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ES 255192413

DESCRIPCION
Anillo de proteccién dental

La invencion se refiere a un anillo de proteccién dental con un tubo de proteccién dental que rodea un orificio de
paso para la introduccion de un instrumento en la boca de una persona y con una placa labial que se distancia
desde lados opuesto de un plano medio del tubo de proteccion dental a partir de éste transversalmente al plano
medio.

Los anillos de proteccion dental de este tipo se emplean en el sector de la medicina en el tratamiento o investigacion
de pacientes, cuando debe insertarse un instrumento a través de la boca del paciente en el cuerpo. Un instrumento
de este tipo puede ser, por ejemplo, un endoscopio, un tubo flexible de suministro, un instrumento de operacién o
similar. Para mantener la boca en una posicién abierta adecuada para la introduccion del instrumento y durante el
proceso de investigacion o bien de tratamiento y para evitar una lesion del instrumento introducido a través de los
dientes del paciente, se introduce el tubo de proteccién dental del anillo de proteccién dental en la boca del paciente
hasta que la placa labial se apoya sobre los labios superior e inferior del paciente. El paciente, que reacciona la
introduccion con frecuencia desagradable del instrumento con una reaccion de rechazo voluntaria o involuntaria y en
este caso, por ejemplo, trata de cerrar la boca, se impide a través del anillo de protecciéon dental que muerda el
instrumento.

Los anillos de proteccién dental conocidos tienen el inconveniente de que soélo estan adaptados en una medida
insuficiente a la anatomia de diferentes pacientes. Asi, por ejemplo, un anillo de proteccion dental, cuya zona alta de
la placa labial retiene el labio superior en una persona con dentadura natural y se apoya comodamente debajo de la
nariz, en una persona, cuya dentadura postiza ha sido retirada entes de la intervencion, se puede apoyar de forma
muy incomoda, puesto que la zona alta de la placa labial que se encuentra entonces mas alta choca en el lado
inferior de la nariz. Por otra parte, es posible un anillo de proteccién dental, cuya zona alta de la placa labial esta
suficientemente alta en un paciente sin dentadura para retener de una manera fiable el labio superior, no es
adecuado para un paciente con dentadura, puesto que el labio superior de tal paciente podria desplazarse entonces
posiblemente sobre la zona alta de la placa labial. Por lo tanto, hasta ahora es necesario mantener en reserva en la
instalacion médica respectiva al menos dos tipos de anillos de protecciéon dental, un tipo para una zona alta
relativamente alta de la placa labial para pacientes con dentadura natural y una zona alta relativamente baja de la
placa labial para pacientes sin dentadura. Esto provoca un gasto elevado de organizacion y de costes.

El documento US 5.174.284 A publica un anillo de proteccién dental con un tubo de proteccién dental asi como con
una placa labial que se distancia, en general, perpendicularmente desde éste. En un extremo del tubo de proteccion
labial dirigido hacia el paciente, en una seccién marginal inferior del tubo de proteccion labial esta formado
integralmente un sujetador de la lengua, que presenta una superficie de sujecion de la lengua, para presionar en el
estado insertado del anillo de proteccion labial la lengua del paciente hacia abajo, de manera que ésta no pueda
impedir la introduccién de instrumentos.

Ademas, el documento US 5.305.742 A publica un anillo de proteccién dental con una placa labial, un orificio de
paso central y dos nervaduras de proteccion labial diametralmente opuestas con respecto al orificio de paso y que se
distancian perpendicularmente a la placa labial. En el lado de la placa labia, alejado del paciente, el orificio de paso
presenta escotaduras, en las que se puede encajar elasticamente una pieza de union para la conexiéon de un
conector de pieza en T en posicion horizontal.

El documento US 2002/0151871 A1 publica un anillo de proteccién dental con las caracteristicas del preambulo de la
reivindicacion 1.

En cambio, la presente invencion tiene el cometido de preparar un anillo de proteccion dental del tipo mencionado
anteriormente que esta mejor adaptado de una manera sencilla para la utilizacion en pacientes diferente anatomia.
En particular, un cometido de la presente invencién es preparar un anillo de proteccion dental del tipo mencionado
anteriormente, que se puede utilizar de la misma manera para pacientes con y sin dentadura.

Para la soluciéon de este cometido, la invencién acondiciona un anillo de proteccién dental de acuerdo con la
reivindicacion 1. De acuerdo con ello, segun la invencion, esta previsto que el tubo de proteccion dental del anillo de
proteccion dental esté configurado esencialmente simétrico con respecto al plano medio del tubo de proteccion
dental y la placa labial al menos en su zona colocada en el centro con respecto al tubo de proteccion labial es mas
baja sobre un lado del plano medio que sobre su lado opuesto.

Un tubo de proteccién dental de este tipo presenta entonces a ambos lados del plano medio, respectivamente, una
zona de la placa labial, en la que con respecto al plano medio una de las zonas de la placa labial es mas baja que la
otra zona de la placa labial. Puesto que el tubo de proteccion labial que puede ser recibido en la boca del paciente
esta configurado esencialmente simétrico con respecto al plano medio, el anillo de proteccion labial de acuerdo con
la invencion se puede utilizar en un primer estado insertado, en el que una de las zonas de la placa labial se apoya
en el labio superior del paciente y la otra zona de la placa labial se apoya en el labio inferior del paciente y, ademas,
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se puede utilizar en un segundo estado insertado, en el que el anillo de proteccioén labial esta girado alrededor de
180° frente al primera estado insertado a lo largo del eje del orificio de paso, de manera que cada una de las zonas
de la placa labial se apoya entonces, respectivamente, en el otro labio del labio superior y el labio inferior del
paciente.

Si la zona mas baja de la placa labial de acuerdo con la anatomia de una persona de referencia esta configurada sin
dentadura y la zona mas alta de la placa labial de acuerdo con la anatomia de una persona de referencia esta
configurada con dentadura, entonces es posible utilizar para los dos grupos de pacientes el mismo tipo de anillos de
proteccion dental, siendo insertado el tubo de proteccién dental de acuerdo con la invenciéon en un paciente con
dentadura de tal forma que la zona mas alta de la placa dental se apoya en el labio superior del paciente y en un
paciente sin dentadura el anillo de proteccion dental se introduce de tal manera que la zona baja de la placa dental
se apoya en el lado superior del paciente. De esta manera se pueden ahorrar costes y gasto de organizacion, puesto
que en la instalacion médica respectiva solamente debe mantenerse en reserva un tipo de anillos de proteccion
dental.

El anillo de proteccion dental, en particular la placa dental y el tubo de proteccion dental del anillo de proteccion
dental, pueden presentar en el marco de la invencion diferentes formas conocidas de anillos de proteccion dental
convencionales y otras instalaciones convenientes. En una forma de realizacién de la invencion se propone que con
respecto al plano medio un borde exterior de la zona baja de la placa dental presente una forma concava y un borde
exterior de la zona alta de la placa dental presente una forma convexa. Una configuracion de este tipo de la placa
dental tiene la ventaja de que en el caso de utilizacion del anillo de proteccién dental en un paciente con dentadura
la parte de la placa dental que se apoya en el labio inferior, en virtud de su configuracion concava, presenta a ambos
lados de su zona de placa dental colocada en el centro con respecto al tubo de proteccion dental, respectivamente,
una zona de la placa dental, en la que la altura de la placa labial es mayor que en la zona colocada en el centro con
respecto al tubo de proteccion dental. De esta manera, a pesar de la zona central relativamente baja de la placa
labial, es posible retener, en general, de manera fiable el labio inferior del paciente. Resulta un efecto similar cuando
tal anillo de proteccion se inserta en un paciente sin dentadura de tal manera que la zona baja de la placa dental se
apoya en el labio superior. La zona convexa de la placa labial retiene de manera fiable el labio superior, apoyado por
las zonas de la placa labial y en este caso forma una escotadura para la nariz del paciente, para evitar una presion o
friccion desagradable del borde de la placa labial en el lado inferior de la nariz.

No obstante, de manera alternativa es posible también configurar la placa labial de forma céncava a ambos lados del
plano medio o seleccionar un desarrollo recto u otro desarrollo del borde.

Con respecto a la configuracion de la placa labial de un anillo de proteccién labial de acuerdo con la invencion esta
previsto que la altura de la zona baja de la placa labial tenga sobre una superficie asociada del tubo de proteccion
labial entre 2 y 15 mm, con preferencia entre 6 y 12 mm, y la altura de la zona mas alta de la placa labial sobre una
zona asociada del tubo de proteccion labial tenga entre 10 y 30 mm, con preferencia entre 15 y 25 mm. A través de
una configuracion de este tipo de la placa labial se asegura para pacientes de diferente anatomia, por una parte, un
apoyo agradable del anillo de proteccion dental en la boca y, por otra parte, una funcion fiable para el apoyo del
trabajo del personal médica.

También para el orificio de paso del tubo de protecciéon dental son concebibles las mas diferentes posibilidades de
configuracion. Asi, por ejemplo, es concebible que el orificio de paso del tubo de proteccién dental presente al
menos en la zona de una placa labial esencialmente la forma de la seccion transversal de un rectangulo, en
particular de un rectangulo, cuyos lados mas largos estan paralelos al plano medio.

Esto puede ser ventajoso para preparar una guia para un instrumento formado de manera correspondiente.

De acuerdo con otra forma de realizacion, la presente invencién acondiciona también un anillo de proteccion dental
del tipo descrito anteriormente con una cinta de retencion colocada o que se puede colocar o configurada en éste.
En el estado de la técnica, se encuentran cintas de retencién, que estan fabricadas de un material elastico y que
presentan a lo largo de su direccion longitudinal una pluralidad de taladros, que se pueden colgar opcionalmente en
secciones de suspension del anillo de proteccion dental para adaptar la longitud efectiva de la cinta de retencion a la
periferia de la cabeza del paciente. En las cintas de retencién convencionales se plantea el problema de que la
resistencia de la cinta de retencion es menor en las zonas de los taladros y las cintas de retencion tienden durante el
uso a desgarrarse en estos lados. Para eliminar este peligro debe elevarse la anchura total o bien el espesor total de
las cintas de retencion, lo que conduce a un gasto elevado de material.

Para evitar estos inconvenientes y para preparar con un consumo de material lo mas reducido posible una cinta de
retencion elastica estable, la presente invencion propone disponer a lo largo de la cinta de retencién una pluralidad
de secciones de colocacion formadas por taladros o escotaduras en la cinta de retencion, que se pueden colgar en
al menos una seccidn de suspension del anillo de proteccion dental, de manera que la anchura y/o el espesor de la
cinta de retencion en las secciones de colocacién es mayor que en las secciones de colocacion de secciones
adyacentes de la cinta de retencion. De esta manera, se puede compensar el debilitamiento de la cinta de retencién
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en las secciones de colocacion en virtud de los taladros o escotaduras practicados alli a través del ensanchamiento
y/o espesamiento de la cinta de retencion en estas secciones, de manera que la cinta de retencién presenta, en
general, una resistencia suficiente al desgarro con un consumo de material comparativamente reducido.
Considerado de otra manera, la invencion ahorra material de la cinta de retenciéon solamente en las zonas en las que
no existen taladros o escotaduras, de manera que se puede evitar una reduccion de la resistencia al desgarro.

Para adaptar mejor entre si las dos influencias opuestas, ahorro de material y resistencia al desgarro, la anchura y/o
el espesor de la cinta de retencion en las secciones de colocacion y a anchura y/o el espesor de la cinta de retencion
en las secciones adyacentes a las secciones de colocacion de la cinta de retencidon pueden estar seleccionadas de
tal manera que para una solicitacion a la traccién a lo largo de la direccion longitudinal de la cinta de retencion en
todas las secciones de la cinta de retencién, sucesivas en la direccion longitudinal, son esencialmente del mismo
tamafio. Para una resistencia minima al desgarro predeterminada se puede preparar de esta manera una cinta de
retencién con consumo de material aproximadamente minimo.

Para garantizar una buena capacidad de desplazamiento de la cinta de retencién, se pueden disponer a lo largo de
la cinta de retencién una pluralidad de secciones de colocacion. La cinta de retencion de acuerdo con la invencién
puede estar configurada entonces de manera ventajosa de tal forma que los dos bordes longitudinales de la cinta de
retencion se extienden de forma ondulada al menos por secciones en un plano principal de la cinta de retencion de
tal forma que secciones con anchura mayor y secciones con anchura menor pasan alternando unas dentro de la
otras, de manera que las secciones de colocacion estan previstas en las secciones de anchura mayor.

Como materiales para la cinta de retencion se contemplan especialmente elastémeros termoplasticos (TPE). Sobre
todo son ventajosos materiales libres de latex. Los elastdmeros termoplasticos presentan una alta capacidad de
dilatacion y una buena resistencia al desgarro y estan esencialmente libres de olor. Para la fabricacioén de una cinta
de retencioén es especialmente ventajoso un procedimiento de fundicion por inyeccion. Para mejorar la estructura del
material, especialmente con relacion a la resistencia al desgarro, en la zona de los taladros o escotaduras, es
ventajoso, ademas, seleccionar al mismo tiempo los taladros o escotaduras de la misma manera ya durante la
formacion de la cinta de retencion en el procedimiento de fundicion por inyeccion.

A continuacion se explica en detalle la invencion con la ayuda de una forma de realizacién con referencia a los
dibujos adjuntos. En este caso:

La figura 1 muestra una vista delantera de un anillo de proteccién dental de acuerdo con una forma de realizacion de
la presente invencion.

La figura 2 muestra una vista trasera del anillo de proteccion dental.
La figura 3 muestra una vista trasera en perspectiva del anillo de proteccion dental.
La figura 4 muestra una vista lateral del anillo de proteccion dental y

La figura 5 muestra una vista en planta superior sobre un ejemplo de realizacién de una cinta de retencion de
acuerdo con la invencién para un anillo de proteccién dental.

El anillo de proteccion dental de acuerdo con la forma de realizacion representada en las figuras 1 a 4 esta formado
como pieza fundida por inyeccién de plastico de una sola pieza con un tubo de proteccion dental 10 en forma de
anillo y una placa labial 12 configurada en un extremo del tubo de proteccion dental 10. El tubo de proteccién dental
10 define un orificio de paso 14, a través del cual se puede insertar un instrumento no representado a lo largo de un
eje medio A del tubo de proteccion dental 10.

Para el anillo de proteccién dental se puede definir un plano medio M de tal manera que el plano medio M recibe el
eje medio A del orificio de paso 14, de manera que corta esencialmente perpendicularmente la placa labial 12
aproximadamente en el centro esencialmente perpendicular. De acuerdo con la presente invencion, entonces el tubo
de proteccion dental 10 esta configurado esencialmente simétrico con respecto a este plano medio M. Presenta en la
seccion transversal aproximadamente la forma de un rectangulo, de manera que en la forma de realizacion mostrada
los lados rectangulares un poco mas cortos se extienden perpendicularmente al plano medio M. Tal seccion
transversal del orificio de paso 14 puede estar adaptada a la forma de un instrumento determinado y no esta limitada
de manera correspondiente a la forma de realizacién mostrada.

En las paredes laterales del tubo de proteccion dental 10 que se extienden esencialmente perpendiculares al plano
medio M, éste presenta en su extremo alejado de la placa labial 12, respectivamente, una escotadura 16 en forma
de semicirculo, para preparar de una manera conocida en si unos recesos de engrane para los dedos del personal
médico. Ademas, en las secciones marginales, distanciadas del plano medio M, del extremo del tubo de proteccion
dental 10 esta configurada una seccion de placa dental 18 en forma de un cordén que sobresale hacia fuera.

La placa labial 12 esta alineada aproximadamente perpendicular al eje medio A del tubo de proteccién dental 10 y se
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parece a una placa alargada, cuya direccion longitudinal esta orientada paralelamente al plano medio M y que
presenta una flexién a lo largo de un eje que corta el eje medio A y se extiende perpendicularmente al plano medio
M.

La placa labial 12 se puede dividir en dos secciones de hojas 20, que estan dispuestas en la direccion longitudinal
de la placa labial 12 a ambos lados del orificio de paso 14, asi como una seccion inferior de la placa 22 y una
seccioén superior de la placa 24, que estan dispuestas en la direccion perpendicular al plano medio M a ambos lados
del orificio de paso 14. Las secciones de hoja 20 configuradas esencialmente iguales presentan, respectivamente,
un orificio de intervencién ovalado 26, a través del cual se puede introducir durante la intervencién un dedo del
personal médico para el posicionamiento del anillo de protecciéon dental o del instrumento introducido o también otro
instrumento, por ejemplo un dispositivo de aspiracion. En los extremos mas exteriores de las secciones de hojas 29
estan previstas, ademas, unas secciones de suspension 28, en las que se puede colgar una cinta de retencion
guiada alrededor de la cabeza del paciente, en particular una cinta de retenciéon de acuerdo con la invencion descrita
todavia con mas exactitud a continuacién, para mantener en posicién el anillo de protecciéon dental durante la
intervencion.

De acuerdo con la presente invencion, la seccion inferior de la palca 22 y la seccion superior de la placa 24 estan
configuradas de tal manera que la altura HN del borde exterior 30 de la seccion inferior de la placa 22 es menor que
la altura HH del borde exterior 32 de la seccion superior de la placa 24. Con mas exactitud, el borde exterior 30 de la
seccion inferior de la placa 22 presenta una forma convexa, de manera que la altura del borde 30 tiene un minimo
sobre el tubo de proteccion dental 10 en la zona de la placa 22 y se incrementa hacia las zonas de las hojas 20 de la
placa labial. Por otra parte, el borde exterior 32 de la zona alta de la placa labial 24 tiene con respecto al plano
medio M una forma céncava, de manera que la altura del borde 32 tiene un maximo sobre el tubo de proteccién
dental en la zona de la placa 24 y se reduce hacia las zonas de las hojas 26.

La aplicacion del anillo de proteccién dental de acuerdo con la forma de realizaciéon representada de la invencion se
describe a continuacién para el empleo en un paciente con dentadura natural o bien con dentadura postiza no
retirada durante la intervencién. El anillo de proteccion dental se introduce en la direcciéon de la flecha A en la boca
abierta del paciente hasta que el tubo de proteccion dental 10 ha sido recibido esencialmente del todo en la boca del
paciente y la placa labial 12 se apoya aproximadamente desde el exterior en los labios. Con respecto al eje medio S
del tubo de proteccién dental 10, el anillo de proteccién dental esta girado en este caso de tal forma que la seccion
superior de la placa 24 esta dispuesta cerca de la nariz del paciente y la seccion inferior de la placa 22 apunta en la
direccion de la barbilla del paciente. Una seccion 38 de la pared exterior del tubo de proteccion dental 10, que se
extiende entre un lado interior 34 de la zona alta de la placa 24 y la seccién de la placa dental 18, sirve en este caso
como superficie de presion de los dientes 38 para los dientes incisivos superiores del paciente y una seccién 40 de
la pared exterior del anillo de proteccién dental 10, que se extiende entre un lado interior 36 de la zona baja de la
palca 22 y la seccion de la placa dental 18, sirve como superficie de presién de los dientes 40 para los dientes
incisivos inferiores del paciente. A través de estas superficies de presion de los dientes 38, 40 se retienen los dientes
del paciente para impedir un dafio o bloqueo del instrumento a introducir. A través de la seccién de placa dental 18,
que se proyecta, respectivamente, hacia fuera con respecto al plano medio M desde las superficies de presién de los
dientes 38, 40, se puede evitar, ademas, que el paciente expulse voluntaria o involuntariamente el anillo de
proteccion dental durante la intervencion o el anillo de proteccion dental sea extraido al mismo tiempo, por ejemplo
durante la retirada del instrumento.

Por otra parte, el movimiento del anillo de proteccién dental en la direccién de la flecha A se limita porque la placa
labial 12 se apoya sobre los labios del paciente, de manera que también el labio inferior del paciente, en el que se
apoya la zona baja del la placa 22, es retenida suficientemente bien a través del apoyo de las zona de las hojas 20.
La altura Hy de la zona alta de la placa 24 esta dimensionada en este caso de tal manera que en el paciente con
dentadura la zona alta de la placa 24 cubre en una medida suficiente, por una parte, el labio superior, pero, por otra
parte, termina dentro de la nariz, para evitar de una manera fiable una presion o friccion desagradable en el lado
inferior de la nariz. Especialmente, la altura Hy tiene en esta forma de realizacién de la invencién aproximadamente
17 mm.

El anillo de proteccién dental de acuerdo con la invencion se puede utilizar opcionalmente también en un paciente,
que no lleva dentadura en el instante de la intervencién. A tal fin, el anillo de proteccién dental se alinea con respecto
al eje medio A del tubo de proteccion dental 10 de tal manera que la zona baja de la placa 22 esta alineada con
relacion a la nariz del paciente y la zona alta de la placa 24 esta alineada con relacion a la mandibula del paciente.
Después de la introduccion del tubo de proteccion dental 10 en la boca abierta del paciente, la zona baja de la placa
22 se apoya en el labio superior y la zona alta de la placa se apoya en el labio inferior del paciente.

Puesto que en el paciente sin dentadura superior y la mandibula inferior, respectivamente, se apoyan directamente
sobre las superficies de presion 40 y 38, respectivamente, en tal paciente el lado inferior de la nariz esta posicionado
mas cerca del plano medio M que en un paciente con dentadura. La zona baja de la placa 22, que se apoya en un
paciente sin dentadura en el labio superior, presenta de acuerdo con ello segun la invencién una altura HHN, que
posibilita también en este grupo de pacientes, por una parte, una cobertura fiable del labio superior y, por otra parte,
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permite que la seccion baja de la placa 22 termine debajo de la nariz. Una retencion fiable del labio superior se
apoya en este caso también a través de las secciones de hojas 20. De esta manera se garantiza que también en
pacientes, que no llevan prétesis dentales durante la intervenciéon al menos en la zona de los dientes incisivos
superiores, la placa labial 12 del anillo de proteccion dental no presione o roce en la nariz. En particular, la altura HH
en esta forma de realizacion de la invencion tiene 9 mm aproximadamente.

La presente invencion no esta limitada a la forma de realizacidn representada en las figuras 1 a 4. Asi, por ejemplo,
es posible modificar el tamafo y la forma de la seccion transversal del orificio de paso 14 y, dado el caso, adaptarla
a un objeto de aplicacion determinado. Ademas, secciones de las superficies de presion 38, 40 pueden estar
inclinadas mas fuertemente hacia la placa labial 12. Las alturas Hy y Hn deberian medirse entonces desde la zona
de la superficie de base respectiva, en la que los dientes o bien la mandibula superior se apoyan durante el uso
normal.

También es posible adaptar las alturas Hy y Hy de la zona alta y baja, respectivamente, de la placa 24, 22 no de
acuerdo con la anatomia del paciente sin o bien con dentadura, sino seleccionarla de tal manera que el anillo de
proteccion dental esté adaptado para otros grupos de pacientes o campos de aplicacion.

Para retener el anillo de proteccion dental, especialmente el anillo de proteccién dental descrito en las figuras 1 a 4,
con seguridad en la cabeza del paciente, se puede utilizar una cinta de retencion, que rodea la cabeza del paciente y
se cuelga en las secciones de suspension 26 del anillo de proteccion dental. En la figura 5 se muestra una cinta de
retencion de acurdo con un ejemplo de realizacién de la invencién en un estado montado en un anillo de proteccion
dental, enrollado en al plano del dibujo. Presenta una pluralidad de taladros 52 dispuestos distribuidos en la
direccion longitudinal de la cinta de retencién, con los que la cinta de retencion 50 se puede suspender en las
secciones de suspension 28 del anillo de proteccién dental. A través de la seleccion de varios de los taladros 52 se
puede adaptar la longitud de la cinta de retencion 50 al tamafio de la cabeza del paciente.

Los taladros 52 definen a lo largo de la cinta de retencién 50 unas secciones de colocacion 54 en el entorno de los
taladros 52 y secciones intermedias 56, que estan dispuestas entre las secciones de colocaciéon 54. La cinta de
retencion 50 de acuerdo con la invencion esta configurada de tal forma que la anchura de las secciones de
colocacién 54 medida transversalmente a la direccion longitudinal de la cinta de retencion 50 es mayor que la
anchura de las secciones intermedias 56. Esto se realiza porque los bordes longitudinales 58, 60 de la cinta de
retencion 50 se extienden de forma ondulada en un plano principal, que corresponde al plano del dibujo, de tal
manera que la cinta de retencién 50 esta simétrica con respecto a un plano de simetria indicado en S en la figura 5.
Observado desde el eje de simetria S, entonces dos crestas de la onda opuestas entre si de los bordes 58, 60
definen, respectivamente, una seccion de colocacion 54, mientras que las secciones intermedias 56 estan definidas
entre dos valles de las ondas opuestos entre si de los bordes laterales 58, 60. A través de una estructura de este
tipo, a lo largo de la cinta de retencion 50 en todos los lados esta presente esencialmente la misma resistencia al
desgarro.

En el ejemplo de realizacién mostrado en la figura 5, el espesor de la cinta de retencion 50 se puede mantener
esencialmente constante sobre toda su longitud, lo que puede repercutir ventajosamente sobre la sensacion de
soporte en la cabeza del usuario. No obstante, de la misma manera es posible configurar la anchura y el espesor de
la cinta de retencién mayores en las secciones de colocacion que en las secciones intermedias. En otro ejemplo de
realizacion, la anchura de la cinta de retencion puede ser esencialmente constante sobre toda su longitud, mientras
que el espesor de la cinta de retencion es mayor en las secciones de colocacion que en las secciones restantes, en
particular las secciones intermedias de la cinta de retencién. También con una estructura de este tipo se puede
preparar a lo largo de la cinta de retencién en todos los lugares esencialmente la misma resistencia al desgarro y se
puede reducir al minimo el gasto de material y el gasto de costes en la fabricacion.



10

15

20

25

30

35

40

ES 255192413

REIVINDICACIONES

1.- Anillo de proteccién dental con un tubo de proteccion dental (10) que rodea un orificio de paso (14) para la
introduccion de un instrumento en la boca de una persona y con una placa labial (12) que se distancia desde lados
opuesto de un plano medio (M) del tubo de proteccién dental (10) a partir de éste transversalmente al plano medio
(M), estando configurado el tubo de proteccion dental (10) esencialmente simétrico con respecto al plano medio (M),
caracterizado porque la placa labial (12) al menos en su zona (22, 24) colocada en el centro con respecto al tubo de
proteccion dental (10) es mas baja sobre un lado del plano medio que sobre su lado opuesto y porque la altura (Hy)
de la zona mas baja (22) de la placa labial (12) tiene sobre una superficie de presion de los dientes (40) asociada del
tubo de proteccion labial (10) entre 2 y 15 mm y la altura (Hy) de la zona mas alta (24) de la placa labial (12) tiene
sobre una superficie de presion de los dientes (38) asociada del tubo de proteccion dental (10) entre 10 y 30 mm.

2.- Anillo de proteccion dental de acuerdo con la reivindicacién 1, caracterizado porque con respecto al plano medio
(M) un borde exterior (30) de la zona baja de la placa dental (22) presenta una forma céncava y un borde exterior
(32) de la zona alta de la placa dental (24) presenta una forma convexa.

3.- Anillo de proteccion dental de acuerdo con una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque la altura
(Hn) de la zona baja (22) de la placa labial esta entre 6 y 12 mm.

4.- Anillo de proteccién dental de acuerdo con una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque la altura
(HH) de la zona alta (24) de la placa labial esta ente 15y 25 mm.

5.- Anillo de proteccién dental de acuerdo con una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque el
orificio de paso (14) del tubo de proteccion dental (10) presenta al menos en la zona de la placa labial (12)
esencialmente la forma de la seccion transversal de un rectangulo, cuyos lados mas largos se extienden paralelos al
plano medio (M).

6.- Anillo de proteccién dental de acuerdo con una de las reivindicaciones anteriores, caracterizado porque presenta
una cinta de retencion (50) fijada o que se puede fijar o configurada en ésta, de manera que a lo largo de la cinta de
retencion (50) estan dispuestas una pluralidad de secciones de colocacion (54) formadas por taladros (52) o
escotaduras en la cinta de retencion (50), que se pueden colgar en al menos una seccion de suspension (28) del
anillo de proteccion dental, y en el que la anchura y/o el espesor de la cinta de retencion (50) en las secciones de
fijacion (54) es mayor que en las secciones de fijacion (54) de secciones vecinas (56) de la cinta de retencion (50).

7.- Anillo de proteccion dental de acuerdo con la reivindicacion 5, caracterizado porque la anchura y/o el espesor de
la cinta de retencion (50) en las secciones de fijacion (54) y/o la anchura y/o el espesor de la cinta de retencion (50)
en las secciones (56), adyacentes a las secciones de fijacion (54) de la cinta de retencion (50) estan seleccionadas
tan grandes que para una solicitacion a traccion a lo largo de la direccion longitudinal (S) de la cinta de retencion
(50) una resistencia al desgarro de la cinta de retencion (50) es esencialmente grande en todas las secciones (54,
56) de la cinta de retencion (50) sucesivas en la direccion longitudinal.

8.- Anillo de proteccién dental de acuerdo con la reivindicacion 6 ¢ 7, caracterizado porque los dos bordes
longitudinales (58, 60) de la cinta de retencion (50) se extienden de forma ondulada al menos por secciones en un
plano principal de la cinta de retencion (50), de tal manera que las secciones (54) con mayor anchura y las
secciones (56) con menos anchura pasan alternando una sobre la otra, estando previstas las secciones de fijacion
(54) en las secciones de mayor anchura.
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