ES 2726 988 T3

OFICINA ESPANOLA DE
PATENTES Y MARCAS

: é ESPANA @NUmero de publicacién: 2 726 988
Eint. a1

A61J 15/00 (2006.01)

@ TRADUCCION DE PATENTE EUROPEA T3

Fecha de presentacion y nimero de la solicitud internacional: ~ 14.08.2014  PCT/IL2014/050736
Fecha y nimero de publicacién internacional: 18.02.2016 WO16024260

Fecha de presentacion y nimero de la solicitud europea:  14.08.2014  E 14899924 (6)
Fecha y nimero de publicacién de la concesion europea: 17.04.2019  EP 3179976

Tl’tulo: Sonda nasogastrica

Fecha de publicacién y mencién en BOPI de la @ Titular/es:
traduccion de la patente:
11.10.2019 ENVIZION MEDICAL LTD. (100.0%)

7 Ha'arad Street
6971060 Tel Aviv, IL

@ Inventor/es:

BESSER, DORON Yy
BEN EZRA, GUY

Agente/Representante:
CAMPELLO ESTEBARANZ, Reyes

AViso:En el plazo de nueve meses a contar desde la fecha de publicacién en el Boletin Europeo de Patentes, de
la mencion de concesion de la patente europea, cualquier persona podra oponerse ante la Oficina Europea
de Patentes a la patente concedida. La oposicion debera formularse por escrito y estar motivada; sélo se
considerara como formulada una vez que se haya realizado el pago de la tasa de oposicion (art. 99.1 del
Convenio sobre Concesion de Patentes Europeas).




10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

ES 2726 988 T3

DESCRIPCION
Sonda nasogastrica
CAMPO DE LA INVENCION
La presente invencion se refiere en general a sondas nasogastricas.
ANTECEDENTES DE LA INVENCION

La alimentacién enteral es una forma de hiperalimentacion y soporte metabdlico en el que las formulas de nutrientes
o los medicamentos se administran directamente al tracto Gl, ya sea al estdbmago o al duodeno. Se usan una sonda
nasogastrica (NGT) para alimentar y administrar medicamentos y otros agentes orales. El tubo se inserta en el
esofago y el estdbmago del paciente para asegurar el paso de los agentes al estbmago y no a los pulmones. La NGT
también se puede usar para la succion de liquidos del estdmago.

Sin embargo, el uso de NGT puede tener desventajas. Las complicaciones menores incluyen hemorragias nasales,
sinusitis y dolor de garganta. A veces se producen complicaciones mas importantes, incluida la erosion de la nariz
donde esta anclado el tubo, perforacién esoféagica, aspiracién pulmonar, pulmén colapsado o posicionamiento
intracraneal de la sonda.

Aun peor, durante la alimentacién, puede producirse una presion gastrica excesiva. De vez en cuando, el cuerpo
alivia el exceso de presion gastrica expulsando gas o fluido o fluido de reflujo. Los fluidos se expulsan desde el
estbmago a través del esdfago hasta la boca o las vias nasales. Los fluidos de reflujo pueden inhalarse en los
pulmones con un posible riesgo de neumonia por aspiracion, infeccion bacteriana en la faringe o eséfago o cualquier
otra enfermedad. Por consiguiente, humerosos estudios han relacionado el uso de la NGT con un aumento de la
neumonia asociada a la ventilacion (VAP). La VAP es la infeccion nosocomial mas comun en la unidad de cuidados
intensivos (UCI), y estd asociada con una hospitalizacion prolongada, un aumento de los costes de la atencion
médica y una alta mortalidad atribuible.

La Publicacién de la Solicitud de Patente de Estados Unidos N.° 2013/0310806 proporciona una sonda nasogastrica
que incluye un lumen principal que tiene uno o mas conectores proximales para conectarse a una fuente de
sustancias o presion, y uno o mas limenes de vacio que rodean periféricamente el lumen principal, incluyendo cada
lumen de vacio una porcion de sellado al vacio que incluye uno o mas puertos de succion para absorber
herméticamente una pared interna de un eséfago contra los mismos.

Existe la necesidad de NGT mejoradas que tengan puertos de succidn capaces de absorber una pared interna de un
eso6fago contra los mismos sin causar dafio tisular debido a la fuerza de succion aplicada.

RESUMEN DE LA INVENCION

Las siguientes formas de realizacion y aspectos de las mismas se describen e ilustran junto con sistemas,
herramientas y métodos que pretenden ser ejemplares e ilustrativos, no limitativos en su alcance, estando definida la
invencion por las reivindicaciones adjuntas.

Se proporciona, de acuerdo con una forma de realizacién, una sonda nasogastrica que comprende al menos un
lumen de vacio que comprende al menos un puerto de succion para absorber herméticamente una pared interna de
un esofago contra el mismo, dicho al menos un puerto de succion tiene una concavidad cuya seccion transversal
longitudinal tiene una forma delimitada entre (i) un primer arco de un primer circulo, teniendo el primer arco una
longitud de 25 milimetros y una altura de 1,5 milimetros, y (ii) un segundo arco de un segundo circulo, teniendo el
segundo arco una longitud de 15 milimetros y una altura de 1 milimetro.

Se proporciona, de acuerdo con otra forma de realizacion, un sistema que comprende una sonda nasogastrica que
comprende: (a) un lumen principal que tiene uno 0 mas conectores proximales para conectarse a una fuente de
sustancias o presion; (b) una pluralidad de limenes de vacio que rodean periféricamente dicho lumen principal; y (c)
una pluralidad de puertos de succion para absorber herméticamente una pared interior de un eséfago contra los
mismos, cada uno de dicha pluralidad de puertos de succion esta asociado con uno diferente de dicha pluralidad de
limenes de vacio, en el que cada puerto de succién tiene una concavidad cuya seccion transversal longitudinal tiene
una forma delimitada entre (i) un primer arco de un primer circulo, teniendo el primer arco tiene una longitud de 25
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milimetros y una altura de 1,5 milimetros, y (ii) un segundo arco de un segundo circulo, teniendo el segundo arco
una longitud de 15 milimetros y una altura de 1 milimetro.

Se proporciona, ademds, de acuerdo con una forma de realizacion no reivindicada, un método que comprende
introducir una sonda nasogastrica descrita en el presente documento en un esoéfago de un paciente; y aplicar vacio
indistintamente a dichos cuatro o mas limenes de vacio para absorber herméticamente una pared interna de un
esofago contra los mismos.

En otra forma de realizacién, el uno o mas limenes de vacio tienen forma sustancialmente rectangular. En otra
forma de realizacién, dichos uno o mas limenes de vacio tienen una relaciéon de aspecto ancho - altura de 1:1 a 3:1.
En otra forma de realizacién, dicho uno o mas limenes de vacio tienen una altura de 0,3 - 0,8 mm. En otra forma de
realizacion, dicho uno o méas limenes de vacio tienen una anchura de como méaximo 1,5 mm.

En otra forma de realizacién, dicha sonda nasogastrica comprende ademas un lumen principal que tiene uno o0 mas
conectores proximales para conectarse a una fuente de sustancias o presion, dicho al menos un lumen de vacio
rodea periféricamente dicho lumen principal y dicho al menos un puerto de succion se posiciona en una extension de
la circunferencia de dicho lumen principal.

En otra forma de realizacion, dicha pluralidad de limenes de vacio comprende al menos cuatro limenes de vacio.
En otra forma de realizacion, dicha pluralidad de limenes de vacio comprende al menos seis limenes de vacio.

En otra forma de realizacién, dicho sistema comprende ademas una fuente de vacio conectada a dicha pluralidad de
limenes de vacio. En otra forma de realizacion, dicha pluralidad de limenes de vacio esta conectada a dicha fuente
de vacio a través de un regulador de presion y una valvula.

En otra forma de realizacion, dicho lumen principal y dicha pluralidad de limenes de vacio se construyen como una
unidad. En otra forma de realizacion, dicha pluralidad de limenes de vacio es una unidad separada de dicho lumen
principal, y en la que dicha pluralidad de limenes de vacio es deslizable con relacion a dicho lumen principal. En
otra forma de realizacién, dicho lumen principal y dicha pluralidad de limenes de vacio estan dispuestos como
conductos dispuestos de forma concéntrica.

En otra forma de realizacion, dicho sistema comprende ademas uno o mas puertos de succion auxiliares proximales
a dicha pluralidad de puertos de succion. En otra forma de realizacion, dicha pluralidad de puertos de succién esta
asociado con uno diferente de dicha pluralidad de limenes de vacio, en la que dicha pluralidad de puertos de
succioén se distribuye entre al menos dos ubicaciones diferentes a lo largo de un eje longitudinal de dicha sonda
nasogastrica.

En otra forma de realizacion, dicho sistema comprende ademas un colector configurado para conectar dicha
pluralidad de limenes de vacio a dicha valvula. En otra forma de realizacion, dicho colector es transparente.

En otra forma de realizacion, dicha sonda nasogéstrica comprende ademas dos o mas bandas radiopacas
longitudinales. En otra forma de realizacion, dichas bandas radiopacas estan incrustadas en una pared exterior de
dicha sonda nasogastrica.

En algunas formas de realizacion, el método descrito en el presente documento comprende ademas regular el vacio
de manera que un nivel de succién no sea constante en el tiempo. En algunas formas de realizacion, el método
comprende ademas regular el vacio a dicha pluralidad de puertos de succién de dicha pluralidad de lumenes de
vacio, a fin de crear un movimiento peristaltico u otro movimiento oscilatorio del eséfago.

En algunas formas de realizacion, dicha aplicacion del vacio restringe al menos el 60% del paso a través del
esofago.

En algunas formas de realizacion, el método comprende ademas monitorizar visualmente un colector transparente
que acopla dicha pluralidad de limenes de vacio con dicha valvula para el reflujo de sustancias gastricas.

Ademas de los aspectos y formas de realizacion ejemplares descritos anteriormente, otros aspectos y formas de
realizacién se haran evidentes por referencia a las figuras y por el estudio de la siguiente descripcion detallada.

BREVE DESCRIPCION DE LOS DIBUJOS



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

ES 2726 988 T3

La presente invencion se entendera y se apreciard mas completamente a partir de la siguiente descripcion detallada
tomada junto con los dibujos en los que:

La Figura 1 es una ilustracién esquematica simplificada de una sonda nasogastrica, construida y operativa
de acuerdo con una forma de realizacion no limitativa de la presente invencién;

la Figura 2 es una ilustracion en seccion simplificada de la NGT de la Figura 1, tomada a lo largo de las
lineas II-1l en la Figura 1;

la Figura 3 es una ilustracion esquematica simplificada de la sonda nasogastrica que se usa para aspirar y
sellar la pared interna del es6fago contra la NGT, de acuerdo con una forma de realizacién de la presente
invencion;

la Figura 4A es una ilustracion esquematica simplificada de una vista lateral de una porcién de una sonda
nasogastrica, construida y operativa de acuerdo con otra forma de realizacion de la presente invencion;

la Figura 4B es una ilustracion esquematica simplificada de una vista lateral transparente de una porcién de
una sonda nasogastrica, que muestra un tejido que se esta absorbiendo en el lumen del vacio;

la Figura 5 es un diagrama esquematico de un colector;

la Figura 6A es una ilustracion esquematica simplificada de una vista frontal transparente de una porcién de
una sonda nasogastrica, construida y operativa de acuerdo con otra forma de realizacion de la presente
invencion;

la Figura 6B es una ilustracion esquemética simplificada de una seccidn transversal a lo largo de la linea I-I
de la sonda nasogastrica de la Figura 6A;

la Figura 6C es una ilustracion esquematica simplificada de una seccién transversal a lo largo de la linea II-
Il de la sonda nasogastrica de la Figura 6A;

la Figura 7A es una ilustracion esquematica simplificada de una porcidon de una sonda nasogastrica de
acuerdo con una forma de realizacion no limitativa de la presente invencion; y

la Figura 7B es una ilustracion simplificada y ampliada de una porcién de la sonda nasogastrica que
comprende los puertos de descompresion, de acuerdo con una forma de realizacién no limitativa de la
presente invencion.

DESCRIPCION DETALLADA DE LAS FORMAS DE REALIZACION

La presente invencidon proporciona una sonda nasogastrica (NGT) como se describe mas detalladamente a
continuacion. La NGT incluye un tubo y una unidad de control de vacio. La unidad de control de vacio acopla el
esofago al tubo, lo que deshabilita el reflujo de los alimentos a lo largo del eséfago a la traquea.

De acuerdo con la presente invencion, la pared interna del es6fago se absorbe mediante presion negativa (vacio)
hacia y contra el contorno exterior de la NGT. Una unidad de control de vacio, que esta conectada a la unidad de
vacio del hospital o cualquier otra unidad de vacio, permite la presion de vacio simultdnea en una o mas unidades
de succién de la NGT o la presion de vacio variable entre las diferentes unidades de succién. De esta manera, la
NGT de la presente invencion previene el reflujo y la aspiracion de sustancias o liquidos en los pulmones del
paciente y evita el dafio a los tejidos, al tempo que evita la necesidad de retirar y reemplazar todo el dispositivo del
esofago del paciente.

La presente invencion se basa, en parte, en el hallazgo de que una estructura Unica de la unidad o unidades de
succion de dicha NGT permite el acoplamiento del es6fago al tubo al tiempo que evita la absorcién de dicho tejido
hacia el lumen del vacio, cuando se aplica fuerza de vacio. Por lo tanto, la NGT divulgada en el presente documento
previene ventajosamente el reflujo a lo largo del es6fago mientras se abstiene de causar dafio tisular.

Se hace referencia a la Figura 4B que representa una seccion longitudinal de una forma de realizacién de una NGT
de la invencion, que tiene un lumen principal y un lumen de vacio que comprende una unidad de succién (o puerto
de succion). Para simplificar el andlisis, solo se muestra un puerto de succion, mientras que debe apreciarse que se
puede incluir mas de un puerto de succién. La Figura 4B representa ademas un tejido, por ejemplo, tejido de
esodfago, que es atraido por la fuerza de vacio aplicada. Un experto en la materia apreciara que, para acoplar el
tejido al tubo, el tejido debe alcanzar la base del lumen. Sin embargo, los ensayos clinicos han demostrado dafios en
los tejidos en los casos en los que el vacio aplicado aspiraba el tejido hacia el lumen de vacio (es decir, mas alla del
puerto de succién). Por lo tanto, la NGT descrita en el presente documento proporciona una estructura especifica y
Unica de uno o mas puertos de succion y/o del lumen de vacio que previene sustancialmente el dafio al tejido.

En algunas formas de realizacion, una sonda nasogastrica de la invencion comprende al menos un lumen de vacio
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gue comprende al menos un puerto de succion para absorber herméticamente una pared interna de un esofago
contra el mismo, dicho al menos un puerto de succién tiene una concavidad cuya seccion transversal longitudinal
tiene una forma delimitada entre (i) un primer arco de un primer circulo, teniendo el primer arco una longitud de 25
milimetros y una altura de 1,5 milimetros, y (ii) un segundo arco de un segundo circulo, teniendo el segundo arco
una longitud de 15 milimetros y una altura de 1 milimetro.

Ahora se hace referencia a la Figura 4A. La Figura 4A es una ilustracion esquematica simplificada de una vista
lateral de una porcidon de una sonda nasogastrica, construida y operativa de acuerdo con una forma de realizacion
no limitante de la presente invencién. La sonda nasogastrica 10 es generalmente similar a la sonda nasogastrica 10
de la Figura 1 como se detalla a continuacién en el presente documento, y por simplicidad solo se muestra un puerto
de succion 26. La sonda nasogéstrica 10 comprende un puerto o puertos de succion 26 que tienen una concavidad
cuya seccion transversal longitudinal tiene una forma delimitada entre un primer arco de un primer circulo 27a y un
segundo arco de un segundo circulo 27b.

En algunas formas de realizacion, el primer arco de un primer circulo tiene una longitud de 25 milimetros y una altura
de 1,5 milimetros. En algunas formas de realizacién, dicho primer arco de un primer circulo tiene una longitud de 24
milimetros, 23 milimetros, 22 milimetros o 21 milimetros y una altura de 1,5 milimetros. En otra forma de realizacion,
dicho primer arco de un primer circulo tiene una longitud de 25 milimetros, 24 milimetros, 23 milimetros, 22
milimetros o 21 milimetros y una altura de 1,4 milimetros. En otra forma de realizacion, dicho primer arco de un
primer circulo tiene una longitud de 25 milimetros, 24 milimetros, 23 milimetros, 22 milimetros o 21 milimetros y una
altura de 1,3 milimetros. En otra forma de realizacion, dicho primer arco de un primer circulo tiene una longitud de 25
milimetros, 24 milimetros, 23 milimetros, 22 milimetros o 21 milimetros y una altura de 1 milimetros.

En otra forma de realizacion, el segundo arco de un segundo circulo tiene una longitud de 15 milimetros y una altura
de 1 milimetro. En otra forma de realizacién, dicho segundo arco de un segundo circulo tiene una longitud de 15
milimetros, 16 milimetros, 17 milimetros, 18 milimetros, 19 milimetros o 20 milimetros y una altura de 1 milimetros.
En otra forma de realizacion, dicho segundo arco de un segundo circulo tiene una longitud de 15 milimetros, 16
milimetros, 17 milimetros, 18 milimetros, 19 milimetros o 20 milimetros y una altura de 1,1 milimetros. En otra forma
de realizacién, dicho segundo arco de un segundo circulo tiene una longitud de 15 milimetros, 16 milimetros, 17
milimetros, 18 milimetros, 19 milimetros o 20 milimetros y una altura de 1,2 milimetros.

En otra forma de realizacion, el al menos un puerto de succién 26 tiene una concavidad que tiene un arco que tiene
una longitud de 18 mm, 19 mm, 20 mm, 21 mm o 22 mm, en el que cada posibilidad representa una forma de
realizacién separada de la presente invencion. En formas de realizacion ejemplares, dicho arco tiene una longitud
entre 20 mm - 21 mm, 20,1 mm, 20,3 mm o aproximadamente 20,12 mm.

Dicha concavidad de dicho puerto de succion puede definirse, como alternativa, por una altura Hs y Ls como se
representa en la Figura 4A. En algunas formas de realizacién, el uno o mas puertos de succidén tienen una
concavidad maxima Hs de 1,5 mm que se mide sobre una longitud Ls de 20 mm. En algunas formas de realizacion,
el uno o mas puertos de succidn tienen una concavidad maxima Hs de 1,4 mm que se mide sobre una longitud Ls de
20 mm. En algunas formas de realizacion, el uno o méas puertos de succioén tienen una concavidad maxima Hs de
1,3 mm que se mide sobre una longitud Ls de 20 mm. En algunas formas de realizacion, el uno o mas puertos de
succién tienen una concavidad maxima Hs de 1,2 mm que se mide sobre una longitud Ls de 20 mm. En otra forma
de realizacion, dicha longitud Ls es de 18 mm, 19 mm, 20 mm, 21 mm o 22 mm, en la que cada posibilidad
representa una forma de realizacion separada de la presente invencion.

Ahora se hace referencia a la Figura 2, que ilustra una sonda nasogastrica 10, construida y operativa de acuerdo
con una forma de realizacion no limitante de la presente invencion. En una forma de realizacion, ilustrada en la
Figura 2, hay seis limenes de vacio 16 espaciados periféricamente alrededor del lumen principal 12; la invencion no
se limita a este nimero de limenes de vacio. Los limenes de vacio 16 pueden estar espaciados de manera igual o
desigual entre si. El lumen principal 12 y los limenes de vacio 16 estan dispuestos de este modo como conductos
dispuestos de forma concéntrica. Cada lumen de vacio puede definirse por una altura Hv y una anchura Ws, como
se ilustra en la Figura 2.

En algunas formas de realizacion, una sonda nasogastrica de la invencién comprende al menos un lumen de vacio
gue comprende al menos un puerto de succion para absorber herméticamente una pared interna de un eso6fago
contra el mismo, y dicho al menos un lumen de vacio tiene una relacion de aspecto ancho (Ws) - altura (Hs) de 1:1 a
3:1. En otra forma de realizacion, dicha relacion de aspecto ancho (Ws) - altura (Hs) del lumen de vacio es al menos
1:1 o al menos 2:1. En otra forma de realizacion, dicha relacién de aspecto ancho (Ws) - altura (Hs) del lumen del
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vacio es como maximo 4:1 o como maximo 3:1.

En otra forma de realizacién, dicho uno o mas limenes de vacio tienen una altura Hs de 0,3 - 0,8 mm. En otra forma
de realizacién, dicho uno o mas limenes de vacio tienen una altura Hs de como maximo 1, como maximo 0,9 mm,
como maximo 0,8 mm, como maximo 0,75 mm o como maximo 0,7 mm. En otra forma de realizacién, dicho uno o
mas limenes de vacio tienen una altura Hs de al menos 0,3, al menos 0,4, al menos 0,5 mm, al menos 0,6 mm, al
menos 0,65 o al menos 0,7 mm.

En otra forma de realizacion, dicho uno o mas limenes de vacio tienen un ancho Ws de como méaximo 4 mm, como
maximo 3 mm, como maximo 2.5 mm, como maximo 2 mm, como maximo 1,9 mm, como maximo 1,8 mm, como
maximo 1,7 mm, como maximo 1,6 mm, como maximo 1,5 mm o como maximo 1,5 mm. En otra forma de
realizacién, dicho uno o mas limenes de vacio tienen un ancho Ws de como maximo 1,5 mm. En otra forma de
realizacién, dicho uno o mas limenes de vacio tienen un ancho Ws de al menos 0,5 mm, al menos 0,6 mm, al
menos 0,7 mm, al menos 0,8, al menos 0,9, al menos 1 mm, al menos 1,1 mm, al menos 1,2 mm o al menos 1,3
mm.

En otra forma de realizacion, la distancia Hd, como se ilustra en la Figura 2, entre el perimetro de dicho lumen de
vacio 16 y el perimetro de dicha NGT 10 es entre 0,2 mm - 1 mm, entre 0,3 mm - 0,9 mm, entre 0,4 mm - 0,8 mm,
entre 0,5 mm - 0,7 mm. En otra forma de realizacion, la distancia Hd es de aproximadamente 0,6 mm.

En algunas formas de realizacion, una sonda nasogastrica de la invencién comprende al menos un lumen de vacio
que comprende al menos un puerto de succion para absorber herméticamente una pared interna de un esofago
contra el mismo. Una NGT de acuerdo con la presente invencion se puede usar en la UCI, o en cualquier otro lugar,
para reducir las complicaciones asociadas con el reflujo, tal como el riesgo de VAP y para prevenir o reducir el dafio
tisular.

En algunas formas de realizacion, un tubo de acuerdo con la presente invencién se puede usar en otras ubicaciones
en el tracto Gl o en cualquier otro lumen del cuerpo, tales como arterias, venas, etc. Sin embargo, para simplificar el
andlisis, se hace referencia a este tubo a lo largo de toda la memoria descriptiva como una NGT.

En algunas formas de realizacion, la estructura de una NGT de acuerdo con la presente invenciéon permite la
aplicacion localmente selectiva del vacio dentro del es6fago. En algunas formas de realizacion, la ubicacion del
acoplamiento del es6fago al tubo se puede cambiar a tiempo para disminuir el dafio tisular al eséfago.

Ahora se hace referencia a las Figuras 1 y 2, que ilustra una sonda nasogastrica 10, construida y operativa de
acuerdo con una forma de realizacion no limitante de la presente invencion.

La NGT 10 incluye un lumen principal (tipicamente, pero no necesariamente central) 12. El lumen principal 12 puede
usarse para alimentar y administrar farmacos y otros agentes orales, y también puede usarse para aspirar fluidos del
estbmago. Como tal, como se conoce en la técnica, el lumen principal 12 puede ser un lumen doble, un lumen para
alimentacion y el otro lumen para succion (que no debe confundirse con los limenes de vacio mencionados mas
adelante). El lumen principal 12 esta dotado de uno o mas conectores proximales adecuados 14 para conectarse a
una fuente de sustancias para alimentar o administrar, y opcionalmente a una fuente de presion (por ejemplo,
succion), como se conoce en la técnica.

La NGT 10 incluye uno o mas lumenes de vacio 16 que rodean periféricamente el lumen principal 12. El término
"rodean periféricamente” como se usa en la descripcion y las reivindicaciones, abarca el entorno continuo (no hay
espacios entre los lumenes de vacio o un lumen de vacio periférico continuo) y un entorno discontinuo (en el que
hay separaciones entre limenes de vacio discretos). Los limenes de vacio 16 se acoplan con una fuente de vacio
18, tal como a través de un regulador de presién 20 y una valvula 22, que forman una unidad de control de vacio.

El lumen principal 12 puede construirse a partir de cualquier material biocompatible adecuado, tal como, pero sin
limitacion, poliuretano, silicona, cloruro de polivinilo y muchos otros. Los limenes de vacio 16 pueden construirse
con materiales similares, pero como alternativa, pueden construirse con metales médicamente seguros, tales como,
pero sin limitacién, acero inoxidable, aleaciones de titanio, NITINOL y otros. En general, sin limitacién, el lumen
principal 12 puede tener una longitud en el intervalo de 50 a 130 cm, con un didmetro exterior en el intervalo de 5-12
Fr.

El lumen principal 12 y los limenes de vacio 16 pueden construirse como una unidad. Como alternativa, los limenes
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de vacio 16 pueden formar una unidad separada que se desliza sobre el lumen principal 12 después de la insercion
del lumen principal 12 en el cuerpo del paciente. Como otra alternativa, los limenes de vacio 16 pueden introducirse
primero en el paciente, y el lumen principal 12 puede deslizarse entre los limenes de vacio 16.

Con referencia a la Figura 1, cada lumen de vacio 16 incluye una porcién de sellado de vacio 24, que incluye uno o
mas puertos de succion 26. Como se muestra en la Figura 1, algunos limenes de vacio 16 pueden tener mas
puertos de succion que otros. Como se muestra en la Figura 3, tras la aplicacion del vacio generado por la fuente de
vacio 18, la pared interna del eséfago se absorbe por presion negativa hacia y contra los puertos de succion 26 (el
contorno exterior de NGT 10). El contorno exterior de NGT 10, al menos en la porcion de sellado al vacio 24, es
preferiblemente redondo (circular u ovalado), para adaptarse mejor y sellar el esé6fago. En una forma de realizacion,
el sellado al vacio restringe al menos el 60% del paso a través del esofago.

El regulador de presion 20 se puede usar para reducir o regular de otro modo la presién negativa generada por la
fuente de vacio 18. Por ejemplo, el regulador de presion 20 se puede usar para hacer coincidir el nivel de vacio
generado por la fuente de vacio 18 con el nivel de vacio necesario en la porcion de sellado al vacio 24. Dicha
presion de vacio puede estar, por ejemplo, entre 0.5-50, 50-100, 100-200, 200-300, 300-400, 400-500, 500-600 o
600-760 mmHg. Diferentes valores de presion de vacio pueden ser adecuados para diferentes pacientes y/o
diferentes estructuras luminales en las que se inserta el tubo de la presente invencién.

La valvula 22 se puede usar para cambiar el vacio entre los diferentes limenes de vacio 16 de manera que el nivel
de succién no sea constante en el tiempo en la porcion de sellado al vacio 24, lo que puede proporcionar variabilidad
en la forma en que se aspira la pared del eséfago, y durante cuanto tiempo.

La NGT 10 puede estar dotada de diferentes nimeros de porciones de sellado al vacio 24 y puertos de succion 26, y
el vacio a las porciones de sellado 24 puede regularse para crear un movimiento peristaltico u otro movimiento
oscilatorio del eséfago.

De acuerdo con una forma de realizacién de la invencién, se proporcionan uno 0 mas puertos de succion auxiliares
33 proximales a la porcién de sellado al vacio 24. Dado que la porcidon de sellado al vacio 24 sella el eséfago,
cualquier secrecion orofaringea, tal como la saliva, puede acumularse por encima de (es decir, proximal a) la porcién
de sellado al vacio 24. Se pueden usar puertos de succidn auxiliares 33 para aspirar y eliminar dichas secreciones.
Adicionalmente o como alternativa, se pueden usar uno o mas de los limenes de vacio 16 para evacuar los liquidos
que llegan del estbmago del paciente. Es decir, si se produce un reflujo, uno o méas de los limenes de vacio 16
pueden retirarse de al menos una porcion de éste, a través de los puertos de succion 26, hacia la valvula 22. Alli, el
contenido del estdmago puede recogerse en el interior de un deposito adecuado y luego desecharse.

La fuente de vacio 18 se activa preferiblemente después de la insercidn y localizacion de la NGT 10 en el esdfago
para reducir el riesgo de VAP u otras infecciones bacterianas, previniendo o minimizando la aspiracién de liquidos y
alimentos por reflujo en los pulmones.

Se hace referencia a la Figura 4B que representa una seccion longitudinal transparente de una forma de realizacion
de una NGT de la invencion. La NGT 10 comprende un lumen principal 12 y uno o méas limenes de vacio 16 que
comprenden un puerto de succion. Cuando se aplica presién negativa (es decir, vacio), el tejido 60 (por ejemplo,
tejido de esdéfago) se introduce en el puerto de succion. La Figura 4B muestra como una forma de realizacion no
limitativa una causa de dafio en los casos en que el vacio aplicado succiona el tejido hacia el lumen de vacio 16 (es
decir, mas alla del puerto de succion). En algunas formas de realizacion, la NGT descrita en el presente documento
proporciona una estructura especifica y Unica de uno o mas puertos de succién y/o del lumen de vacio 26 que
previene sustancialmente la absorcién de tejido hacia el lumen de vacio 16 y, por lo tanto, evita el dafio tisular.

Los puertos de succion 26 tienen, en algunas formas de realizacion, una forma sustancialmente rectangular, tal
como rectangular con esquinas redondeadas como se representa en la Figura 2. En otras formas de realizacion, los
puertos de succidn 26 son elipticos o circulares.

En algunas formas de realizacion, al menos un puerto de succién 26 puede incluir dos 0 mas puertos de succion,
dispuestos sucesivamente a lo largo de una porcién de un eje longitudinal de la sonda nasogastrica 10.

Ahora se hace referencia a la Figura 5, que muestra un diagrama esquematico de un colector 100, que, de acuerdo

con algunas formas de realizacion, sirve como valvula 22 de la Figura 1. El colector 100 se puede usar para
interconectar tubos que se extienden entre el paciente, el suministro de alimentos y/o medicamentos, y la fuente de
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vacio (por ejemplo, una bomba de vacio).

Un tubo principal 102 puede extenderse entre el paciente y el suministro de alimentos y/o medicamentos. El tubo
principal 102 puede incluir, en el colector 100, dos 0 mas uniones 104 y 106. Las uniones 104 y 106 pueden usarse
para alternar entre diferentes limenes de vacio o grupos de limenes de vacio. Es decir, cada una de las uniones
104 y 106 puede interconectar diferentes limenes de vacio o grupos de limenes de vacio a la fuente de vacio. La
unién 104, por ejemplo, puede conectarse a la fuente de vacio a través de un primer tubo (representado por las
porciones de tubo 108 y 110). La unién 106, por ejemplo, puede conectarse a la fuente de vacio a través de un
segundo tubo (representado por las porciones de tubo 112 y 114). Las porciones de tubo 110 y 114 se pueden
conectar a la fuente de vacio a través de un selector 100. El selector 116 puede tener dos estados posibles: En el
primer estado, la presién negativa de la fuente de vacio se canaliza hacia la porcién 110 y desde alli hasta la union
104. En el segundo estado, la presion negativa de la fuente de vacio se canaliza hacia la porcién 114 y desde alli
hasta la union 106. En formas de realizacion en las que hay mas de dos uniones (no se muestra), un selector puede
tener una cantidad de estados que corresponden al nimero de uniones.

Opcionalmente, el colector 100 puede incluir uno 0 méas puertos de descarga de vacio, para liberar presion negativa
de un determinado lumen de vacio o un grupo de limenes de vacio después de que la presion negativa haya sido
derivada de este lumen o grupo de limenes de vacio mediante el selector 116. En la figura se muestran dos puertos
de descarga de vacio ejemplares 118 y 120. Opcionalmente, los puertos de descarga de vacio 118 y 120 pueden ser
cada uno un tapén roscable en algun punto entre el selector 116 y las uniones 104 y 106, respectivamente. Después
de que el cuidador haya cambiado el vacio de un primer lumen de vacio (o0 un primer grupo de limenes) a un
segundo lumen de vacio (o un segundo grupo de limenes), puede usar el adecuado de los puertos de descarga de
vacio 118 y 120 para descargar inmediatamente la presion negativa del primer lumen de vacio (o el primer grupo de
limenes). De esta manera, la pared interna del eséfago, en el puerto o puertos de vacio conectados al primer lumen
de vacio (o el primer grupo de limenes), puede liberarse inmediatamente desde el puerto o puertos de vacio y se
puede prevenir el dafio tisular o al menos mitigarlo.

Un método para usar la NGT 10 incluye las siguientes etapas, sin limitacidn y no necesariamente en orden
secuencial:

a) introduccion de la NGT 10 en el eséfago del sujeto;

b) aplicacion de vacio a una o mas de las porciones de sellado al vacio 24;

c) ajuste del nivel de vacio (que se puede hacer antes de la etapa a);

d) después de lograr un sellado deseado de la pared del eséfago a la NGT 10, cambio de los intervalos de
vacio entre los limenes de vacio 16, manual o automaticamente, de manera que la NGT 10 permanezca
intacta en el eséfago; y

(e) aplicacion, manual o autométicamente, de vacio a uno o méas del lumen de vacio 16, que incluye un
puerto o puertos de descompresion 23.

En formas de realizacion adicionales, dicha sonda nasogastrica tiene una longitud, y cada uno de dicha pluralidad de
puertos de succién esta asociado con uno diferente de dicha pluralidad de limenes de vacio, en la que dicha
pluralidad de puertos se distribuye entre al menos dos ubicaciones diferentes a lo largo de la longitud de dicha sonda
nasogastrica. La distribucién de los puertos de succién a lo largo de la longitud de dicha sonda nasogastrica permite
la aplicacion selectiva local del vacio dentro del eséfago. Por lo tanto, la ubicacion del acoplamiento del eséfago al
tubo se puede cambiar a tiempo para disminuir el dafio tisular al eséfago.

Ahora se hace referencia a las Figuras 6A, 6B y 6C. La Figura 6A es una ilustracion esquematica simplificada de una
vista frontal transparente de una porcioén de una sonda nasogastrica 50, construida y operativa de acuerdo con otra
forma de realizacion no limitativa de la presente invencion. La Figura 6B es una ilustracion esquematica simplificada
de una seccion transversal a lo largo de la linea I-I de la sonda nasogastrica 50 de la Figura 6A. La Figura 6C es una
ilustracién esquematica simplificada de una seccién transversal a lo largo de la linea II-1l de la sonda nasogastrica 50
de la Figura 6A. La sonda nasogastrica 50 es generalmente similar a la sonda nasogastrica 10 de la Figura 1. Las
diferencias entre la sonda nasogéstrica 10 y la sonda nasogastrica 50 se detallan a continuacién en el presente
documento. La Figura 6A muestra una porcién proximal de la sonda nasogastrica 50 que se inserta en el esofago de
un paciente y con respecto a éste. La sonda nasogastrica 50 incluye una porcién superior adicional, que no se
muestra, que se deja fuera del cuerpo del paciente y se acopla, por ejemplo, con la fuente de vacio 18, el regulador
de presién 20 o la valvula 22. La sonda nasogéstrica 50 incluye el lumen principal 12 y seis limenes de vacio 16,
representados especificamente 16a, 16b, 16c, 16d, 16e y 16f. Sin embargo, en otras formas de realizacion (no
mostradas), se puede usar un nimero diferente de limenes de vacio, tal como cuatro o0 mas. La sonda nasogastrica
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50 incluye ademas un puerto o puertos de descompresion (23) ubicados distales a la ubicacion longitudinal de los
puertos de succion 26b y 26f, como se muestra en la Figura 6A. El puerto o puertos de descompresién 23 estan
configurados, en algunas formas de realizacion, para posicionarse dentro de un estémago o un duodeno.

Cada lumen de vacio 16 incluye un puerto de succién 26, representado especificamente como 26a, 26b, 26¢, 26d,
26e y 26f de manera correspondiente. Por lo tanto, cada uno de los puertos de succién 26 esta asociado con uno de
los limenes 16. Los puertos de succion 26a, 26b, 26c, 26d, 26e y 26f estan distribuidos a lo largo de un eje
longitudinal de la sonda nasogastrica 50. Los puertos de succion 26a, 26c y 26e estan ubicados por encima de los
puertos de succién 26b, 26d y 26f a lo largo del eje longitudinal de la sonda nasogastrica 50 y con respecto al cuerpo
de un paciente. Tal eje longitudinal puede ubicarse ventajosamente dentro del lumen principal 12.

Con referencia especifica a las Figuras 6B y 6C, la Figura 6B muestra una seccion transversal de los puertos de
succion 26a, 26¢c y 26e. Los puertos de succién 26a, 26¢ y 26e estan distribuidos periféricamente alrededor del
lumen principal 12 en la misma ubicacion longitudinal con respecto al lumen principal 12 (es decir, a lo largo de un
eje longitudinal de la sonda nasogéstrica 50). La Figura 6C muestra una seccién transversal de los puertos de
succién 26b, 26d y 26f. Los puertos de succion 26b, 26d y 26f estan distribuidos periféricamente alrededor del lumen
principal 12 en la misma ubicacién longitudinal con respecto al lumen principal 12, como se muestra en la Figura 6A.
La ubicacion longitudinal de los puertos de succién 26a, 26¢c y 26e es diferente y esta ubicada sobre la ubicacion
longitudinal de los puertos de succidon 26b, 26d y 26f, como se muestra en la Figura 6A. Generalmente, sin
limitacion, la distancia entre los puertos de succion 26a, 26¢c y 26e y 26b, 26d y 26f esta en el intervalo de 50 a 250
mm, o de 100 a 150 mm.

Por lo tanto, por ejemplo, la aplicacion de vacio a los lumenes de vacio 16a 0 16c 0 16e o a cualquier combinacion
de los mismos, permite el sellado del es6fago contra la sonda nasogastrica 50 en diferentes ubicaciones periféricas
(es decir, dependiendo de los limenes de vacio que se utilicen) y en diferentes niveles (es decir, dependiendo de
cuantos limenes de vacio se utilicen) pero en una ubicacion longitudinal especifica (representada por la linea I-I con
respecto al sonda nasogastrica 50 en la Figura 6A). Para permitir el sellado maximo del eséfago, se puede aplicar
vacio a los lumenes de vacio 16a, 16c y 16e juntos al mismo tiempo. La aplicacién de vacio a los lumenes de vacio
16b o 16d o 16f o a una combinacién de los mismos, resultaria de la misma manera correspondiente, pero en
diferentes ubicaciones periféricas con respecto al lumen principal 12 (es decir, de acuerdo con las ubicaciones
periféricas de los limenes de vacio 16b, 16d o 16f) y en particular, en una ubicacion longitudinal diferente a lo largo
de la sonda nasogastrica 50, representada por la linea II-Il en la Figura 6A. El vacio también se puede aplicar a
limenes de vacio ubicados en diferentes ubicaciones longitudinales a lo largo de la sonda nasogéstrica 50 al mismo
tiempo.

Por lo tanto, la ubicacion de los limenes de vacio dentro de la sonda nasogéstrica de acuerdo con la presente
invencién determina la ubicacion periférica del vacio aplicado y la ubicacién de los puertos de succién determina la
ubicacién longitudinal del vacio aplicado dentro del eséfago. Se debe tener en cuenta que también se debe
considerar la colocacion de la sonda nasogastrica 50 dentro del es6fago realizado por el cuidador que lo atiende.
Cambiar el vacio aplicado entre los limenes de vacio permite aplicar vacio en la pared interna del es6fago en
diferentes ubicaciones periférica y longitudinalmente durante un tiempo, lo que disminuye o evita el dafio al tejido del
esofago orientado hacia los puertos de succion.

La vélvula 22 se puede usar para cambiar el vacio entre uno o mas limenes de vacio 16. La vélvula 22 se puede
conectar por separado a cada lumen de vacio 16 o, por ejemplo, a todos los lUmenes de vacio 16 que tienen puertos
de succién 26 en la misma ubicacion longitudinal con respecto al sonda nasogastrica 50 juntos. Obviamente, la
Ultima configuracion de la véalvula 22 permite menos libertad para cambiar entre los [imenes de vacio 16. Por lo
tanto, la valvula 22 se puede usar para cambiar el vacio aplicado después de un periodo de tiempo de uno o mas
limenes de vacio ubicados en ubicaciones periféricas y longitudinales especificas a uno o mas limenes de vacio
ubicados en otras ubicaciones periféricas 0, ademas, en otras ubicaciones longitudinales. Tal cambio se puede llevar
a cabo gradualmente para mantener el eséfago sellado al menos en cierta medida contra la sonda nasogastrica 50
durante el cambio.

La sonda nasogastrica 50 puede incluir dos o mas limenes de vacio 16 que rodean periféricamente el lumen
principal 12. Al menos dos de los puertos de vacio 26 estan situados en diferentes ubicaciones longitudinales a lo
largo de la sonda nasogastrica 50 para permitir un cambio de ubicacién longitudinal dentro del eséfago.

Los puertos de succion 26 son elipticos, pero pueden ser de cualquier otra forma, tal como circular. Los puertos de
succién 26 pueden incluir un borde graduado 28 para prevenir o disminuir el dafio al tejido del es6fago, mientras que

9



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

ES 2726 988 T3

una pared interna del eséfago se presiona contra los puertos de succion 26. El borde graduado 28 se gradia
ventajosamente en un angulo obtuso. Los bordes graduados 28 pueden graduarse completamente o solo incluyen
una porcion graduada. Generalmente, el borde graduado 28 puede proporcionar a cada uno de los puertos de
succion 26 una forma céncava, que tiene una abertura aproximadamente en su centro.

La sonda nasogastrica 50 se puede acoplar con un colector (no mostrado). El colector puede conectar los [imenes
de vacio 16 a la valvula 22 de manera separada para permitir la aplicacion de vacio a uno o mas limenes de vacio
16. El colector puede ser transparente para supervisar visualmente el reflujo de sustancias gastricas, tal como bilis.

En algunas formas de realizacién, al menos un puerto de succién 26 puede incluir dos 0 mas puertos de succion,
dispuestos sucesivamente a lo largo de una porcién de un eje longitudinal de la sonda nasogastrica 50.

Descompresion gastrica

De acuerdo con algunas formas de realizacién, la NGT de la presente invencién esta configurado para funcionar
como un tubo de alimentacién, asi como una sonda de descompresion gastrica. Por lo tanto, la NGT permite la
administracion de nutrientes o farmacos directamente al estdbmago o los intestinos de un sujeto y, de forma
simultanea o intercambiable, permite la descompresion gastrica. De acuerdo con una forma de realizacion, la
invencion proporciona un sistema que comprende una NGT que comprende un mecanismo de alimentacion, un
mecanismo de succion configurado para absorber herméticamente una pared interna de un eséfago contra el
mismo, y un mecanismo de descompresion gastrica.

En algunas formas de realizacion, el mecanismo de descompresion gastrica comprende al menos un puerto de
descompresion gastrica asociado con al menos una de dicha pluralidad de limenes de vacio, estando dicho al
menos un puerto de descompresion gastrica dispuesto distalmente con respecto a al menos dos ubicaciones
diferentes a lo largo de la longitud de dicha sonda nasogastrica. En otra forma de realizacién, el mecanismo de
descompresion gastrica comprende al menos un puerto de descompresién gastrica asociado con al menos un lumen
de vacio adicional, estando dicho al menos un puerto de descompresién géastrica dispuesto distalmente con respecto
a las al menos dos ubicaciones diferentes a lo largo de la longitud de dicha sonda nasogéstrica. Las NGT que
comprenden el mecanismo de descompresién gastrica y el método para su uso de dichas NGT se divulgan en el
documento PCT/IL2014/050576.

En algunas formas de realizacion, el mecanismo de succion esta configurado ademas para aspirar fluidos del
esofago. EI mecanismo de succiéon y el mecanismo de descompresion gastrica estan, en algunas formas de
realizacién, dispuestos (situados) y asociados por uno o mas limenes iguales. En otras formas de realizacion, el
mecanismo de succién y el mecanismo de descompresion gastrica estan configurados para funcionar con limenes
independientes.

De acuerdo con algunas formas de realizacion, los limenes periféricos (de vacio) estan configurados para aspirar
fluidos tales como el reflujo géstrico del es6fago. En algunas formas de realizacién, dicho al menos un puerto de
succién esta configurado para aspirar fluidos del es6fago. En virtud de la aplicacién de vacio a los limenes
periféricos de la NGT descrita en el presente documento, el al menos un puerto de succién se utiliza para absorber
herméticamente una pared interna de un esofago contra el mismo y de forma intercambiable, o aspirar
simultdneamente fluidos del es6fago. Un experto en la técnica sera capaz de determinar la presion de vacio a aplicar
para sellar el es6fago y/o aspirar los fluidos del esofago.

Ahora se hace referencia a las Figuras 7A y 7B. La Figura 7A ilustra una ilustracién esquematica simplificada de una
porcion de una NGT 10, construida y operativa de acuerdo con una forma de realizacion no limitante de la presente
invencion. La Figura 7B es una ilustracion simplificada y ampliada de una porcion distal de la NGT que comprende
uno o mas puertos de descompresion gastrica. La NGT 10 incluye, por ejemplo, una porcion de sellado al vacio 24
gue comprende dos puertos de succién 28 y 26 distribuidos entre dos ubicaciones diferentes a lo largo de la longitud
de la NGT 10. La NGT 10 incluye ademéas uno o mas puertos de descompresion gastrica 23a y 23b dispuestos
distalmente con respecto a la porcidon de sellado al vacio 24. Tipicamente, uno 0 mas puertos de descompresion
gastrica 23a y 23b estan configurados para posicionarse en el interior de un estbmago y/o un duodeno proximal.

Generalmente, sin limitacion, la distancia entre uno o mas puertos de descompresion gastrica 23 con respecto a al
menos un puerto de succion esta en el intervalo de 50 a 200 mm.

El uno o méas puertos de descompresién gastrica 23 estan asociados con al menos uno de los limenes de vacio 16
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(no mostrados). En algunas formas de realizacion, el uno o mas puertos de descompresion gastrica 23 estan
asociados con un lumen de vacio 16 que comprende uno o mas puertos de succion 26. En otras formas de
realizacion, el uno o méas puertos de descompresion gastrica 23 se asocian con al menos un lumen de vacio
adicional 16 (tal como un lumen de vacio 16 sin puertos de succion 26). El puerto o puertos de descompresion
gastrica 23 pueden configurarse para posicionarse dentro de un estdbmago. El puerto o puertos de descompresién
gastrica 23, en otra forma de realizacion, pueden configurarse para posicionarse en el interior de un duodeno
proximal. El puerto de descompresion géastrica 23 esta, en algunas formas de realizacion, dispuesto distalmente a la
porcion de sellado al vacio 24 (y los puertos de succion 28 y 26). El puerto o puertos de descompresién 23 pueden
ser elipticos o de cualquier otra forma, tal como circular.

La NGT 10 incluye ademéas uno o mas puertos de alimentacion 25 en el extremo distal del lumen principal 12. En
formas de realizacién adicionales, tal como para la alimentacién y la descompresion simultanea, el uno o mas
puertos de alimentacion 25 son distales a los uno 0 mas puertos de descompresién gastrica 23. El puerto de
alimentacion 25 puede configurarse para posicionarse en el estbmago o en el duodeno. Generalmente, sin
limitacion, la distancia entre uno o méas puertos de descompresion gastrica 23 con respecto a al menos un puerto de
alimentacion esta en el intervalo de 50 a 300 mm, o en el intervalo de 100 a 200 mm.

En una forma de realizaciéon, el uno o mas puertos de descompresion gastrica 23 estan configurados para
posicionarse en una posicion seleccionada de un eséfago distal (es decir, distales a la porcién de sellado al vacio
24), en el interior de un estdbmago, duodeno proximal, o una combinacién de los mismos. En formas de realizacion
en las que el puerto o puertos de descompresion gastrica (23) estan configurados para posicionarse en el duodeno
proximal, el puerto de alimentacién 25 puede configurarse para posicionarse en un duodeno distal.

La lumen de vacio 16 que comprende un puerto de descompresion 23 puede construirse de materiales similares al
lumen de vacio 16 que comprende puertos de succidn 26, pero como alternativa, puede construirse de metales
médicamente seguros, tales como, pero sin limitacion, acero inoxidable, aleaciones de titanio, NITINOL y otros.

Como se conoce por un experto en la técnica, el sistema descrito en el presente documento puede comprender
ademas una sonda de guia (por ejemplo, un estilete) para insertar la NGT en un sujeto. Dicha sonda de guia
generalmente se retira después de confirmar la colocacién correcta de la NGT.

Un método para usar la NGT 10 puede incluir las siguientes etapas, sin limitacion y no necesariamente en orden
secuencial:

a) introduccién de la NGT en un eséfago de un paciente; y
b) aplicar vacio a uno o méas puertos de succion para absorber herméticamente una pared interna del
esofago contra los mismos cada vez en una ubicacion diferente a lo largo del es6fago.

En algunas formas de realizacion, dicho vacio se aplica a uno o mas puertos de succion de manera intercambiable
entre los puertos de succion ubicados de manera diferente para absorber herméticamente una pared interna del
esofago contra los mismos cada vez en una ubicacion diferente a lo largo del es6fago. El vacio puede aplicarse a
uno o mas lumenes de vacio cada vez, y en cada momento a limenes de vacio que incluyen puertos de succion
distribuidos periféricamente alrededor de la misma ubicacion a lo largo de un eje longitudinal de la NGT o
distribuidos periféricamente alrededor de diferentes ubicaciones a lo largo de un eje longitudinal de la NGT. El
intercambio entre los lumenes de vacio a los que se aplica un vacio puede llevarse a cabo de diversas maneras, por
ejemplo, puede llevarse a cabo una 0 mas veces por paciente, mientras que cada cambio de ubicacién puede
llevarse a cabo una vez en un periodo de tiempo constante o variable, todo de acuerdo con el criterio del cuidador
con respecto al paciente especifico.

El método puede incluir ademas la etapa de regular el vacio de modo que un nivel de succion no sea constante a lo
largo del tiempo en los puertos de succién. El vacio se puede regular con respecto a los puertos de vacio para crear
un movimiento peristaltico u otro movimiento oscilatorio del es6fago.

En algunas formas de realizacion, el vacio se puede aplicar de manera que restrinja al menos el 60% del paso a
través del esofago.

La sonda nasogastrica 10 se puede acoplar con un colector (no mostrado). El colector puede conectar los limenes

de vacio 16 a la valvula 22 de manera separada para permitir la aplicacion de vacio a uno o mas lumenes de vacio
16. El colector puede ser transparente para supervisar visualmente el reflujo de sustancias gastricas, tal como bilis.
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El método puede incluir ademas la etapa de controlar visualmente un colector transparente que acopla los limenes
de vacio con una valvula para el reflujo de sustancias gastricas, tal como bilis.

En algunas formas de realizacion, se pueden insertar una 0 mas sondas a través del lumen principal 12, a través de
uno o mas de los lumenes de vacio 16 y/o a través de un lumen dedicado diferente (no mostrado) en el cuerpo del
paciente. Dichas sondas pueden incluir, por ejemplo: un sensor de temperatura, un sensor de radiacion
electromagnética, un sensor de pH, un sensor de imagen, una fibra optica, una sonda de ultrasonido, una sonda de
OCT (tomografia de coherencia 6ptica), una minisonda de MRI (imagenes de resonancia magnética), etc.

La NGT puede incluir una o0 més bandas radiopacas 19 dispuestas a lo largo del eje longitudinal del tubo. Las
bandas radiopacas pueden ser visibles cuando el tubo (0 una porcién del mismo) esta en el interior del paciente,
utilizando imagenes de rayos X y/u otros tipos de imagenes de radiacion electromagnética. Es decir, las bandas
radiopacas estan hechas de un material radiodenso que inhibe el paso de algunas o todas las radiaciones
electromagnéticas, creando de este modo un contraste en relacion con el tejido corporal méas radioltcido y/o las
porciones radiolicidas de un dispositivo médico. Generalmente, si estan presentes dos o mas bandas radiopacas
longitudinales paralelas, la imagen de radiacién electromagnética resultante puede permitir una mejor percepcion de
la profundidad del tubo. Asi, una o mas de las bandas pueden estar mas alejadas del generador de imagenes que
otra 0 mas de las bandas. Ademas, tener dos o méas bandas radiopacas longitudinales paralelas puede permitir
visualizar una situacion en la que el tubo est4 torcido; esto dara como resultado una imagen en forma de espiral de
las bandas. Un ejemplo de un material radiodenso adecuado es el sulfato de bario, pero los expertos en la técnica
reconoceran que se pueden usar otros materiales radiodensos conocidos. En caso de que se use sulfato de bario,
su densidad en las bandas puede ser, por ejemplo, entre el 40-60%, entre el 60-80% o mas. El porcentaje restante
puede ser uno o mas materiales de relleno.

12
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REIVINDICACIONES
1. Una sonda nasogastrica (10) que comprende:

(@) lumen principal (12) que tiene uno o mas conectores proximales para conectarse a una fuente de
sustancias o presion;

(b) al menos un lumen de vacio (16) que rodea periféricamente dicho lumen principal (12), dicho al menos
un lumen de vacio (16) comprende al menos un puerto de succion (26) para absorber herméticamente una
pared interna de un eséfago contra el mismo, dicho al menos un puerto de succién (26) se posiciona en una
extension de la circunferencia de dicho lumen principal (12) y esté caracterizado por que dicho al menos
un puerto de succién tiene una concavidad cuya seccion transversal longitudinal tiene una forma delimitada
entre (i) un primer arco (27a) de un primer circulo, teniendo el primer arco (27a) una longitud de 25
milimetros y una altura de 1,5 milimetros, y (ii) un segundo arco (27b) de un segundo circulo, teniendo el
segundo arco (27b) una longitud de 15 milimetros y una altura de 1 milimetro.

2. La sonda nasogastrica de la reivindicacion 1, en la que dicho al menos un lumen de vacio tiene una
forma sustancialmente rectangular.

3. La sonda nasogastrica de la reivindicaciéon 1, en la que dicho al menos un lumen de vacio tiene una
relacion de aspecto ancho-alto de 1:1 a 3:1.

4, La sonda nasogastrica de la reivindicacién 1, en la que dicho al menos un lumen de vacio tiene una
altura de 0,3 - 0,8 mm.

5. La sonda nasogastrica de la reivindicacion 1, en la que dicho al menos un lumen de vacio tiene un
ancho de como maximo 1,5 mm.

6. Un sistema que comprende:
una sonda nasogastrica (10) que comprende:

(a) un lumen principal (12) que tiene uno 0 mas conectores proximales para conectarse a una fuente de
sustancias o presion;

(b) una pluralidad de limenes de vacio (16) que rodean periféricamente dicho lumen principal (12); y

(c) una pluralidad de puertos de succién (26) para absorber herméticamente una pared interior de un
esofago contra los mismos, cada uno de dicha pluralidad de puertos de succién esta asociado con uno
diferente de dicha pluralidad de limenes de vacio (16), caracterizado por que cada puerto de succion (26)
tiene una concavidad cuya seccién transversal longitudinal tiene una forma delimitada entre (i) un primer
arco (27a) de un primer circulo, teniendo el primer arco tiene una longitud de 25 milimetros y una altura de
1,5 milimetros, y (ii) un segundo arco (27b) de un segundo circulo, teniendo el segundo arco una longitud
de 15 milimetros y una altura de 1 milimetro.

7. El sistema de acuerdo con la reivindicacion 6, en el que cada uno de dicha pluralidad de limenes de
vacio tiene una forma sustancialmente rectangular.

8. El sistema de acuerdo con la reivindicaciéon 6, en el que cada uno de dicha pluralidad de limenes de
vacio tiene una relacién de aspecto ancho - altura de 1:1 a 3:1.

9. El sistema de acuerdo la reivindicacion 6, en el que cada uno de dicha pluralidad de limenes de vacio
tiene una altura de 0,3 - 0,8 mm.
10. El sistema de acuerdo con la reivindicacion 6, en el que cada uno de dicha pluralidad de limenes de

vacio tiene un ancho de, como maximo, 1,5 mm.

11. El sistema de acuerdo con la reivindicacion 6, que comprende ademas una fuente de vacio conectada
a dicha pluralidad de limenes de vacio; en el que dicha lumen principal y dicha pluralidad de Iimenes de vacio se
construyen como una unidad; en el que dicho lumen principal y dicha pluralidad de limenes de vacio estan
dispuestos como conductos dispuestos de forma concéntrica.

12. El sistema de acuerdo con la reivindicacién 6, en el que cada uno de dicha pluralidad de puertos de

13
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succién esta asociado con uno diferente de dicha pluralidad de limenes de vacio, en el que dicha pluralidad de
puertos de succion se distribuye entre al menos dos ubicaciones diferentes a lo largo de un eje longitudinal de dicha
sonda nasogastrica.

13. El sistema de acuerdo con la reivindicacién 6, que comprende ademas una valvula y un colector
configurados para conectar dicha pluralidad de limenes de vacio a dicha valvula.

14. El sistema de acuerdo con la reivindicacién 6, en el que dicha pluralidad de limenes de vacio
comprende al menos cuatro limenes de vacio; o en el que dicha pluralidad de limenes de vacio comprende al
menos seis limenes de vacio.

15. El sistema de acuerdo con la reivindicacién 6, en el que dicha sonda nasogastrica comprende ademas dos
0 mas bandas radiopacas longitudinales incrustadas en una pared exterior de dicha sonda nasogastrica.

14
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