadas entre sí por medio de un tubo de unión, habiendo formada en la parte de 
alambre que se inserta en el tubo de unión una parte de inmovilización que está inmovilizada en el tubo de unión. 

Según la endoprótesis de la presente invención, en la parte de conexión en la que las partes de alambre constituyen 20 
la endoprótesis, incluyendo el alambre principal de la endoprótesis, el tensor y el gancho estabilizador están 
conectados entre sí mediante el tubo de unión, estando formada la parte de alambre con la parte de inmovilización, 
que está inmovilizada en el tubo de unión. Por lo tanto, cuando la endoprótesis está insertada en la vaina, o cuando 
la endoprótesis queda alojada en un área afectada y la endoprótesis se separa de la vaina, se aplica a la parte de 
conexión, a través de la parte de alambre, una fuerza en la dirección de tracción aplicada a la endoprótesis, y 25 
aunque se intente generar un deslizamiento entre las partes de alambre, dado que las partes de alambre están 
inmovilizadas en el tubo de unión por la parte de inmovilización, las partes de alambre no se separan del tubo de 
unión. 

Por lo tanto, aunque se aplique a la endoprótesis una fuerza en la dirección de tracción, es posible mantener de 
manera fiable la conexión entre las partes de alambre que constituyen la endoprótesis y es posible proporcionar una 30 
endoprótesis que tenga alta fiabilidad. 

Breve descripción de los dibujos 

Las Figuras 1 son diagramas para describir un ejemplo de una relación entre una vaina y una endoprótesis que 
incluye varias endoprótesis en bucle conectadas entre sí por medio de un tensor; 
 35 
la Fig. 2 es un diagrama para describir una relación entre el tensor y la endoprótesis en bucle cuyo diámetro 
aumenta; 
 
la Fig. 3 es un diagrama para describir una estructura de una parte de conexión; 
 40 
las Figuras 4 son diagramas para describir una estructura de una parte de conexión de una endoprótesis según una 
segunda realización; y 
 
las Figuras 5 son diagramas para describir una estructura de una parte de conexión de una endoprótesis según una 
tercera realización. 45 

Explicación de los números de referencia 

1: Endoprótesis 
 
2: Alambre principal de la endoprótesis 
 50 
3: Endoprótesis en bucle 
 
4: Tensor 
 
4a: Extremo 55 
 
5: Gancho estabilizador 
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6: Tubo de protección 
 
7: Tubo de unión 
 5 
7a a 7c: Tubos unitarios 
 
7d, 7e: Tubos auxiliares 
 
11: Porción plegada hacia atrás 10 
 
12: Porción de hinchamiento 
 
13: Porción doblada 
 15 
14: Punto de soldadura 
 
15: Porción de envainado 
 
21: Injerto 20 
 
22: Vaina 
 
23: Dilatador 
 25 
23a: Hendidura 
 
24: Alambre guía 
 
Mejor modo de realización de la invención 30 

Se describirán realizaciones preferentes de una endoprótesis según la presente invención. Se aplica una 
endoprótesis según la presente invención a un tejido tubular, tal como un vaso sanguíneo, un conducto biliar, un 
uréter y el esófago en el cuerpo humano. Cuando se genera una enfermedad tal como estrechamiento y oclusión en 
estos tejidos tubulares, especialmente en el caso del vaso sanguíneo, cuando se genera un aneurisma o una variz, 
la endoprótesis queda alojada en el área afectada, y la endoprótesis tiene una función de refuerzo del tejido tubular 35 
en el área afectada. 

La endoprótesis de la invención incluye una combinación del alambre principal de la endoprótesis y el tensor, 
fabricados de elementos de alambre metálico de varilla redonda, y de partes de alambre, tales como el gancho 
estabilizador. Las partes de conexión de estas partes de alambre están conectadas entre sí mediante el tubo de 
unión. Es decir, en la invención, la forma y la estructura de la endoprótesis no están limitadas, pero la invención está 40 
limitada a la estructura en la que la endoprótesis incluye las partes de alambre, y estando conectadas entre sí las 
partes de conexión de las partes de alambre mediante el tubo de unión. 

Por lo tanto, no siendo preciso que la endoprótesis tenga forma cilíndrica, la endoprótesis puede no estar constituida 
como una endoprótesis en bucle, pero la invención está limitada a la estructura en la que la endoprótesis cilíndrica o 
la endoprótesis en bucle que constituye la endoprótesis utiliza un elemento de alambre. Para evitar la complicación 45 
de la explicación, se describirá un caso en el que la endoprótesis de la invención se constituye usando una 
endoprótesis en bucle. 

Se da forma cilíndrica a la endoprótesis en bucle doblando un elemento de alambre metálico de varilla redonda 
(alambre principal de la endoprótesis) en forma de zigzag, soldando a tope ambos extremos del mismo o insertando 
el elemento de alambre en un manguito y retacando este. En la endoprótesis en bucle, ambos extremos del alambre 50 
principal de la endoprótesis son soldados a tope o retacados y conectados entre sí de forma no giratoria. Por lo 
tanto, no se reduce el diámetro de la endoprótesis en bucle y, cuando la endoprótesis es insertada en la vaina, la 
endoprótesis no se deforma. Por lo tanto, cuando la endoprótesis se separa de la vaina y aumenta el diámetro de la 
endoprótesis, la endoprótesis puede volver de forma precisa a su forma original. 

En la invención, la longitud y el grosor de la endoprótesis no están limitados, y la endoprótesis forma y grosor 55 
apropiados según un área afectada en la que queda alojada la endoprótesis. Por lo tanto, en un caso, la 
endoprótesis incluye una endoprótesis en bucle, y, en otro caso, la endoprótesis incluye varias endoprótesis en 
bucle conectadas entre sí en la dirección longitudinal. En cualquiera de los casos, el gancho estabilizador se conecta 
a una parte superior de la endoprótesis, y el elemento de tracción se conecta a la parte posterior de la misma. 
Cuando varios bucles se conectan entre sí en la dirección longitudinal, los bucles se conectan entre sí por medio del 60 
tensor. 
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En la endoprótesis de la invención, son absolutamente necesarios una endoprótesis en bucle y un gancho 
estabilizador conectado a la endoprótesis en bucle, pero otras partes, tales como el tensor y el elemento de tracción, 
no son absolutamente necesarias. Es decir, el tensor es necesario cuando las varias endoprótesis en bucle están 
conectadas entre sí para constituir la endoprótesis, y no se requiere el tensor cuando la endoprótesis incluye una 
endoprótesis en bucle. 5 

Según se ha descrito más arriba, la endoprótesis no está constituida únicamente por la endoprótesis en bucle, el 
gancho estabilizador, el tensor y el elemento de tracción, sino que, además de los elementos, si hace falta, incluye 
varias partes, tales como un anillo y una aleta, usadas para cubrir un vaso sanguíneo artificial. Estas partes están 
constituidas como partes de alambre usando elementos de alambre metálico que tienen sección transversal circular. 

Es decir, en la invención, la parte de alambre es necesaria para constituir la endoprótesis y está fabricada de metal, 10 
y la parte de alambre es un objeto de todas las partes conectadas a la endoprótesis en bucle o al tensor a través del 
tubo de unión. Por lo tanto, en la descripción siguiente, si una parte que se omite constituye la endoprótesis de la 
presente invención, esa parte está incluida. 

En la invención, el material del elemento de alambre metálico que constituye la parte de alambre, tal como la 
endoprótesis en bucle y el tensor, no está especialmente limitado, y puede utilizarse un material que tenga la 15 
resiliencia y la flexibilidad apropiadas y que no afecte a un tejido vivo. Ejemplos de tal metal son los elementos de 
alambre metálico de acero inoxidable y una aleación con memoria de forma, tal como la aleación de Ni-Ti, y estos 
materiales pueden ser usados selectivamente. 

El material de la parte de alambre es, preferentemente, un elemento de alambre de acero inoxidable austenítico, que 
tiene alta fiabilidad con respecto a la biocompatibilidad. Es preferible un elemento de alambre obtenido extendiendo 20 
tejidos dándoles forma de fibra mediante trefilado en frío de un elemento de alambre de acero inoxidable austenítico 
que tenga un diámetro predeterminado con una reducción preestablecida del área, porque tal elemento de alambre 
mantiene una resiliencia y una flexibilidad apropiadas a largo plazo y tiene una elevada robustez. 

Por ejemplo, en una parte de conexión de una parte de alambre que incluye una endoprótesis en bucle y un tensor, 
superpone un extremo del tensor sobre un alambre principal de la endoprótesis que constituye la endoprótesis en 25 
bucle, y la porción superpuesta se inserta en el tubo de unión. La endoprótesis en bucle que es la parte de alambre 
se conecta a endoprótesis en bucle que es la parte de alambre retacando el tubo de unión. 

En la invención, la forma del tubo de unión no está limitada, y solo es preciso que un elemento de alambre de la 
parte de conexión pueda ser insertado en el tubo de unión. En la invención, la forma de la sección transversal de la 
parte de conexión del elemento de alambre que constituye la parte de alambre no está limitada. Es decir, la forma de 30 
la sección transversal del elemento de alambre en la parte de conexión puede ser circular, cuadrada plana o de 
cualquier otra forma. Es preferible que la forma se establezca de forma apropiada según las condiciones requeridas 
para la parte de conexión, tal como una condición que permita que la parte de conexión tenga una rotación relativa o 
que no permita la rotación relativa. 

Por lo tanto, la parte de conexión puede ser un tubo elíptico obtenido aplanando un círculo. Especialmente para 35 
impedir la rotación relativa de la parte de alambre, es preferible que la región de conexión de la parte de alambre 
esté aplanada, y que la sección transversal del tubo de unión esté inclinada, para que la parte aplanada de alambre 
pueda ser insertada en el tubo de unión. 

La longitud del tubo de unión no está limitada solamente si las partes de alambre pueden conectarse entre sí de 
manera fiable. Especialmente cuando la endoprótesis es la endoprótesis en bucle, se lleva a cabo una etapa para 40 
conectar la parte de alambre a la endoprótesis en bucle después de que se produce la endoprótesis en bucle. Por lo 
tanto, el tubo de unión es insertado en el alambre principal de la endoprótesis antes de que se suelden las 
superficies terminales de la endoprótesis en bucle. Es decir, es necesario que el tubo de unión pueda pasar sin 
dificultad a través de la porción doblada en zigzag formada con la endoprótesis en bucle. 

Así, el tubo de unión incluye, en algunos casos, un tubo, pero es preferible en algunos casos que el tubo de unión 45 
incluya varios tubos unitarios cortos que puedan atravesar fácilmente la porción doblada en zigzag. Así, la invención 
no está limitada a la estructura en la que el tubo de unión incluye un tubo y los varios tubos unitarios pueden ser 
formados continuamente. 

El material del tubo de unión no está especialmente limitado únicamente a si el material no afecta al cuerpo vivo, y a 
que cuando se aplica una fuerza de retacado, el material se deforme según esta fuerza, y el material pueda 50 
mantener la suficiente resistencia a largo plazo. Tratándose de un material que constituye el tubo de unión, es 
preferible que se use un tubo fabricado de acero inoxidable austenítico. 

En la invención, la parte de inmovilización inmovilizada en el tubo de unión está formada en la parte de alambre. Con 
esto, cuando sea probable que la parte de alambre sea traccionada del tubo de unión por una fuerza aplicada al 
tensor o a la endoprótesis en bucle que es la parte de alambre, la parte de inmovilización se inmoviliza en el tubo de 55 
unión y se mantiene el estado conectado. 
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No siempre es necesario dar forma a las partes de inmovilización formadas en las partes de alambre en ambas 
partes de alambre de las partes de unión, pero es absolutamente necesario que la parte de alambre cuyo extremo 
se inserta en el tubo de unión esté formada con la parte de inmovilización. Es decir, para impedir que la parte de 
alambre se separe del tubo de unión dispuesto en la parte de conexión, se forma la parte de inmovilización en la 
parte de alambre si existe el temor de que se separe del tubo de unión. Por lo tanto, en la parte de conexión entre la 5 
endoprótesis en bucle y el tensor, si la parte de inmovilización está formada en el extremo que ha de insertarse en el 
tubo de unión del tensor, es posible impedir que la parte de conexión se separe del tubo de unión del tensor. 

Sin embargo, cuando la parte de inmovilización se forma en la parte de alambre cuyo extremo se inserta en el tubo 
de unión, es posible impedir que la parte de alambre se separe del tubo de unión, pero existe el temor de que el tubo 
de unión mueva consigo la otra parte de alambre. Por ejemplo, cuando la parte de inmovilización está formada 10 
únicamente en el tensor en la parte de conexión entre la endoprótesis en bucle y el tensor, existe el temor de que el 
tensor y el tubo de unión muevan consigo el alambre principal de endoprótesis de la endoprótesis en bucle por una 
fuerza aplicada al tensor. Para evitar tal movimiento, es preferible que la parte de inmovilización esté formada 
también en la endoprótesis en bucle. 

No está especialmente limitado que las partes de inmovilización estén formadas en ambas partes de alambre o que 15 
la parte de inmovilización esté formada en una de las partes de alambre, y es preferible que esté apropiadamente 
configurada según una función de una parte de alambre que constituya la parte de conexión. 

La forma o la estructura de la parte de inmovilización formada en la parte de alambre no están especialmente 
limitadas solo si la parte de inmovilización puede ser inmovilizada en el tubo de unión cuando se aplica una fuerza 
en la dirección de tracción a la parte de alambre desde el tubo de unión. 20 

Es decir, como parte de inmovilización hay una estructura en la que la forma de una porción del elemento de 
alambre que constituye la parte de alambre se deforma y la porción deformada se inmoviliza en el tubo de unión 
como una parte de inmovilización, y una estructura en la que el tubo de unión y la parte de alambre insertada en el 
tubo de unión están soldados e inmovilizados. Es preferible seleccionar apropiadamente una estructura según el 
grosor del elemento de alambre que constituye la parte de alambre y la magnitud de la fuerza aplicada. 25 

Cuando se deforma una porción del elemento de alambre que constituye la parte de alambre, una porción del 
elemento de alambre que sobresale del tubo de unión se dobla en ángulos sustancialmente rectos, y esta porción 
doblada puede ser inmovilizada en el extremo del tubo de unión, y la porción del elemento de alambre que sobresale 
del tubo de unión puede ser plegada 180° hacia atrás en la dirección opuesta, y puede ser inmovilizada en el 
extremo del tubo de unión. Que la parte de inmovilización tenga tal forma es preferible cuando el extremo del 30 
elemento de alambre de la parte de alambre en la parte de conexión se inserta en el tubo de unión. 

También es posible aplicar presión en una porción de un elemento de alambre que constituye una parte de alambre 
separada alejada de un extremo de un tubo de unión para formar una porción de hinchamiento, y esta porción de 
hinchamiento puede ser inmovilizada en el extremo del tubo de unión. Además, se ejerce presión previamente sobre 
una porción que se inserta en el tubo de unión, dándole forma de cuña, y, cuando el tubo de unión es retacado, la 35 
porción de cuña se acopla con el tubo de unión y la porción de cuña puede ser inmovilizada. La parte de 
inmovilización que tiene tal forma puede ser aplicada a cualquier parte de alambre de la parte de conexión. 

Según se ha descrito más arriba, cuando la parte de inmovilización formada en la parte de alambre deforma una 
porción del elemento de alambre, es preferible, dependiendo de la magnitud de la deformación, que una porción del 
elemento de alambre correspondiente a la parte de inmovilización sea recocida previamente. Especialmente en el 40 
caso de un elemento de alambre que esté endurecido o endurecido por medios mecánicos, existe el temor de que el 
elemento de alambre pueda agrietarse cuando el elemento de alambre sea sometido a deformación plástica. Así, si 
el elemento de alambre es ablandado por el recocido, puede realizarse un forjado fiable. 

Puede emitirse un haz de rayos láser sumamente fino desde un lado periférico exterior de un tubo de unión en el 
que se inserta una parte de alambre y puede realizarse una soldadura por puntos como parte de inmovilización. En 45 
este caso, si se sueldan entre sí ambas partes de alambre insertada en el tubo de unión y el tubo de unión, la 
porción soldada puede servir de parte de inmovilización. 

Según se ha descrito más arriba, no siempre es necesario que la parte de inmovilización sea creada deformando la 
forma de la parte de alambre, y la parte de inmovilización puede tener tal estructura que la forma del elemento de 
alambre no varíe, tal como mediante soldadura y adhesión. 50 

La parte de inmovilización formada en la parte de alambre deforma una porción que sobresale del tubo de unión 
(doblando o plegando hacia atrás el elemento de alambre, o la porción de hinchamiento provocada por presión), 
siendo preferible pulir los bordes afilados o rebabas para que no afecten a un balón o a un vaso sanguíneo artificial, 
y la porción de pliegue o el extremo plegado hacia atrás tienen sustancialmente el mismo tamaño que el diámetro 
exterior del tubo de unión. 55 

Realización 1 
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A continuación se describirá una realización de una endoprótesis según la presente invención con referencia a los 
dibujos. Las Figuras 1 son diagramas para describir una relación entre una vaina y una endoprótesis constituida 
conectando entre sí varias endoprótesis en bucle por medio de un tensor. La Fig. 2 es un diagrama para describir 
una relación entre el tensor y la endoprótesis en bucle cuyo diámetro aumenta. La Fig. 3 es un diagrama para 
describir una estructura de una parte de conexión. 5 

Según se muestra en las Figuras 1 y 2, se constituye una endoprótesis 1 según esta realización como una 
endoprótesis compleja en la que un alambre principal 2 de la endoprótesis está doblado en zigzag, estando unidas a 
tope y soldadas las superficies terminales de un alambre principal 2 de la endoprótesis, disponiendo con ello varias 
endoprótesis 3 en bucle formadas en serie en un bucle, y estas endoprótesis 3 en bucle están conectadas entre sí 
mediante al menos dos tensores 4. Hay un gancho estabilizador 5 conectado a una de las endoprótesis superiores 3 10 
en bucle. 

En una porción soldada a tope del alambre principal 2 de endoprótesis de la endoprótesis 3 en bucle y una porción 
cercana a la porción soldada a tope, el tejido austenítico que se extiende en forma de fibra se ve térmicamente 
afectado por la soldadura y se convierte en un tejido granular basto, y su resistencia se deteriora. Por lo tanto, se 
disponen tubos 6 de protección en la porción soldada y cerca de la porción soldada, y la porción deteriorada por la 15 
soldadura es reforzada por medio del tubo 6 de protección. 

Los tubos 7 de unión están dispuestos en una parte de conexión entre la endoprótesis 3 en bucle y el tensor 4 y en 
una parte de conexión entre la endoprótesis 3 en bucle y el gancho estabilizador 5. El tensor 4, en el que se forma el 
tubo 7 de unión con el alambre principal 2 de la endoprótesis y una parte de inmovilización, que será descrita 
posteriormente, o el gancho estabilizador 5, es insertado en el tubo 7 de unión y se conectan integralmente entre sí 20 
mediante retacado, y la parte de inmovilización se inmoviliza en el tubo 7 de unión. 

El alambre principal 2 de la endoprótesis que constituye la endoprótesis 3 en bucle está fabricado de un material tal 
que un elemento de alambre fabricado de SUS316L que, preferentemente, se utilice como acero inoxidable 
austenítico, particularmente acero de implantes, se trefile en frío y se extienda tejido formando fibras, pueda 
presentarse un efecto de endurecimiento por medios mecánicos y mejoren las propiedades mecánicas. Según la 25 
endoprótesis 3 en bucle fabricada de tal material, la compatibilidad con respecto a un cuerpo vivo es excelente y se 
presenta una fuerza de expansión apropiada. Por lo tanto, cuando la endoprótesis 3 en bucle alcanza una zona 
diana afectada y se separa de la vaina, la endoprótesis 3 en bucle vuelve a su forma original y puede reforzar el área 
afectada a largo plazo. 

El tensor 4 y el gancho estabilizador 5 también están fabricados de un elemento de alambre de acero inoxidable 30 
austenítico que es igual que el alambre principal 2 de la endoprótesis, especialmente material en el que el tejido se 
extiende formando una fibra trefilando en frío un elemento de alambre fabricado de SUS316L. 

El grosor de la endoprótesis 3 en bucle, del tensor 4 y del gancho estabilizador 5 que constituyen el elemento de 
alambre varía dependiendo de los órganos en los que queda alojada la endoprótesis, pero el diámetro del alambre 
principal de endoprótesis de la endoprótesis 3 en bucle es de aproximadamente 0,4 a 0,5 mm, y los diámetros del 35 
tensor 4 y del gancho estabilizador 5 son de aproximadamente 0,5 mm en este ejemplo. 

Los tubos fabricados de SUS316L, que se utiliza, preferentemente, como acero inoxidable para implantes, como el 
alambre principal 2 de la endoprótesis, son usados como un tubo 6 de protección y un tubo 7 de unión. Dado que el 
tubo 6 de protección y el tubo 7 de unión están retacados, es innecesario endurecerlos antes de que sean usados. 

El tubo 6 de protección es insertado en el alambre principal 2 de la endoprótesis inmediatamente antes de que se 40 
suelde a tope el alambre principal 2 de la endoprótesis en zigzag. Así, el tubo 6 de protección está constituido como 
un solo tubo que tiene suficiente longitud para proteger la porción soldada. 

Una vez que se da forma en zigzag al alambre principal 2 de la endoprótesis, el tubo 7 de unión es insertado en el 
alambre principal 2 de la endoprótesis antes de que se suelde un extremo del mismo. Así, es necesario que el tubo 7 
de unión tenga una longitud tal que el tubo 7 de unión pueda atravesar fácilmente la porción de radio menor (la 45 
porción doblada en zigzag) del alambre principal 2 en forma de zigzag de la endoprótesis, y se conectan 
continuamente varios tubos unitarios cortos como tubo 7 de unión. Cuando el diámetro del alambre principal 2 de la 
endoprótesis es de 0,45 mm, la longitud del tubo unitario que constituye el tubo 7 de unión está fijada en 0,98 mm, y 
se conectan en forma continua tres tubos unitarios para constituir el tubo 7 de unión. 

A continuación, se describirá una estructura de la parte de conexión en la endoprótesis 1 con referencia a la Fig. 3. 50 
Se forman una parte de conexión en la endoprótesis 1 entre la endoprótesis 3 en bucle y el tensor 4, una parte de 
conexión entre la endoprótesis 3 en bucle y la región de conexión del gancho estabilizador 5 y una parte de conexión 
entre otras partes de alambre. Estas partes de conexión tienen la misma estructura y, así, se describirá como 
representativa la estructura de la parte de conexión entre el tensor 4 y el alambre principal 2 de endoprótesis de la 
endoprótesis 3 en bucle. 55 
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Se constituye la parte de conexión de la endoprótesis 1 según esta realización insertando el tensor 4 y el alambre 
principal 2 de endoprótesis de la endoprótesis 3 en bucle en el tubo 7 de unión y retacándolos. La parte de 
inmovilización está constituida por una porción 11 plegada hacia atrás formada en un extremo 4a del tensor 4 que 
sobresale del tubo 7 de unión. 

El alambre principal 2 de la endoprótesis y el tensor 4 se constituyen utilizando elementos de alambre, sometiéndose 5 
alambres fabricados de SUS316L a trefilado en frío y extendiéndose tejidos dándoles forma de fibra. El tubo 7 de 
unión también se constituye utilizando un tubo fabricado de SUS316L. 

El tubo 7 de unión incluye tres tubos unitarios 7a a 7c que tienen el mismo tamaño y son del mismo material, y dos 
tubos auxiliares 7d y 7e dispuestos a ambos lados de los tubos unitarios 7a a 7c en la dirección longitudinal. Los 
tubos 7a a 7e son insertados previamente en el alambre principal 2 de endoprótesis de la endoprótesis 3 en bucle, y 10 
movidos a una posición en la que los tubos se convierten en las partes de conexión que conectan el tensor 4 a lo 
largo del alambre principal 2 de la endoprótesis. 

Previamente, se ablanda mediante recocido una longitud predeterminada del extremo 4a del tensor 4, se inserta el 
extremo 4a en el tubo 7 de unión a lo largo del alambre principal 2 de la endoprótesis, y el extremo se prolonga 
desde el tubo 7 de unión, el extremo 4a es plegado 180° hacia atrás y se forma la porción plegada hacia atrás 11. La 15 
parte de inmovilización está constituida por la porción plegada hacia atrás 11. El tensor 4 formado con la porción 
plegada hacia atrás 11 se conecta al alambre principal 2 de la endoprótesis retancando el tubo 7 de unión. 

Es decir, la parte de conexión de la endoprótesis 1 según esta realización se forma de tal manera que el tubo 7 de 
unión, que es insertado previamente en el alambre principal de la endoprótesis, sea movido a una posición en la que 
ha de conectarse el tensor 4, el extremo 4a es recocido en el tubo 7 de unión, y el extremo 4a es insertado en el 20 
tensor 4 y se prolonga desde el mismo. El extremo 4a del tensor 4, que se prolonga desde el tubo 7 de unión se 
pliega 180° hacia atrás para formar la porción 11 plegada hacia atrás y, después, se ajusta la posición del tensor 4 
con respecto al alambre principal 2 de la endoprótesis. 

Una vez se ajusta la posición del tensor 4 con respecto al alambre principal 2 de la endoprótesis (la posición del 
tensor 4 con respecto a la endoprótesis 3 en bucle), el tensor 4 es traccionado en la dirección de la flecha a, y la 25 
porción plegada hacia atrás 11 se acopla con la superficie terminal del tubo 7 de unión. En este estado, los tubos 
unitarios 7a a 7c, que constituyen el tubo 7 de unión, son fuertemente retacados, y los tubos auxiliares 7d y 7e son 
retacados o aplastados. 

Según se ha descrito más arriba, el tensor 4 puede conectarse al alambre principal 2 de endoprótesis de la 
endoprótesis 3 en bucle utilizando el tubo 7 de unión. Según la parte de conexión que tenga tal estructura, se bisela 30 
la superficie terminal del tensor 7 que constituya la porción plegada hacia atrás 11. Un escalón formado entre el 
alambre principal 2 de la endoprótesis y el tubo 7 de unión se hace tan pequeño como sea posible para que la 
porción plegada hacia atrás 11 no dañe un balón cuando el aumente el diámetro del endoinjerto. 

No siempre es posible formar la porción plegada hacia atrás 11 antes de que sea retacada por el tubo 7 de unión, y, 
una vez que el tensor 4 sea insertado en el tubo 7 de unión y se prolongue el extremo 4a, el tubo 7 de unión puede 35 
ser retacado y, a continuación, el extremo 4a se pliega 180° hacia atrás y puede formarse la porción plegada hacia 
atrás 11. 

La sección transversal de la endoprótesis 3 en bucle conectada al tensor 4 en el alambre principal 2 de la 
endoprótesis y la sección transversal del tensor 4 insertado en el tubo 7 de unión y retacado pueden tener las formas 
circulares originales o pueden tener formas planas. 40 

En la endoprótesis 1 que tiene tal parte de conexión, se aplica al tensor 4 una fuerza en la dirección de la flecha a, y 
aunque el tensor 4 intente deslizarse en la dirección de la flecha a por esta fuerza, dado que la porción plegada 
hacia atrás 11 hace contacto con la superficie terminal del tubo 7 de unión y está inmovilizada en la misma, el tensor 
4 no se separa del tubo 7 de unión. 

En el tubo 7 de unión, están conectados entre sí el tensor 4 y el alambre principal 2 de la endoprótesis que 45 
constituye la endoprótesis 3 en bucle, fundamentalmente por medio de los tubos unitarios 7a a 7c, y los tubos 
auxiliares 7d y 7e impiden que el tensor 4 se doble formando un ángulo agudo con respecto al alambre principal 2 de 
la endoprótesis. 

A continuación se describirá brevemente, con referencia a las Figuras 1, el procedimiento para conectar entre sí las 
varias endoprótesis 3 en bucle por medio del tensor 4, y quedando alojada en un área afectada la endoprótesis 1 a 50 
la que está conectado el gancho estabilizador 5. 

La endoprótesis 1 se forma con un injerto cilíndrico 21. El diámetro del injerto 21 se reduce según el diámetro interior 
de la vaina 22 y el injerto 21 se acomoda en la vaina 22. Se acomoda un dilatador 23 en la vaina 22, y se acomoda 
en la vaina 22 un alambre guía 24 cuya punta terminal queda al descubierto al exterior. El gancho estabilizador 5 
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proporcionado en la parte superior de la endoprótesis 1 queda atrapado en una hendidura 23a formada en el 
dilatador 23. 

Un médico opera una sección de operación situada a mano, fija el gancho estabilizador 5 en un órgano por medio 
del dilatador 23 y, en este estado, el médico tracciona la vaina 22 hacia él, se extrae de la vaina 22 el estabilizador y 
aumenta el diámetro del estabilizador, queda alojado en el área afectada y puede realizarse el tratamiento médico 5 
del área afectada. 

Realización 2 

A continuación se describirá, con referencia a la Fig. 4, otra realización de la parte de inmovilización formada en el 
tensor 4 en la parte de conexión constituida en la endoprótesis 1. En la endoprótesis de la invención, la estructura de 
la misma (las estructuras de la endoprótesis 3 en bucle y el tensor 4) distinta de la forma y la estructura de la parte 10 
de inmovilización en la parte de conexión es igual. Por lo tanto, se describirá la estructura de la parte de conexión. 

En la Fig. 4(a), se forma una porción 12 de hinchamiento en el extremo 4a del tensor 4, y la porción 12 de 
hinchamiento constituye la parte de inmovilización. La porción 12 de hinchamiento puede formarse mediante 
prensado. Si se selecciona un diámetro del tubo 7 de unión, puede formarse el tubo 7 de unión can antes de que el 
tensor 4 se inserte en el tubo 7 de unión. 15 

Cuando la parte de inmovilización que incluye la porción 12 de hinchamiento se forma en el extremo 4a del tensor 4, 
la porción 12 de hinchamiento hace contacto con la superficie terminal del tubo 7 de unión y queda inmovilizada 
sobre la superficie terminal, y el tensor 4 no se separa aunque se aplique al tensor 4 una fuerza en la dirección de 
tracción desde el tubo 7 de unión. 

La Fig. 4(b) muestra que el extremo 4a del tensor 4 está doblado formando ángulos sustancialmente rectos para 20 
formar una porción doblada 13, y la porción doblada 13 constituye la parte de inmovilización. La porción doblada 13 
puede formarse antes de que el tensor 4 se inserte en el tubo 7 de unión, o puede formarse después de que el 
tensor 4 se inserte en el tubo 7 de unión y se retaque el tubo 7 de unión. 

De esta manera, cuando la se forma parte de inmovilización que incluye la porción doblada 13 en el extremo 4a del 
tensor 4, la porción doblada 13 hace contacto con la superficie terminal del tubo 7 de unión y queda inmovilizada en 25 
la superficie terminal, y el tensor 4 no se separa aunque se aplique al tensor 4 una fuerza en la dirección de tracción 
desde el tubo 7 de unión. 

La porción plegada hacia atrás 11 en la primera realización y la porción 12 de hinchamiento y la porción doblada 13 
en la segunda realización, según se ha descrito en lo que antecede, constituyen la parte de inmovilización variando 
la forma del extremo 4a del tensor 4. Cuando se varía la forma del extremo 4a del tensor 4 para constituir la parte de 30 
inmovilización de esta manera, la forma de la parte de inmovilización no está limitada a la forma anteriormente 
descrita, y puede emplearse cualquier forma con tal de que sea posible mantener la función como parte de 
inmovilización para que, cuando se aplique al tensor 4 una fuerza en la dirección de tracción desde el tubo 7 de 
unión, el tensor 4 quede inmovilizado en el tubo 7 de unión según esta fuerza. 

Por lo tanto, puede insertarse una cuña en un espacio formado entre el alambre principal 2 de endoprótesis de la 35 
endoprótesis 3 en bucle, el tensor 4 y la superficie interior del tubo 7 de unión como parte de inmovilización, o puede 
cortarse el extremo del tensor 4 usando un cortador para formar una prolongación en forma de aleta. 

Realización 3 

A continuación se describirá, con referencia a las Figuras 5, otra realización de la parte de inmovilización formada en 
el tensor 4 en la parte de conexión constituida en la endoprótesis 1. En la endoprótesis 1 de esta realización, la 40 
estructura de la parte de inmovilización es diferente de las de las realizaciones anteriores, pero no varía la forma del 
tensor 4. 

La Fig. 5 (a) muestra que el tubo 7 de unión se inserta en el alambre principal 2 de la endoprótesis que constituye la 
endoprótesis 3 en bucle, se inserta el tensor 4 en el tubo 7 de unión y son retacados. A continuación, se sueldan 
entre sí el tubo 7 de unión y el tensor 4, y este punto 14 de soldadura actúa como parte de inmovilización. 45 

El tubo 7 de unión y el tensor 4 pueden ser soldados mediante soldadura por puntos o soldadura láser, pudiendo 
usarse de forma preferente cualquiera de ellas. Cuando se emplea tal procedimiento de soldadura, el punto 14 de 
soldadura que atraviesa el tubo 7 de unión, el tensor 4 y el alambre principal 2 de la endoprótesis puede formarse 
seleccionado la dirección de la soldadura, o puede formarse un punto 14 de soldadura que atraviese el tubo 7 de 
unión y el tensor 4. 50 

De esta manera, cuando se sueldan entre sí el tensor 4 y el tubo 7 de unión y se forma la parte de inmovilización 
que incluye el punto 14 de soldadura, el punto 14 de soldadura queda inmovilizado integralmente en el tubo 7 de 
unión, y aunque se aplique al tensor 4 una fuerza en la dirección de tracción desde el tubo 7 de unión, el tensor 4 no 
se separa. 
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La Fig. 5 (b) muestra una estructura en la que, mediante soldadura láser o metalización por aspersión con metal 
fundido guiada por láser, se forma una porción 15 de envainado en el extremo 4a del tensor 4 insertado en el tubo 7 
de unión que se prolonga desde el tubo 7 de unión, constituyendo la porción 15 de envainado la parte de 
inmovilización. 

Cuando la parte de inmovilización que incluye la porción 15 de envainado se forma en el extremo 4a del tensor 4 de 5 
esta manera, la porción 15 de envainado hace contacto en la superficie terminal del tubo 7 de unión y queda 
inmovilizada en el tubo 7 de unión, y aunque se aplique al tensor 4 una fuerza en la dirección de tracción desde el 
tubo 7 de unión, el tensor 4 no se separa. 

Según la tercera realización descrita en lo que antecede, la parte de inmovilización en la parte de conexión se forma 
soldando integralmente el tensor 4 y el tubo 7 de unión, o formando la porción de envainado soldando el propio 10 
tensor 4 sin deformarlo. Además, con esta estructura, cuando se aplica al tensor 4 una fuerza en la dirección de 
tracción desde el tubo 7 de unión, el tensor 4 puede inmovilizarse en el tubo 7 de unión según esta fuerza. 

En cada una de las realizaciones anteriores, la parte de inmovilización se forma en el extremo 4a del tensor 4, pero, 
naturalmente, si es necesario, la parte de inmovilización puede formarse en el alambre principal 2 de endoprótesis 
de la endoprótesis 3 en bucle. 15 

Cuando las partes de inmovilización se forman tanto en el alambre principal 2 de la endoprótesis como en el tensor 
4, la parte de conexión entre la endoprótesis 3 en bucle y el tensor 4 no se desvía en su posición, y puede 
mantenerse de forma estable la forma de la endoprótesis 1. 

Aplicabilidad industrial 

Cuando la endoprótesis 1 según la presente invención se queda alojada en un área afectada, aunque se aplique una 20 
fuerza a la parte de conexión cuando se tracciona a la endoprótesis 1 de la vaina 22, no existe ningún temor de que 
el tensor 4 se separe del tubo 7 de unión por esta fuerza. Por lo tanto, cuando la endoprótesis queda alojada en el 
cuerpo humano a largo plazo, es posible que presente alta fiabilidad. 
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REIVINDICACIONES 

1. Una endoprótesis (1) que tiene una parte de conexión en la que las partes de alambre, que incluyen un alambre 
principal (2) de la endoprótesis, un tensor (4) y un gancho estabilizador (5), están conectadas entre sí por medio de 
un a tubo (7) de unión, caracterizada porque hay formada una parte (10, 11, 12, 13, 14, 15) de inmovilización en el 
extremo de una de las partes (2, 4, 5) de alambre que se insertan en el tubo (7) de unión, inmovilizándose la parte 5 
(10, 11, 12, 13, 14, 15) de inmovilización en el tubo (7) de unión al hacer contacto con una superficie terminal del 
tubo (7) de unión. 
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