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DESCRIPCION
Procedimiento y aparato para imprimir simbolos radiopacos
Referencia cruzada con solicitudes relacionadas

La presente solicitud reivindica prioridad a la solicitud de patente provisional estadounidense n.° 61/331.671, titulada
"Method and Apparatus for Printing Radiopaque Indicia" y presentada el 5 de mayo de 2010.

Campo de lainvencién

La presente invencion se refiere a un procedimiento y aparato para imprimir simbolos radiopacos sobre un
dispositivo médico y, mas especificamente, a un procedimiento y aparato para imprimir fluido marcador radiopaco
sobre una via de acceso venoso.

Antecedentes

Se conocen en la técnica las vias de acceso venoso para la infusién y/o extraccion de fluidos de un paciente. Tales
vias comprenden, en general, un tabique penetrable con aguja, una tapa y una carcasa de la via que comprende un
depésito de fluido. El tabique penetrable con aguja esta dispuesto sobre la carcasa de la via para sellar el deposito
de fluido. La tapa asegura el tabique con respecto a la carcasa de la via. Tales vias incluyen adicionalmente una via
de drenaje que comprende un conducto de fluido que se comunica con el depdsito de fluido y un catéter asegurado a
la via de drenaje.

Se desea proporcionar un conjunto de via de acceso venoso que proporcione a un facultativo la capacidad de
distinguir una propiedad importante del conjunto de via después de que se haya implantado el conjunto de via en un
paciente.

El documento WO 2004/019266 (A1) divulga un aparato y un método para utilizar una sonda ultrasénica alargada
junto con un revestimiento radiopaco para mejorar la visibilidad de la sonda ultras6nica durante un procedimiento tal
como la radioscopia. El revestimiento radiopaco puede ser una tinta que comprenda un material adhesivo. El
material adhesivo comprende una sustancia que permite que se absorba una cantidad significativa de rayos X. El
documento describe un dispositivo ultrasénico que comprende una sonda alargada que tiene un diametro pequefio,
en el que la sonda alargada esta revestida con un revestimiento radiopaco, y un procedimiento para mejorar la
visibilidad de un dispositivo ultrasénico durante un procedimiento de radioscopia, que comprende aplicar un
revestimiento radiopaco a una sonda alargada que tiene un diametro pequefio.

El documento US 5.806.419 (A) divulga un aparato de impresion por almohadilla con un recipiente de tinta sellado
para la impresién de imagenes largas que tienen una longitud mayor que el diametro del recipiente de tinta. Se hace
que el recipiente de tinta se mueva en la direccion de la longitud de la imagen y el movimiento de la almohadilla de
transferencia de imagen se realiza en una direccién perpendicular a la direccién en sentido de la longitud de la
imagen.

Sumario de lainvencién

De conformidad con un aspecto de la presente invencion, se proporciona un procedimiento de impresion de
simbolos radiopacos sobre un dispositivo médico, de acuerdo con la reivindicacion 1. El procedimiento incluye
aplicar fluido marcador radiopaco a una superficie de una placa que comprende uno o mas grabados, que tienen una
profundidad de al menos 0,000254 centimetros (0,0001 pulgadas), exponiendo el fluido marcador radiopaco sobre la
superficie de la placa al aire, para asi permitir que el fluido marcador radiopaco consiga un nivel suficiente de
adherencia, y transferir el fluido marcador radiopaco a un dispositivo médico. El fluido marcador radiopaco
comprende una tinta clara y particulas de tungsteno que tienen un tamafio de particulas de mas de un micrometro.

De conformidad con otro aspecto de la presente invencion, se proporciona un aparato de impresion para imprimir
simbolos radiopacos sobre un dispositivo médico de acuerdo con la reivindicacién 8. El aparato de impresion incluye
una placa que comprende uno o mas grabados, que tienen una profundidad de al menos 0,000254 centimetros
(0,0001 pulgadas), un recipiente que contiene un fluido marcador radiopaco, un portapiezas para sujetar un
dispositivo médico, y una almohadilla para transferir el fluido marcador radiopaco, depositado en el interior de uno o
mas grabados, al dispositivo médico. El fluido marcador radiopaco comprende una tinta clara y particulas de
tungsteno que tienen un tamafio de particulas de mas de un micrometro. El recipiente esta configurado para
invertirse y presionarse contra la placa, para asi efectuar un sello frente a fluido del fluido marcador radiopaco contra
la placa.

Breve descripcion de los dibujos

Con fines ilustrativos, se muestran en los dibujos ciertas realizaciones a modo de ejemplo de la presente invencién.
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En los dibujos, los nimeros similares indican elementos similares a lo largo de la memoria. Deberia entenderse, sin
embargo, que la invencion no se limita a las disposiciones, dimensiones e instrumentos precisos aqui mostrados. En
los dibujos se incluyen las siguientes figuras:

La figura 1A ilustra un aparato de impresion a modo de ejemplo que comprende un recipiente, una placa y una
almohadilla, en la que el aparato de impresion esta en un estado en reposo (primera posicion), en la que el
recipiente se dispone sobre los grabados de la placa, de conformidad con una realizacién a modo de ejemplo de
la presente invencion;

la figura 1B ilustra el aparato de impresién a modo de ejemplo en una segunda posicion, en la que el recipiente
se ha trasladado por los grabados de la placa, de conformidad con una realizacion a modo de ejemplo de la
presente invencion;

la figura 2 ilustra la placa del aparato de impresion a modo de ejemplo, de conformidad con una realizacion a
modo de ejemplo de la presente invencion;

la figura 3 ilustra el recipiente del aparato de impresion a modo de ejemplo, de conformidad con una realizacién a
modo de ejemplo de la presente invencion;

la figura 4 ilustra un conjunto de via de acceso venoso a modo de ejemplo, de conformidad con una realizacion a
modo de ejemplo de la presente invencion;

la figura 5A es una vista plana de la parte inferior de un conjunto de via de acceso venoso a modo de ejemplo
sobre el que se han imprimido simbolos radiopacos utilizando el aparato de impresién a modo de ejemplo de la
figura 1, de conformidad con una realizacién a modo de ejemplo de la presente invencion; y

la figura 5B es una vista isométrica del conjunto de via de acceso venoso a modo de ejemplo de la figura 5A, de
conformidad con una realizaciéon a modo de ejemplo de la presente invencién.

Descripcion detallada

A continuacion, haciendo referencia a la figura 1A, se ilustra un aparato de impresién a modo de ejemplo, indicado
en general con el nimero 100, de conformidad con una realizacion a modo de ejemplo de la presente invencion. El
aparato de impresion 100 comprende una plataforma 110 para soportar una placa 200 y una plataforma 130 para
soportar un portapiezas 140, que sujeta un dispositivo médico (no ilustrado en la figura 1A) sobre el que el aparato
de impresién 100 a modo de ejemplo imprime los simbolos.

Sobre la plataforma 110 hay montada una placa de metal 115 sobre la que se asegura la placa 200. En una
realizacion a modo de ejemplo, la placa de metal 115 esta anclada a la plataforma 110, y la placa 200 esta sujeta en
su sitio con clavijas sobre la placa de metal 115.

El portapiezas 140 incluye agujeros para pernos 143 y 144 a través de los que se asegura el portapiezas 140 sobre
la plataforma 130. El portapiezas 140 también incluye rebajes 141 y 142 en los que se disponen dispositivos
médicos. Los rebajes 141 y 142 sujetan los dispositivos médicos en su lugar mientras el aparato de impresion 100
imprime los simbolos sobre los dispositivos médicos. En una realizacién a modo de ejemplo, se dispone un conjunto
de via de acceso venoso en cada uno de los rebajes 141 y 142, orientandose hacia arriba una superficie inferior de
cada conjunto de via de acceso, lejos de la cara superior del portapiezas 140.

El aparato de impresién 100 comprende adicionalmente un recipiente 300 unido a un brazo 120. Unido a la parte
inferior del recipiente 300 hay un aro 350. El recipiente 300 contiene tinta que se aplica a una superficie superior 210
de la placa 200. El aparato de impresion 100 también comprende una almohadilla 150 para transferir la tinta sobre la
superficie superior 210 de la placa 200 hasta los dispositivos médicos del portapiezas 140.

La figura 1A ilustra un estado en reposo del aparato de impresion 100 en el que el recipiente 300 esta en una
primera posicion encima de la placa 200. A continuacion, haciendo referencia a la figura 1B, se ilustra una segunda
posicion del recipiente 300, de conformidad con una realizacion a modo de ejemplo de la presente invencion. Tal y
como se muestra en la figura 1B, en la segunda posicion, el recipiente 300 se dispone en un extremo de la placa
200, lejos del portapiezas 140. En la segunda posicion del recipiente 300, se exponen los grabados 220 y 230 sobre
la superficie superior 210 de la placa 200.

A continuacion, haciendo referencia a la figura 2, se ilustra una vista mas cercana de la superficie superior 210 de la
placa 200, de conformidad con una realizacion a modo de ejemplo de la presente invencion. Como puede
observarse en la figura 2, los grabados 220 y 230 sobre la superficie superior 210 de la placa 200 comprenden las
letras "CT". La placa 200 a modo de ejemplo se utiliza para imprimir "CT" en dispositivos médicos, por ejemplo,
conjuntos de via de acceso venoso, que estan sujetos por el portapiezas 140.
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En una realizacion a modo de ejemplo, el aparato de impresion 100 a modo de ejemplo imprime un fluido marcador
radiopaco sobre los dispositivos médicos sujetos en el portapiezas 140. Un fluido marcador radiopaco a modo de
ejemplo comprende una mezcla de una tinta clara y particulas de tungsteno en una proporcion definida. Por lo
general, la proporcion depende del sustrato, es decir, del material de los dispositivos médicos en el portapiezas 140
sobre los que ha de aplicarse el fluido marcador radiopaco. De este modo, la proporcion depende del material del
sustrato, de la dureza del sustrato, de la composicion quimica (compuesto) del sustrato o del material (sustrato) que
recibe los simbolos y/o del procesamiento del material que recibe los simbolos. En una realizacion a modo de
ejemplo, la proporcion de la mezcla es adecuada para su aplicacion a un sustrato de polisulfona, tal como un
conjunto de via de acceso venoso fabricado con polisulfona. En los sustratos flexibles se utiliza un fluido marcador
radiopaco que tiene una proporcion de tinta clara/tungsteno que produce los simbolos impresos sobre los
dispositivos médicos, que también son flexibles para prevenir roturas. Los sustratos rigidos permiten una proporcién
de tinta clara/tungsteno que produce simbolos rigidos impresos sobre el dispositivo médico.

Cada uno de los grabados 220 y 230 tiene profundidades respectivas para alojar la tinta aplicada por el recipiente
300. En la realizacion en la que el aparato de impresiéon 100 a modo de ejemplo aplica fluido marcador radiopaco a
un dispositivo médico, las profundidades de los grabados 220 y 230 pueden ser de entre 0,000254 cm (0,0001
pulgadas) y 0,00762 cm (0,003 pulgadas). Las profundidades dependen del tamafio de las particulas de tungsteno
en el fluido marcador radiopaco. Hablando en general, las profundidades de los grabados 220 y 230 han de
aumentar para alojar particulas de tungsteno mas grandes del fluido marcador radiopaco.

La radiopacidad del fluido marcador radiopaco es inversamente proporcional al tamafio de las particulas de
tungsteno del fluido marcador radiopaco. Las particulas mas pequefias presentan una radiopacidad menor que las
particulas mas grandes. De este modo, cuando se utiliza un fluido marcador radiopaco que tiene particulas de
tungsteno relativamente mas pequefias, el aparato de impresion 100 a modo de ejemplo aplica convenientemente
mas pulsaciones (aplicaciones de fluido marcador radiopaco) sobre el dispositivo médico expuesto, para transferir el
disefio o las letras definidas por los grabados 220 y 230 sobre el dispositivo médico, en comparaciéon con un himero
menor de pulsaciones requeridas para un fluido marcador radiopaco que albergue particulas de tungsteno
relativamente mas grandes. Los tamafios deseados de las particulas de tungsteno son del orden de uno a varios
micrometros. En una realizacion a modo de ejemplo, el tamafio de las particulas de tungsteno es de uno a cinco
micrometros.

Para garantizar la correcta adhesién del fluido marcador radiopaco a los dispositivos médicos dentro de los rebajes
141y 142, los dispositivos médicos deberian limpiarse utilizando un medio de limpieza adecuado. Entre los ejemplos
de medios de limpieza adecuados se incluyen el plasma, disolventes, soluciones acuosas, etc. Los medios de
limpieza no se limitan a ninguna tecnologia en particular.

Otras especificaciones del aparato de impresion 100 incluyen el material que forma la almohadilla 150, el tiempo
durante el que el fluido marcador radiopaco aplicado en los grabados 220 y 230 esta expuesto al aire antes de ser
transferido por la almohadilla 150 a los dispositivos médicos, y el tiempo de evaporacion del fluido marcador
radiopaco. La firmeza de la almohadilla 150 se selecciona para facilitar la transferencia de la mayor cantidad de
fluido marcador radiopaco posible dentro de los grabados 220 y 230 sobre los dispositivos médicos, que se adherira
a los dispositivos. En otra realizacion a modo de ejemplo del aparato de impresion 100, la almohadilla 150 esta
hecha de silicona.

El tiempo de evaporacion del fluido marcador radiopaco se selecciona para que el fluido marcador radiopaco consiga
un nivel deseado de adherencia mientras se expone al aire antes de transferirlo a los dispositivos médicos. Tal
exposicion al aire puede incluir la insuflacién de aire refrigerado, aire calentado o aire a temperatura ambiente sobre
el fluido marcador radiopaco dentro de los grabados 220 y 230. La temperatura y humedad del aire aplicado al fluido
marcador radiopaco dentro de los grabados 220 y 230 se selecciona para conseguir el nivel deseado de adherencia
del fluido marcador radiopaco antes de transferirlo a los dispositivos médicos.

A continuacion, haciendo referencia a la figura 3, se ilustra una vista del reverso del recipiente 300 y del aro 350, de
conformidad con una realizacion a modo de ejemplo de la presente invencion. El recipiente 300 comprende un
reborde externo 305 y una elevacion interna 310. Juntos, el reborde externo 305 y la elevacion interna 310 definen
una cavidad interior 330 que contiene la tinta o el fluido marcador radiopaco utilizado en el proceso de impresion. El
aro 350 esta asegurado al reborde 305 del recipiente 300. El aro 350 lleva a cabo distintas tareas. Sella la tinta
dentro del recipiente 300, concretamente, dentro de la cavidad interior 330 del recipiente 300, cuando el recipiente
300 se coloca sobre la placa 200. Ademas, actia como un enjugador que limpia la tinta de la superficie superior 210
de la placa 200 durante el proceso de impresion.

Sobre la elevaciéon 310 hay una pluralidad de imanes 320. Los imanes 320 son atraidos hacia la placa 200 para
permitir que el aro 350 lleve a cabo sus funciones de sellado y limpieza. Debido a que los imanes 320 son atraidos
hacia la placa 200, el recipiente 300 comprime el aro 350 contra la placa 200 y presiona la placa 200 contra la placa
de metal 115.

A continuacion se describe un procedimiento a modo de ejemplo para imprimir fluido marcador radiopaco sobre una
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superficie inferior de conjuntos de via de acceso venoso, haciendo referencia a las figuras 1A, 1B, 2 y 3. Un técnico
coloca los conjuntos de via de acceso venoso en los rebajes 141 y 142 del portapiezas 140 y une la placa 200 a la
placa de metal 115. El técnico rellena la cavidad 330 del recipiente con un fluido marcador radiopaco que se aplicara
a los conjuntos de via de acceso venoso dentro de los rebajes 141 y 142, y a los conjuntos de via de acceso venoso
posteriores que se colocaran dentro de los rebajes 141 y 142 en operaciones de impresion subsiguiente. El técnico
sita después el aparato de impresion 100 en el estado en reposo en el que el recipiente 300 se dispone sobre la
superficie superior 210 de la placa 200, sobre los grabados 220 y 230.

En el estado en reposo, el fluido marcador radiopaco dentro del recipiente 300 cubre y rellena los grabados 220 y
230 y cubre la parte de la superficie superior 210 sobre la que se dispone el recipiente 300. El técnico ordena
entonces al aparato de impresion 100 que transfiera el fluido marcador radiopaco desde los grabados 220 y 230
hasta los dispositivos médicos, es decir, para realizar una "pulsacion”. El aparato de impresion 100 aleja el recipiente
300 de los grabados 220 y 230. En el proceso de tal alejamiento, el aro 350 asegurado en la parte inferior del
recipiente 300 actiia como un enjugador para limpiar cualquier resto de fluido marcador radiopaco sobre la superficie
superior 210 de la placa 200 por fuera de los grabados 220 y 230. El recipiente 300 se mueve hasta la segunda
posicion, y el fluido marcador radiopaco permanece en el interior de los grabados 220 y 230.

El fluido marcador radiopaco dentro de los grabados 220 y 230 se expone entonces al aire para conseguir asi una
adherencia deseada. Dicho aire puede estar a temperatura ambiente o estar calentado o refrigerado. Cuando el
fluido marcador radiopaco consigue el nivel de adherencia deseado, la almohadilla 150 impacta en los grabados 220
y 230 y recoge algo o todo el fluido marcador radiopaco de dentro de los grabados 220 y 230. La almohadilla 150
impacta entonces en los dispositivos médicos de dentro de los rebajes 141 y 142 para transferir el fluido marcador
radiopaco a los dispositivos médicos. El aparato de impresién 100 vuelve a su estado en reposo.

El aparato de impresion 100 repite el proceso descrito anteriormente para llevar a cabo pulsaciones adicionales
sobre los dispositivos médicos, para disponer asi en capas el fluido marcador radiopaco sobre los dispositivos
médicos y conseguir un nivel deseado de radiopacidad de los simbolos impresos. Cuando se consigue el nivel de
radiopacidad deseado, los dispositivos médicos se retiran del portapiezas y se insertan nuevos dispositivos médicos
que han de ser impresos utilizando el proceso descrito anteriormente. El fluido marcador radiopaco depositado
puede dejarse secar al aire, o los dispositivos médicos impresos pueden introducirse en un horno para acelerar el
proceso de secado.

A continuacion, haciendo referencia a la figura 4, se ilustra una realizacion a modo de ejemplo de un conjunto de via
de acceso venoso, indicado en general con el nimero 400, de conformidad con una realizacion a modo de ejemplo
de la presente invencion. El conjunto 400 de via de acceso venoso comprende un tabique 410 y una carcasa 420
que incluye un depdsito interior de fluido (no ilustrado). El tabique 410 se dispone sobre la carcasa 420 de la via para
sellar el depdsito interior de fluido.

El conjunto 400 de via de acceso venoso comprende adicionalmente una via de drenaje 430 que se extiende desde
un extremo distal 440 del conjunto 400 de via. La via de drenaje 430 esta unida de forma segura y hermética al
extremo proximal de un catéter (no ilustrado). Un conducto (no ilustrado) se extiende desde el depésito interior hasta
una abertura 450 en punta distal de la via de drenaje 430. El conjunto de via comprende ademas un tapén 460 que
asegura el tabique 410 a la carcasa 420 de la via para mantener el sello frente a fluido dentro del depésito interior de
fluido.

En una realizacion a modo de ejemplo del aparato de impresion 100, los rebajes 141 y 142 formados en el interior
del portapiezas 140 estan disefiados para sujetar el conjunto 400 de via de acceso durante el proceso de impresion.
En dicha realizacién, un conjunto 400 de via de acceso se dispone dentro de cada uno de los rebajes 141y 142, de
forma que el tabique 410 de cada conjunto 400 de via se orienta hacia abajo, y una superficie inferior de cada
conjunto 400 de via se orienta hacia arriba, hacia la almohadilla 150. El aparato de impresién 100 aplica la tinta a la
superficie inferior de cada conjunto 400 de via. En una realizacion a modo de ejemplo, el aparato de impresion 100
aplica el fluido marcador radiopaco a la superficie inferior de cada conjunto 400 de via.

El conjunto 400 de via de acceso venoso se describe también en la solicitud de patente estadounidense con nimero
de serie 11/801.050, presentada el 7 de mayo de 2007 y que reivindica su prioridad frente a la solicitud de patente
provisional estadounidense con nimero de serie 60/801.523, presentada el 18 de mayo de 2006 y la solicitud de
patente estadounidense con nimero de serie 12/143.377, presentada el 20 de junio de 2008 y que reivindica
prioridad frente a la solicitud de patente provisional estadounidense con niumero de serie 60/936.491, presentada el
20 de junio de 2007.

La figura 5A ilustra una vista plana de un conjunto 500 de via sobre el que se han impreso simbolos, de conformidad
con una realizacion a modo de ejemplo de la presente invencion. La figura 5B ilustra una vista isométrica del
conjunto 500 de via, de conformidad con una realizacion a modo de ejemplo de la presente invencion.

A continuacion, haciendo referencia a las figuras 5A y 5B en conjunto, el conjunto 500 de via comprende una base
510 que tiene una superficie inferior 520 sobre la que se han impreso simbolos. Los simbolos incluyen simbolos 530
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centrados sobre la superficie inferior 520 del conjunto 500 de via. En el ejemplo mostrado, los simbolos 530
comprenden las letras "CT", que representan el término "computed tomography" (tomografia computarizada). El
significado de este término se describe mas detalladamente mas adelante.

Los simbolos de la superficie inferior 520 incluyen ademas un circulo interno 540 mas pequefio y un circulo externo
550 mas grande, proporcionados sobre la periferia mas externa de la superficie inferior 520. El circulo externo 550
incluye un espacio 560 donde el conjunto 500 de via incluye un rebaje para alojar una cafa 570.

En una realizacion a modo de ejemplo del aparato de impresion 100 descrito anteriormente, el aparato de impresion
100 aplica fluido marcador radiopaco para imprimir simbolos radiopacos sobre los dispositivos médicos dispuestos
en el interior de los rebajes 141 y 142 del portapiezas. En dicha realizacion, los dispositivos médicos pueden estar
hechos de material radiotransparente. En otra realizacion a modo de ejemplo, el aparato de impresion 100 imprime
simbolos radiopacos sobre los conjuntos de via de acceso venoso, tales como los conjuntos 400 y 500 de via. En
dicha realizacion, los conjuntos 400 y 500 de via estan hechos de material plastico, tal como un elastomero de
silicona o polisulfona. De este modo, en una realizacion a modo de ejemplo, los simbolos 530, el circulo interno 540
y el circulo externo 550 se imprimen con fluido marcador radiopaco.

Una amplia variedad de procedimientos médicos requieren la infusion de un fluido en un paciente. Por ejemplo, las
tecnologias de obtencién de imagenes vasculares pueden requerir el uso de un medio de contraste que se inyecta
en el paciente. Mas especificamente, la tomografia computarizada (TC) es una tecnologia de obtencién de imagenes
gue utiliza un medio de contraste y que puede emplearse para la evaluacion no invasiva y el analisis del sistema
vascular (es decir, una angiotomografia o angioTAC). La tomografia computarizada multidetector (TCMD) es un tipo
especifico de TC que puede utilizarse para una angioTAC. Para la correcta obtencién de imagenes del sistema
vascular mediante TC, los protocolos de inyeccion de los medios de contraste se coordinan y seleccionan en funcion
de la zona anatomica de interés.

De manera mas particular, tradicionalmente, un denominado sistema "inyector para resonancia" puede emplearse
para inyectar los medios de contraste a una presion elevada dentro de un catéter intravenoso (IV) insertado de forma
periférica. Debido a que normalmente los procedimientos de TC se definen en términos de un caudal deseado de
medios de contraste, tales sistemas inyectores para resonancia, en general, pueden controlarse seleccionando un
caudal deseado. En consecuencia, dichos sistemas inyectores para resonancia pueden generar presion (dentro de
una capacidad de presion maxima del sistema inyector para resonancia) segin sea necesario para mantener el
caudal deseado.

La presion requerida para la inyeccién de contraste depende de muchos factores, que incluyen el caudal, la
viscosidad del contraste, la configuracion de los tubos de infusion, tal como el didmetro y longitud de los tubos, y
cualquier obstruccion o restriccion contra el flujo (por ejemplo, retorcimientos, curvas, empalmes, compresion). Tal y
como se ha mencionado anteriormente, para mantener el caudal requerido para un estudio de TC o RM, un inyector
para resonancia puede generar presiones altas. Las roturas pueden producirse cuando la presiéon de inyeccion
sobrepasa la tolerancia de los dispositivos de acceso vascular, tales como las vias de acceso venoso. Otros
problemas pueden producirse debido a errores de sincronizacion entre la tomografia y el contraste. Para aumentar la
capacidad de escaneo rapido de los dispositivos de obtencién de imagenes vasculares mas novedosos, el comienzo
del proceso de escaneado puede retrasarse una cantidad de tiempo predeterminada después que haya comenzado
la inyeccion de los medios de contraste. Si la tomografia comienza demasiado pronto, justo cuando el contraste esta
llegando al corazon, las arterias pueden parecer mas pequefias de lo que son cuando se realiza la edicion de la
imagen. Por otro lado, si la tomografia se retrasa demasiado, pueden aparecer artefactos en la imagen que se
producen por el contraste diluido en las venas cardiacas. El espacio de oportunidades para realizar tomografias
Optimas puede ser bastante pequefio, ya que el medio de contraste circula rapidamente a través de las arterias
cardiacas y hacia las venas cardiacas.

Se entiende que la expresion "inyeccién de presion alta" se refiere a inyecciones en las que las presiones dentro del
conjunto 400 o 500 de via alcanzan presiones generadas por inyecciones para resonancia que tienen indices de
caudal de fluido de entre aproximadamente 1 mililitro por segundo y aproximadamente 5 mililitros por segundo. Tales
presiones pueden ser de entre aproximadamente 37 psi (255 kPa) hasta aproximadamente 65 psi (448 kPa) dentro
del deposito de dichos conjuntos de via.

De este modo, en una realizacion a modo de ejemplo, los simbolos radiopacos, tales como los simbolos 530, 540 y
550, indican que el dispositivo médico, por ejemplo, el conjunto 500 de via, sobre el que se imprimen tales simbolos
mediante el aparato de impresion 100, esta considerado para realizar inyecciones a presion alta, tal y como es
necesario para la infusion del medio de contraste, que se utiliza en la tomografia computarizada, en un paciente. Asi,
en una realizacion a modo de ejemplo, los simbolos 530 comprenden las letras "CT" (tomografia computarizada en
inglés). Pueden utilizarse otros simbolos que indiquen algunos otros rasgos o caracteristicas del conjunto de via de
acceso venoso.

Imprimiendo los simbolos radiopacos sobre un conjunto de via de acceso venoso considerado para inyecciones a
presion alta, un facultativo es capaz de verificar que dicho conjunto de via de acceso venoso esta considerado para
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realizar inyecciones a presion alta después de implantarse en un paciente. Concretamente, dicho facultativo puede
fotografiar en rayos X el conjunto de via implantado y puede ser capaz de verificar que dicho conjunto de via esta
considerado para realizar inyecciones a presion alta si el simbolo "CT" se distingue sobre el conjunto de via en la
imagen de rayos X. Ademas, debido a que el fluido marcador radiopaco se aplica en una superficie exterior del
conjunto de via de acceso venoso, los simbolos (por ejemplo, "CT" son visibles a simple vista antes de su
implantacion. De este modo, el cirujano que implanta el conjunto de via es capaz de verificar que dicho conjunto de
via esta considerado para realizar inyecciones a presion alta mediante la inspeccion visual del conjunto de via antes
de su implantacion. En una realizacion a modo de ejemplo, los simbolos CT parecen ser negros a simple vista.

Estas y otras ventajas de la presente invencién seran evidentes para los expertos en la materia a partir de la
memoria descriptiva anterior. En consecuencia, los expertos en la materia reconoceran que pueden hacerse
cambios o modificaciones de las realizaciones anteriormente descritas sin apartarse del alcance de la invencion. Por
lo tanto, deberia entenderse que la presente invencion no se limita a las realizaciones particulares descritas en el
presente documento, sino que esta destinada a incluir todos los cambios y modificaciones que se encuentran dentro
del alcance de las reivindicaciones adjuntas.
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REIVINDICACIONES

1. Un procedimiento para imprimir simbolos (530) radiopacos sobre un dispositivo médico que incluye transferir un
fluido marcador radiopaco desde una placa grabada (200) hasta el dispositivo médico, que comprende:

aplicar fluido marcador radiopaco a una superficie de la placa (200), que comprende uno o mas grabados (220,
230) que tienen una profundidad de al menos 0,000254 centimetros, comprendiendo el fluido marcador
radiopaco una tinta clara y particulas de tungsteno que tienen un tamafio de particulas de méas de un micrémetro;
exponer al aire el fluido marcador radiopaco sobre la superficie de la placa (200) para asi permitir que el fluido
marcador radiopaco consiga un nivel suficiente de adherencia; y

transferir el fluido marcador radiopaco a un dispositivo médico.

2. El procedimiento de la reivindicacion 1, en el que las etapas de aplicar, exponer y transferir se repiten para
conseguir una cantidad del fluido marcador radiopaco sobre el dispositivo médico que tenga al menos una
radiopacidad predeterminada.

3. El procedimiento de la reivindicacion 2, en el que las particulas de tungsteno tienen un tamafio de particula dentro
de un intervalo de un micrémetro a cinco micrémetros, en el que la transferencia comprende la aplicacién del fluido
marcador radiopaco desde la placa (200) hasta una superficie del dispositivo médico, de modo que el nimero de
aplicaciones del material radiopaco, que provocan una transferencia de un disefio definido por el uno o mas
grabados (220, 230), desciende a medida que el tamafio de las particulas aumenta a partir de un micrémetro.

4. El procedimiento de la reivindicacién 1, en el que la etapa de aplicacién comprende:

depositar el fluido marcador radiopaco sobre la superficie de la placa (200) alrededor del uno o mas grabados
(220, 230) y dentro del uno o mas grabados; y

limpiar el fluido marcador radiopaco depositado sobre la superficie de la placa (200) alrededor del uno o mas
grabados (220, 230) de la superficie de la placa alrededor del uno o mas grabados.

5. El procedimiento de la reivindicacion 4, en el que la etapa de aplicacion comprende la transferencia al dispositivo
médico del fluido marcador radiopaco depositado dentro del uno o méas grabados (220, 230).

6. El procedimiento de la reivindicacién 5, en el que la etapa de aplicacion comprende ademas la transferencia al
dispositivo médico del fluido marcador radiopaco depositado dentro del uno o mas grabados (220, 230), utilizando
una almohadilla (150) de silicona.

7. El procedimiento de la reivindicacion 4, en el que:

la etapa de depositar comprende colocar un recipiente (300) invertido, que contiene el fluido marcador radiopaco,
en la superficie de la placa (200) sobre el uno o0 mas grabados (220, 230); y la etapa de limpieza comprende
alejar el recipiente (300) a lo largo de la superficie de la placa (200) del uno o més grabados (220, 230) para
limpiar asi el fluido marcador radiopaco, depositado sobre la superficie de la placa alrededor del uno o mas
grabados de la superficie de la placa (200), alrededor del uno o mas grabados (220, 230).

8. Un aparato de impresion (100), que incluye una placa grabada (200) para transferir fluido marcador radiopaco a
un dispositivo médico, para imprimir simbolos radiopacos (530) sobre el dispositivo médico, que comprende:

una placa (200) que comprende uno o mas grabados (220, 230), que tienen una profundidad de al menos
0,000254 centimetros;

un recipiente (300) que contiene un fluido marcador radiopaco que comprende una tinta clara y particulas de
tungsteno que tienen un tamafio de particula de mas de un micrometro, estando configurado el recipiente (300)
para ser invertido y presionado contra la placa (200), para realizar un sellado frente a fluidos del fluido marcador
radiopaco contra la placa;

un portapiezas (140) para sujetar un dispositivo médico; y

una almohadilla (150) para transferir al dispositivo médico el fluido marcador radiopaco depositado en el interior
del uno o mas grabados (220, 230).

9. El aparato de impresion (100) de la reivindicacion 8, que comprende ademas un aro (350) unido al recipiente
(300), en donde el aro (350) esta depositado sobre una superficie superior de la placa (200) y comprimido contra la
superficie superior de la placa (200) mediante el recipiente (300) invertido, para efectuar asi el sellado frente a
fluidos del fluido marcador radiopaco contra la placa (200).

10. El aparato de impresion (100) de la reivindicacion 8, que comprende ademas un brazo (120) unido al recipiente
(300), estando configurado el brazo (120) para trasladar el recipiente (300) por la placa (200) y limpiar el fluido
marcador radiopaco, depositado sobre la placa alrededor del uno o mas grabados (220, 230), de la placa alrededor
del uno o més grabados (220, 230).
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11. El aparato de impresién (100) de la reivindicacion 8, en el que la almohadilla (150) esta hecha de silicona.

12. El aparato de impresién (100) de la reivindicacion 8, que comprende ademas un brazo (120) unido a la
almohadilla (150), estando configurado el brazo (120) para mover la almohadilla (150) y transferir el fluido marcador
radiopaco depositado en el interior del uno o mas grabados (220, 230) al dispositivo médico.
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FIG. 1A
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FIG.1B
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