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DESCRIPCION
Sistemas quirurgicos de vitrectomia con deteccion de presion
Antecedentes

La presente invencion se refiere a un sistema para proporcionar irrigacion dentro de un ojo de un paciente durante
un procedimiento médico.

Los procedimientos microquirirgicos con frecuencia requieren cortar con precisién y/o extraer diversos tejidos
corporales. Por ejemplo, determinados procedimientos quirdrgicos oftalmicos requieren cortar y extraer partes del
humor vitreo, un material transparente como la gelatina que llena el segmento posterior del ojo. El humor vitreo, o
vitreo, se compone de numerosas fibrillas microscépicas que a menudo se unen a la retina. Por lo tanto, cortar y
extraer el vitreo se debe realizar con mucho cuidado para evitar la traccion en la retina, la separacion de la retina de
la coroides, un desgarro de retina o, en el peor de los casos, cortar y extraer la propia retina. En particular, las
operaciones delicadas tales como el tratamiento de tejidos moviles (por ejemplo, cortar y extraer vitreo cerca de una
parte separada de la retina o un desgarro de retina), la diseccion de la base vitrea y cortar y extraer membranas son
particularmente dificiles.

La utilizacién de sondas de corte microquirirgicas en la cirugia oftalmologica del segmento posterior es bien
conocida. Estas sondas de corte normalmente incluyen un elemento de corte exterior hueco, un elemento de corte
interior hueco dispuesto coaxialmente con capacidad de movimiento dentro del elemento de corte exterior hueco, y
una conexién que se extiende radialmente a través del elemento de corte exterior cerca del extremo distal del
mismo. El humor vitreo y/o las membranas se aspiran dentro de la conexion abierta, y el elemento interior se activa,
cerrando la conexién. Después del cierre de la conexién, las superficies de corte tanto en el interior como en el
exterior de los elementos cortantes cooperan para cortar el vitreo y/o las membranas, y el tejido cortado se aspira a
continuacion a través del elemento cortante interior.

Pueden surgir muchas complicaciones durante los procedimientos que requieran la utilizacion de estas sondas de
corte microquirdrgicas. Algunas de estas complicaciones pueden surgir debido a la naturaleza de los
procedimientos. Por ejemplo, durante la extraccién del humor vitreo, el ojo se puede colapsar si se permite que la
presién en la camara vitrea descienda demasiado. Ademas, pueden surgir complicaciones con las propias sondas
de corte. Por ejemplo, si la linea neumatica de la sonda de corte o una linea de infusion llega a retorcerse o casi
retorcerse, mantener un control constante de la sonda puede resultar dificil cuando la presion fluctia.

La presente descripcion se dirige a abordar una o mas de las deficiencias en la técnica anterior.

La técnica anterior esta representada por los documentos WO 9825515A1, US 2011/0295191 A1, US 2011/0034864
Al.

Resumen

La presente invencion proporciona un sistema para proporcionar irrigacion dentro de un ojo de un paciente durante
un procedimiento médico de acuerdo con las reivindicaciones siguientes.

En un aspecto de ejemplo, la presente invencion se dirige a un sistema para proporcionar irrigacion dentro de un ojo
de un paciente durante un procedimiento médico, el cual incluye una linea de infusién configurada para colocar una
fuente de liquido en comunicacion fluida con un ojo del paciente y uno o mas sensores de presion acoplados a la
linea de infusién y configurados para medir una presion sobre la linea de infusion durante el procedimiento médico.
La linea de infusién incluye un elemento alargado relativamente mas flexible que tiene un extremo proximal, un
extremo distal y un lumen que se extiende a través del mismo desde el extremo proximal hasta el extremo distal. El
lumen se configura para pasar el liquido de irrigacion al ojo del paciente. La linea de infusion incluye ademas un
elemento de acoplamiento relativamente mas rigido en el extremo distal que se configura para penetrar dentro de
una camara vitrea del ojo del paciente.

En un aspecto de ejemplo adicional, la presente descripcion se dirige a un sistema quirdrgico de vitrectomia. El
sistema incluye una sonda de vitrectomia que tiene una parte de corte que tiene un tubo de corte interior, un tubo de
corte exterior y una conexién exterior. El tubo de corte interior se puede mover en relacion con el tubo de corte
exterior para cortar el humor vitreo durante un procedimiento de vitrectomia. El sistema también incluye un motor
configurado para mover el tubo de corte interior en relacion con el tubo de corte exterior para abrir y cerrar la
conexion exterior y uno o mas sensores de presioén acoplados a la sonda de vitrectomia para medir una presion
préxima a una parte distal de la sonda de vitrectomia y proporcionar retroalimentacion de presion.

Se debe entender que tanto la descripcion general anterior como los dibujos y la descripcion detallada siguientes
son de ejemplo y explicativos por naturaleza y tienen por objeto proporcionar una vision de la presente descripcion
sin limitar el alcance de la presente descripcién. En ese sentido para un experto en la técnica seran evidentes
aspectos, caracteristicas y ventajas adicionales de la presente descripcién a partir de lo siguiente.
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Breve descripcion de los dibujos

Los dibujos adjuntos ilustran formas de realizacion de los dispositivos y métodos descritos en la presente memoria y,
junto con la descripcion, sirven para explicar los principios de la presente descripcion.

La Fig. 1 es una ilustracidon de un sistema quirlrgico de acuerdo con aspectos de ejemplo de la presente
descripcion.

La Fig. 2 es una ilustracién en seccién transversal de una sonda de vitrectomia de acuerdo con aspectos de ejemplo
de la presente descripcion.

La Fig. 3 es una ilustracién en seccién transversal mas cerca de una parte distal del cuter de la sonda de vitrectomia
de la Fig. 2 de acuerdo con aspectos de ejemplo de la presente descripcion.

La Fig. 4 es una ilustracion de una sonda de vitrectomia y una linea de infusién in situ en un ojo de acuerdo con
aspectos de ejemplo de la presente descripcion.

La Fig. 5A es una ilustracion de una linea de infusion de acuerdo con aspectos de ejemplo de la presente
descripcion.

Las Fig. 5B y 5C son gréaficas que ilustran la relacion entre las presiones y a lo largo de una longitud de la linea de
infusion de la Fig. 5A.

La Fig. 6 es un diagrama de flujo que muestra un método de tratamiento de un problema oftalmico de acuerdo con
aspectos de ejemplo de la presente descripcion.

Estas figuras se entenderan mejor con referencia a la siguiente descripcién detallada.
Descripcion detallada

Con los fines de potenciar la comprensién de los principios de la presente descripcién, se hara ahora referencia a las
formas de realizacion ilustradas en los dibujos y se utilizara un lenguaje especifico para describirlas.

La presente descripcién se refiere en general a sistemas y métodos para supervisar la presién en varios puntos de
interés durante la cirugia oftalmica, en particular cirugias en las que el cirujano necesita extraer humor vitreo del ojo
de un paciente. Los cambios de presion y las presiones excesivamente bajas o altas pueden complicar la realizacion
de dichos procedimientos, poniendo en riesgo al paciente. En algunos aspectos descritos en la presente memoria,
una sonda de vitrectomia incluye sensores de presion para supervisar una presion intraocular, una presion dentro de
la punta de la sonda y una presion ambiental. En algunos aspectos adicionales descritos en la presente memoria,
una linea de infusion incluye sensores de presion a lo largo de su longitud para identificar y localizar las retorceduras
en la linea. Los sistemas y métodos descritos en la presente memoria pueden permitir a un cirujano supervisar mejor
las presiones importantes y reaccionar rapidamente a las caidas de presiéon que surjan durante un procedimiento. Al
mejorar las capacidades del cirujano o al permitir que el sistema responda a las condiciones de presion durante un
procedimiento de vitrectomia, se pueden mejorar los resultados para los pacientes.

La Fig. 1 ilustra un sistema quirargico de vitrectomia 100 de acuerdo con una forma de realizacién de ejemplo. El
sistema quirargico 100 incluye una consola 102 que tiene una carcasa de base 103 mdvil y una pantalla de
visualizacion 104 asociada que muestra datos relacionados con el funcionamiento y el desemperio del sistema
durante un procedimiento quirtrgico de vitrectomia. El sistema quirdrgico 100 incluye un sistema de sonda de
vitrectomia 110 que se describird con mas detalle a continuacioén. La consola 102 del sistema quirtrgico 100 incluye
caracteristicas que pueden permitir controlar el sistema de sonda de vitrectomia 110. Por ejemplo, las lineas de
alimentacion neumatica y/o eléctrica 102 pueden acoplar el sistema de sonda 110 a la carcasa 102. Las lineas de
alimentacion 102 facilitan el control y la supervision del sistema de sonda 110 también mediante la transmisién de
datos entre el sistema de sonda 110 y la consola 102. La consola 102 incluye ademas uno o mas procesadores en
comunicacién con una memoria que tiene instrucciones de programa para controlar el sistema de sonda 110,
mostrar informacion en la pantalla 104 y recibir y procesar 6rdenes de entrada y datos. El sistema quirdrgico 100
puede incluir una interfaz de red para la comunicaciéon con una red. Estas caracteristicas facilitan el control y la
supervision del sistema de sonda 110 durante el funcionamiento. Ademas, estas caracteristicas pueden facilitar la
supervision, el procesamiento de datos y el control de uno o mas sensores de presion dispuestos en o alrededor del
sistema de sonda 110 o cerca de él. Algunas formas de realizacion del sistema quirdrgico 100 incluyen ademas un
sensor de presion 106 dispuesto en o alrededor de la carcasa 103 para detectar una presion ambiental. Esta presion
ambiental puede ser la presion atmosférica.

La Fig. 2 muestra una vista en seccion transversal del sistema de sonda de vitrectomia 110 mostrado anteriormente
en la Fig. 1. En este ejemplo, el sistema de sonda 110 es un sistema accionado neumaticamente que funciona
recibiendo la presién neumatica de forma alterna a través de conexiones primera y segunda 202 y 204 sobre las
lineas de alimentacién 112 ilustradas en la Fig. 1. El sistema de sonda 110 incluye como sus componentes basicos
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un cuter 210 y un actuador de sonda que se muestra aqui como un diafragma accionado por aire de forma alterna
220, todo parcialmente encapsulado por una carcasa de sonda 230. La carcasa de sonda 230 incluye una pieza de
extremo 232 en el extremo proximal de la sonda con las conexiones de aire primera y segunda 202, 204 y una
conexion de aspiracion 234. El cuter 210 comprende un tubo de corte exterior 212 y un tubo de corte interior 214.
Segun se puede ver, el cuter 210 se extiende desde la carcasa 230 e incluye una parte distal 216.

La Fig. 3 es una vista en seccién transversal que proporciona detalles adicionales con respecto a la parte distal del
cuter 210 segun se ve en la Fig. 2 y se ha descrito anteriormente. La parte distal 216 incluye una conexion exterior
302 que recibe tejido, tal como tejido oftdlmico, durante su utilizacion. La conexion exterior 302 estd desplazada de
un extremo cerrado 304 de la parte distal 216. La conexion exterior 302 estd en comunicacion fluida con un canal
interior 306 del tubo de corte exterior 212. El tubo de corte interior 214 se sitia en el canal interior 306 del tubo de
corte exterior 212. El tubo de corte interior 214 tiene un orificio interior 308, un extremo abierto 310 y una superficie
de corte 312. El orificio interior 308 esta en comunicacién fluida con una linea de aspiracion acoplada a la conexion
de succion 234 de la Fig. 2. El conducto de aspiracion forma parte de las lineas de alimentacién 112 de la Fig. 1. La
conexién de succion 234 conecta la linea de aspiracién a un aspirador (que proporciona una presion de aspiracion),
que puede ser proporcionada por la consola 102 u otro dispositivo, y se utiliza para introducir tejido en la conexién
exterior 302 cuando la superficie de corte interior 312 esta situada lejos de la conexion 302. El tubo de corte interior
214 se desplaza dentro del canal interior 306 del tubo de corte exterior 212 para cortar el tejido que se introduce en
la conexion exterior 302 mediante la linea de aspiracién. El tejido oftalmico recibido por la conexion exterior 302
puede incluir vitreo 0 membranas.

Cuando se utiliza para cortar tejido, el tubo de corte interior 214 se aleja inicialmente de la conexion exterior 302 y la
presién de vacio empuja el tejido dentro de la conexién 302 y del canal interior 306. El tubo de corte interior 214 se
desplaza hacia la conexién exterior 302 y corta el tejido dentro del canal interior 306 con la superficie de corte 312.
El tejido cortado se arrastra a través del orificio interior 308 del tubo de corte interior 214 mediante el sistema de
aspiracion. A continuacion, el tubo de corte interior 214 se aleja de la conexidn exterior 302 y se repite el proceso de
corte.

Con referencia ahora a ambas Fig. 2 y 3, el tubo de corte interior 214 es accionado por la presion de aire dirigida a
los lados opuestos del diafragma 220. En un ejemplo de funcionamiento, si la presion de aire aumenta en la primera
conexion 202, el diafragma 220 se movera distalmente, desplazando el tubo de corte interior 214 respecto al tubo de
corte exterior 212, cerrando de este modo la conexién exterior 302 del tubo de corte exterior 212 que recibe el tejido.
Esto corta cualquier material vitreo que pueda haber sido aspirado dentro de la conexion exterior de recepciéon de
tejido 302. Aliviar la presion en la primera conexion 202 y aumentar la presién en la segunda conexion 204, movera
el diafragma 220 proximalmente, abriendo la conexion exterior 302 que recibe el tejido de modo que pueda extraer
nuevo material vitreo a cortar. Vale la pena sefalar que otras formas de realizacion incluyen actuadores de sonda
alternativos. Por ejemplo, algunas formas de realizacion de actuadores incluyen un motor de piston en lugar de un
diafragma. En este tipo de forma de realizacion, el cuter 210 se dispone de modo que el movimiento del piston
también mueva el tubo de corte interior 214 del cuter 210. Todavia otras formas de realizacién de actuadores
incluyen otros tipos de motores neumaticos o eléctricos que accionan el tubo de corte interior 214.

El sistema de sonda de vitrectomia 110 segln se representa en las Fig. 2 y 3, incluye ademas varios sensores de
presién. Un primer sensor de presion 320 se conecta (por ejemplo, incrustado) al tubo de corte exterior 212 y se
configura para detectar y medir una presion fuera del tubo de corte exterior 212. En la forma de realizacion ilustrada,
el sensor de presion se configura entre la conexion exterior 302 y la carcasa del sistema 230. En otras formas de
realizacién, el sensor de presién 320 se puede colocar en una superficie exterior del extremo cerrado 304. En
general, el sensor de presion 320 se coloca en una superficie exterior del tubo de corte exterior 212 para medir la
presién exterior al tubo 212. Esta presion exterior puede ser una presién ambiental o atmosférica o una presién
dentro de la camara vitrea, y se puede utilizar para determinar una presién intraocular, dependiendo de la posicién
del sensor 320 y del cuter 210. Segun se representa, el sensor de presién 320 es un sensor de presion de fibra
optica acoplado a la electrénica en la carcasa de la sonda 230 segln se ve en la Fig. 2 y/o en la consola 102 segln
se ve en la Fig. 1 mediante una linea de deteccion 322. La linea de deteccion 322 puede ser una linea eléctrica o de
fibra dptica dependiendo del tipo de detector de presion utilizado para el sensor de presion 320. Tanto el sensor de
presién 320 como la linea de deteccion 322 se colocan dentro de los huecos formados en el tubo de corte exterior
212 de modo que la superficie del tubo de corte exterior 212 permanezca enrasada. En algunas formas de
realizacién este hueco se forma en el exterior del tubo de corte 212, mientras que en otras se forma en el interior,
con una abertura prevista para que el sensor 320 acceda a la presion exterior.

Un segundo sensor de presion 324 se incluye en el cuter 210 con el fin de medir una presién interior al tubo de corte
exterior 212 del cuter 210. Segln se muestra, el segundo sensor de presién 324 se coloca en una superficie interior
del tubo de corte exterior 212. Una segunda linea de deteccion 326 acopla el segundo sensor de presion 324 a la
electronica, segun se describi6 anteriormente en relacién con el sensor de presion 320. En algunas formas de
realizacién, el sensor de presioén 324 se puede disponer dentro de las paredes del tubo de corte interior 214, ya sea
en una superficie exterior o en la superficie interior. El sensor de presion 324 permite la medicion de la presion
dentro del cuter 210. La utilizaciéon de los sensores de presion 320 y 324 permite una determinacion de una presion
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diferencial. Los sensores de presién 320 y 324 pueden ser ambos sensores de presion de fibra ptica en una forma
de realizacion mientras que, en otras formas de realizacion, se utilizan otros tipos de sensores de presion.

La Fig. 4 ilustra una vista en seccion transversal parcialmente de un ojo 400 sometiéndose a un procedimiento que
involucra un sistema de sonda de vitrectomia 410 y una linea de infusién o canula de infusion 420. Tanto el sistema
de sonda 410 como la linea de infusion 420 se pueden acoplar a una consola, como la consola 102 de la Fig. 1. En
la Fig. 4, el sistema de sonda 410 y la linea de infusién 420 se insertan a través de la esclerética 402 y dentro de la
camara vitrea 404 del ojo 400. La linea de infusion 420 es un tipo de sonda especializada utilizado para suministrar
liqguido de reemplazo o liquido de irrigacion dentro de la camara vitrea 404 durante los procedimientos de
vitrectomia. Un sistema quirdrgico puede aumentar o disminuir el nivel de presién del liquido de irrigacién. El sistema
de sonda 410 es similar al sistema de sonda de vitrectomia 110 segun se representa en las Fig. 1, 2y 3. En la forma
de realizacién ilustrada, el sistema de sonda 410 incluye varios sensores de presion, incluyendo un sensor de
presién 412, un sensor de presién 414 y un sensor de presion 416. Cada uno de los sensores de presiéon 412-416
mide una presiéon en una ubicacién diferente. Segln se representa, el sensor de presion 412 se configura en una
carcasa del sistema de sonda 410 para medir la presion ambiental o atmosférica. Segun se describié anteriormente
en relacién con la Fig. 1, en algunas formas de realizacion un sensor de presion ambiental, como el sensor de
presién 412, se proporciona en una superficie exterior de la consola 102 acoplado eléctricamente y/o
neumaticamente al sistema de sonda 410.

Los sensores de presion 414 y 416 se disponen en un cuter del sistema de sonda 410. Estos sensores de presion
son similares a los sensores de presioén 320 y 324 ilustrados en la Fig. 3. Segun se representa, el sensor de presion
414 se dispone en el sistema de sonda 410 con el fin de medir la presion fuera del clter, es decir, la presion dentro
de la camara vitrea 404. El sensor de presion 416 se dispone dentro del cuter con el fin de medir una presién
interior, es decir, interior al clter, que se puede utilizar para caracterizar el vacio suministrado a través de una linea
de aspiracion al sistema de sonda 410. Adicionalmente a sus presiones detectadas respectivamente, los sensores
de presion 414 y 416, junto con el sensor de presion 412, se pueden utilizar conjuntamente para proporcionar una
presién diferencial, tal como una presion representativa de la presién intraocular. Las presiones que se pueden
detectar mediante el sistema de sonda 410 facilitan un control mejorado mediante el sistema quirargico 100 de la
Fig. 1 al proporcionar informacién adicional que se puede procesar por el sistema quirdrgico 100 y utilizar para el
control automatizado del flujo y la presién. Por ejemplo, al medir y determinar la presion intraocular del ojo 400, el
sistema quirtrgico 100 puede evitar el colapso del ojo 400 por causa de extraccion excesiva de humor vitreo de la
camara vitrea 404 o a la sustitucion inadecuada de humor vitreo por suero salino u otro liquido de sustitucién
adecuado a través de la linea de infusion 420 durante un procedimiento de vitrectomia, aumentando el caudal del
liquido de sustitucion, disminuyendo la presién de aspiracion o la velocidad de corte, o ajustando estos y otros
parametros. Ademas, la presion interior o la presién diferencial pueden proporcionar los datos del sistema quirargico
con respecto al desempefio del sistema de sonda 410 en la extraccién de humor vitreo.

La presion diferencial se puede utilizar para definir una presion intraocular. Generalmente, la presién intraocular, o
IOP, es una lectura de la presion manométrica determinada por la diferencia entre la presién absoluta en el ojo
(medida por el sensor 414) y la presion atmosférica (medida por el sensor 412). Por lo tanto, en algunas formas de
realizacién de ejemplo, los sensores 412 y 414 toman las lecturas de presidon simultanea o casi simultaneamente, de
modo que la presion intraocular real se pueda calcular como una funcién de las presiones medidas.

La linea de infusion 420 comprende un elemento alargado 422 flexible que tiene un elemento de acoplamiento 424
mas rigido fijado en un extremo distal. La linea de infusién 420 proporciona un liquido de reemplazo desde una
fuente de liquido, transportado a través de un lumen central, para mantener una presion intraocular adecuada a
medida que se extraen partes del humor vitreo 404. Segun se representa, la linea de infusion 420 también incluye
varios sensores de presion que incluyen un sensor de presién 426 y un sensor de presién 428. El sensor de presion
426 se dispone en la linea de infusion 420 de modo que permanezca fuera del ojo 400 durante un procedimiento
quirdrgico. Mientras que el sensor de presién 426 se dispone fuera del ojo 400, el sensor de presion 428 se dispone
en una parte distal del elemento de acoplamiento 424 rigido con el fin de detectar una presién ocular interior que se
puede utilizar para determinar la presion intraocular durante el procedimiento quirirgico. Al igual que con los
sensores de presion 412, 414 y 416 del sistema de sonda 410, los sensores de presion 426 y 428 son sensores de
presion de fibra Optica en la forma de realizacion ilustrada. El elemento de acoplamiento 424 rigido también tiene un
lumen que discurre a través del mismo, a través del cual el liquido de reemplazo fluye hacia la camara vitrea 404.

Segun se ilustra en la Fig. 4, algunas formas de realizacion pueden incluir sensores de presion redundantes. Por
ejemplo, el sensor de presion 428 de la linea de infusion de 420 se puede considerar redundante debido a la
presencia del sensor de presién 414 del sistema de sonda 410. En algunas formas de realizacion, se puede
proporcionar sélo un sensor de presidén para medir una presion ocular interior mediante la utilizacién combinada del
sistema de sonda 410 y la linea de infusion 420, tal que o bien el sistema de sonda 410 o bien la linea de infusién
420 incluya un sensor de presion dentro de la cadmara vitrea 404. Del mismo modo, en algunas formas de realizacion
sOlo esta presente un sensor de presién ambiental. En otras formas de realizacion, los datos para una sola presién
se obtienen utilizando multiples sensores de presion. Los datos de cada sensor de presién se pueden proporcionar
directamente o se puede utilizar una combinacién matematica de los sensores de presién para proporcionar un Unico
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valor. La utilizacion de las mediciones de presién obtenidas de los sensores de presion representados en la Fig. 4
puede permitir que un cirujano ejerza un control mas fundado del sistema de sonda 410 y de la linea de infusién 420
durante un procedimiento quirdrgico.

La Fig. 5A es una ilustracion adicional de la linea de infusion 420 representada anteriormente en la Fig. 4. Segln se
describié anteriormente, la linea de infusion 420 comprende un elemento alargado 422 relativamente mas flexible
con un elemento de acoplamiento 424 relativamente mas rigido fijado en un extremo distal del mismo. Segun se
describié anteriormente, la linea de infusion 420 se utiliza para proporcionar un liquido de reemplazo a medida que
se extrae el humor vitreo de un ojo durante un procedimiento quirdrgico. Segun se ilustra en la Fig. 5A, la linea de
infusion 420 incluye los sensores de presion 426 y 428, también descritos anteriormente. Ademas de los sensores
de presion 426 y 428, la linea de infusién 420 incluye varios sensores de presion interiores distribuidos a lo largo de
la longitud del elemento alargado 422 flexible. Segun se ilustra, estos sensores de presion interiores incluyen los
sensores de presion 502, 504, 506, 508 y 510. Otras formas de realizacién pueden incluir mas o menos sensores de
presion. Los sensores de presién 502-510 se disponen dentro de una superficie interior del elemento alargado 422
flexible, de modo que no impidan el flujo del liquido de reemplazo al ojo de un paciente que esta sometido a un
procedimiento quirdrgico. Mientras que los sensores de presion 502-510 son sensores de presion de fibra 6ptica
segun se representa, en otras formas de realizacion se pueden utilizar otros tipos de sensores de presion. Las lineas
de alimentacion eléctrica y/u Optica (presentes, pero no representadas de forma explicita en las Fig. 4 y 5A) abarcan
la longitud de la linea de infusion 420 para proporcionar alimentaciéon y comunicacion hacia y desde los sensores de
presion.

Los sensores de presion se colocan dentro de huecos formados en el elemento alargado 422 flexible. Los huecos se
forman en una superficie interior del elemento alargado 422 flexible. Los sensores de presién tienen acceso a través
de varias aberturas asociadas en el lumen que transcurre a través del elemento alargado 422 flexible, que transporta
el liquido de reemplazo. Por ejemplo, cada hueco se forma como un recorte en la superficie interior de la pared
interior del tubo. En algunas formas de realizacion, el hueco se dimensiona para recibir el sensor de presion de
modo que el sensor de presion quede a ras con la pared interior. En esta condicién, el sensor de presiéon puede
tener un impacto minimo en el flujo a través del lumen. En otras formas de realizacién, el hueco es menos que un
espesor del sensor o mas que el espesor del sensor. El hueco puede ser cuadrado o de cualquier otra forma
adecuada para recibir y alojar el sensor de presion. Lineas de alimentacién eléctrica y/u optica abastecen huecos
alargados. Cuando se utilizan sensores de presion de fibra 6ptica, se proporciona un elemento de acoplamiento de
fibra dptica en un extremo proximal de la linea de infusion para acoplar con capacidad de comunicacion las lineas de
suministro éptico desde los sensores de presion a una consola de procesamiento de datos, como la consola 102. En
algunas formas de realizacion, los elementos de acoplamiento eléctrico se utilizan junto con sensores de presion
eléctricos tales como sensores de presion piezoeléctricos o sensores de presion de sistema microelectromecanico
(MEMS) para supervisar y comunicar la presién en los puntos de interés.

En la linea de infusion 420 representada, los sensores de presion estan separados uniformemente a lo largo de la
longitud del elemento alargado 422 flexible. La separacion entre los sensores de presion individuales puede estar en
el rango de aproximadamente 2 pulgadas a aproximadamente 5 pulgadas. En algunas formas de realizacion, la
separacion puede estar en el rango de aproximadamente 2 a aproximadamente 36 pulgadas. Las separaciones
regulares y uniformes de los sensores de presién pueden permitir la deteccién, mediante una consola tal como la
consola 102 de la Fig. 1, de una ubicacion de un problema de flujo, tal como una obstruccién, durante la utilizacion
de la linea de infusion 420. Esto se puede hacer identificando las diferencias de presion a lo largo de la longitud de
la linea de infusién 420. En general, una caida de presion a través de la linea de infusion 420 es igual a la diferencia
de presiones medida en los sensores mas proximal y mas distal. Por lo tanto, una caida de presion total dentro de la
linea de infusién 420 se puede calcular como la presion medida por el sensor 502 menos la presion medida por el
sensor 510. Algunas cantidades de pérdida de presién desde el sensor 502 al sensor 510 se pueden tolerar o
esperar. Para identificar fluctuaciones de presiéon problematicas, se puede utilizar un cambio de presién umbral de
modo que si la magnitud del cambio medido entre dos sensores de presidon cualesquiera, adyacentes o separados,
es igual o superior al cambio de presién umbral, se active una notificacién.

Por ejemplo, durante un procedimiento en el cual la linea de infusion 420 se utilice para proporcionar liquido de
reemplazo, el elemento alargado 422 flexible se puede torcer, retorcer o colocarse de otro modo de manera
indeseable de manera que impida parcial o completamente el flujo del liquido de reemplazo dentro de la camara
vitrea de un ojo. Segun se ilustra, el elemento alargado 422 flexible tiene una retorcedura 512 situada entre las
ubicaciones de los sensores de presion 504 y 506. Dichos casos pueden causar presiones bajas perjudiciales dentro
del ojo, lo que supone un peligro de colapso. Cuando el flujo se impide temporalmente y a continuacion se restaura,
un pico de presion asociado puede causar altas presiones perjudiciales dentro del ojo. La inclusién de sensores de
presiéon 502-510 separados de forma regular facilita la medicién y supervision de la presién a lo largo de la longitud
del elemento alargado 422 flexible. Por lo tanto, las formas de realizacién de la linea de infusion 422 incluyen tres
sensores de presidbn como minimo interiores para proporcionar informacién util a un cirujano que utiliza la linea de
infusion 420 sobre el estado de la linea 420.
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Las Fig. 5B y 5C son graficas de ejemplo de la presion medida por los sensores de presién 502-510 de acuerdo con
su distancia a lo largo del elemento alargado 422 flexible. Segun se ilustra en la Fig. 5B, el eje x de la gréafica es la
distancia a lo largo de la longitud del elemento alargado 422 flexible y el eje y es la presién. La gréfica ilustra la
presiéon dentro del elemento alargado flexible en un momento dado en las posiciones correspondientes a los
sensores de presion 502-510, con la presion medida de acuerdo con el sensor indicado entre paréntesis. Debido a la
retorcedura 512, la presién en la linea 420 es mayor en el lado proximal que en el lado distal. Por lo tanto, los
sensores de presion 502 y 504 miden una presién significativamente mas alta de la que miden los sensores de
presién 506, 508 y 510. Esto se puede interpretar como una indicacion de la presencia y ubicacion general de la
retorcedura 512.

La Fig. 5C es una gréafica de ejemplo de la presion diferencial calculada a partir de las mediciones de presion
tomadas por los sensores de presién 502-510. Cada medicioén de presion diferencial es igual a la diferencia entre
una medicién de un sensor de presion dado y la medicién del sensor mas cercano y mas préximo. Por lo tanto, la
medicién del sensor de presion diferencial asociada con el sensor de presion 504 es la presion medida por el sensor
de presion 504 menos la presion medida por el 502. Segln se ilustra, se observa una presion diferencial significativa
en el sensor de presion 506. Esta presion refleja la diferencia desde el lado proximal del elemento alargado 422
flexible al lado distal de la retorcedura 512. Esta presion diferencial puede indicar la presencia y la ubicacién general
de la retorcedura 512.

Las medidas de presion presentadas en las Fig. 5B y 5C se pueden utilizar ambas durante un procedimiento
quirargico. Esta informacion se puede proporcionar de forma continua o periédicamente a un procesador de datos
presente en la consola 102 de la Fig. 1. La consola 102 se puede configurar para proporcionar alarmas visuales y/o
sonoras cuando se forma una retorcedura 512 o un impedimento de flujo a lo largo de la longitud del elemento
alargado 422 flexible, permitiendo que el problema de flujo, que es detectado por los sensores de presion, se
resuelva antes de que cause dafno al ojo de un paciente.

La Fig. 6 es un diagrama de flujo de un método 600 para tratar un problema oftalmico. Segun se ilustra, el método
600 incluye varias etapas enumeradas, pero las formas de realizacion del método 600 pueden incluir etapas
adicionales antes, después y entre las etapas enumeradas. La forma de realizacién ilustrada comienza en la etapa
602 en la que un cirujano inserta una sonda que incluye al menos un sensor de presion a través de una esclerdtica
dentro de una camara vitrea de un paciente. En la etapa 604, se mide la presion de una camara vitrea, utilizando el
sensor de presién, para proporcionar una medicion de la presion de la cdmara vitrea. En la etapa 606, se ajusta un
procedimiento de extraccion de humor vitreo de acuerdo con la medicion de la presion de la cadmara vitrea.

Para comprender mejor el desempefio del método 600, se hara referencia a los sistemas ilustrados en las Fig. 1, 2,
3, 4 y 5A-C y descritos anteriormente. Por ejemplo, la etapa 602 se puede realizar cuando un cirujano inserta el
sistema de sonda 410 y la linea de infusién 420. Cualquiera o0 ambos de estos dos componentes, el sistema de
sonda 410 y la linea de infusion 420, o ambos, incluyen al menos un sensor de presién para obtener mediciones de
presién. Segun se ilustra en la Fig. 4, el sistema de sonda 410 incluye tres sensores de presion, mientras que la
linea de infusién 420 incluye dos. La etapa 604 se puede realizar utilizando cualquiera o ambos sensores de presion
428 y 414 para obtener una o varias mediciones de presion dentro de la camara vitrea 404. Los datos de presién
obtenidos a partir de los sensores de presion 428 y/o 414 se pueden proporcionar a una consola 102 configurada
para procesar los datos. La consola 102 comunica los datos de presion al cirujano para ajustar correctamente la
velocidad de extraccion de humor vitreo de acuerdo con la presion medida en la camara vitrea, en la etapa 606. En
algunas formas de realizacion, la consola 102 puede ajustar automaticamente los parametros asociados con el
procedimiento de extraccién de humor vitreo, tal como una presion de succidn y/o una velocidad del cuter. Ademas,
la consola 102 puede ajustar automaticamente el flujo de liquido de reemplazo que entra en la camara vitrea 404 a
través de la linea de infusién 420. El cirujano también puede ajustar el flujo de un liquido de reemplazo basandose
en las mediciones de presién obtenidas.

Ademas de medir la presion de la camara vitrea, los diversos sensores de presién del sistema de sonda 410 y/o de
la linea de infusidon 420 se pueden utilizar para medir otras presiones, incluyendo las presiones ambientales y las
presiones de succion. Estas mediciones de presion adicionales se pueden utilizar en el calculo de una presién
diferencial, tal como la presién intraocular, que se puede utilizar como una alternativa o ademas de la presién
medida en la cdmara vitrea. Por lo tanto, la presion medida en cualquiera o todas las ubicaciones de los sensores de
presién puede proporcionar a un cirujano o a la consola 102 informacién para supervisar y corregir el desemperio del
procedimiento mientras esta en curso.

Los sistemas y métodos descritos en la presente memoria se pueden utilizar para proporcionar un mejor desempefio
del sistema de sonda de vitrectomia y de los sistemas quirtrgicos al permitir que se obtengan mediciones de presion
en multiples sitios de interés durante un procedimiento quirtrgico. Esta informacién adicional puede permitir que el
cirujano adapte mejor los parametros, tales como la velocidad de extraccion y/o la velocidad de reemplazo de
liquidos, para mantener las presiones dentro de la cdmara vitrea 404 a niveles apropiados. Del mismo modo, la
informacién de presién puede permitir el ajuste automatico de estas velocidades y otras por parte de la consola 102.
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Esto puede dar como resultado un tratamiento mas efectivo y datos mas precisos, mejorando de este modo el
resultado clinico general.
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REIVINDICACIONES

1. Un sistema (100; 410) para proporcionar irrigacion dentro de un ojo (400) de un paciente durante un
procedimiento médico, comprendiendo el sistema:

una linea de infusién (420) configurada para colocar una fuente de liquido en comunicacion fluida con el ojo del
paciente, incluyendo la linea de infusion:

un elemento alargado (422) relativamente mas flexible que tiene un extremo proximal, un extremo distal y un lumen
que se extiende a través del mismo desde el extremo proximal hasta el extremo distal, estando el lumen configurado
para pasar el liquido de irrigacion al ojo del paciente;

un elemento de acoplamiento (424) relativamente mas rigido en el exiremo distal, estando el elemento de
acoplamiento configurado para introducirse en una cdmara vitrea del ojo del paciente; y

varios sensores de presion (426,428; 502-510) conectados a la linea de infusion y configurados para medir una o
mas presiones asociadas con la linea de infusion durante el procedimiento médico;

caracterizado por que

al menos tres de los sensores de presion (502, 504, 506) se disponen interiormente en diferentes ubicaciones a lo
largo de la linea de infusién y se configuran para medir una o mas presiones dentro de la linea de infusion durante el
procedimiento médico, en donde tres sensores de presion como minimo se disponen para detectar una diferencia de
presion igual a la diferencia entre la medicion de un sensor de presion dado y la medicién de un sensor méas cercano
y mas préximo, en donde las mediciones de presion diferencial se pueden utilizar para indicar una presencia y
ubicacion general de un impedimento de flujo (512) a lo largo de la linea de infusion entre dos de los tres sensores
de presion como minimo.

2. El sistema de la reivindicacién 1, que comprende ademas un hueco formado en el elemento alargado (422)
flexible, abriéndose el hueco dentro del lumen y conteniendo al menos uno de los tres sensores de presion como
minimo.

3. El sistema de la reivindicacion 2, en donde los tres sensores de presién como minimo (502-510) se separan de
forma regular a lo largo de una parte de la longitud del elemento alargado (422) flexible.

4. El sistema de la reivindicacién 1, que comprende ademas una consola, recibiendo la consola datos de presion de
tres sensores de presion como minimo (502-510) y que se configura para identificar la ubicacion general del
impedimento de flujo (512) a lo largo del elemento alargado (422) flexible basandose en los datos de presién.

5. El sistema de la reivindicacion 1, que comprende ademas un elemento de acoplamiento de fibra dptica o un
elemento de acoplamiento eléctrico dispuesto en el extremo proximal del elemento alargado (422) flexible.

6. El sistema de la reivindicacion 1, en donde un primer sensor de presién (428) adicional se dispone en una
superficie exterior del elemento de acoplamiento (424) rigido con el fin de medir la presion en una camara vitrea
cuando el elemento de acoplamiento rigido se inserta en el ojo.

7. El sistema de la reivindicacion 6, en donde un segundo sensor de presion (426) adicional se dispone en una
superficie exterior del elemento alargado (422) flexible con el fin de medir una presiéon ambiental.
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Insertar una sonda a través de una esclerdtica dentro de una
602 \_ camara vitrea de un paciente, incluyendo la sonda un sensor
de presién como minimo

604 Medir la presién de una camara vitrea para proporcionar una ]

medicion de la presion de la camara vitrea

i

606 Ajustar un parametro de un procedimiento de extraccidn de
humor vitreo de acuerdo con la medicién de la presidn de la
camara vitrea

Fig. 6
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