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DESCRIPCION
Catéter movil endovascular con balén de apoyo

[0001] La invencion se refiere a dispositivos quirirgicos minimamente invasivos y, especificamente, a catéteres de
balén endovascular que son Utiles en intervenciones vasculares durante la cirugia endovascular. Especificamente, la
invencion presente relaciona catéteres de balén endovascular y catéteres de apoyo de apoyo de balén usados para
el posicionamiento exacto de la guia metdlica dentro del vaso objetivo o para el cruce de la guia metalica a través de
estenosis vasculares calcificadas largas, con tortuosidad importante, bloqueos crénicos, desérdenes de bifurcaciéon
vascular y en general en casos en los que la guia metalica necesita que el catéter proporcione el maximo posible
apoyo de respaldo.

[0002] La cirugia endovascular es un método Util y eficaz para tratar la mayoria de los tipos de enfermedades
vasculares. Generalmente, el dispositivo endovascular apropiado se inserta en el sistema circulatorio del paciente vy,
guiado a través de los vasos, llega a la lesidén/estenosis. Con la ayuda de la cirugia endovascular podemos llegar a
la mayoria de las partes del sistema circulatorio del paciente, incluyendo los vasos coronarios del corazén, los vasos
cerebrales y los vasos periféricos.

[0003] La cirugia endovascular es un método quirdrgico minimamente invasivo que fue disefiado para alcanzar,
diagnosticar y tratar los vasos desde adentro. La recanalizacion de la estenosis o de los vasos bloqueados se realiza
sin necesidad de anestesia general, hospitalizacion prolongada y dolor postoperatorio considerable.

[0004] La angioplastia, con o sin el despliegue de un stent, se utiliza para el tratamiento de bloqueos crénicos,
estenosis y otras patologias vasculares. Durante la angioplastia de los vasos coronarios, cerebrales o periféricos, un
catéter endovascular colocado sobre una guia metalica es conducido al area deseada a través del sistema
circulatorio del paciente. A continuacion, la guia metalica, apoyada por el catéter, es guiada a través de la abertura
periférica del catéter hacia la arteria objetivo (por ejemplo, coronaria, cerebral, renal, etc.) hasta que atraviesa la
estenosis u obstruccidon que necesita tratamiento. A continuacion, se desplaza un catéter de balon hacia adelante
sobre la guia metdlica que ya ha cruzado la estenosis y se coloca cuidadosamente dentro de la obstruccién.
Después de que el catéter ha sido colocado cuidadosamente, el globo se infla a un ancho predefinido, empujando el
material ateromatico que causa el bloqueo hacia afuera y abriendo la arteria. Luego se desinfla el globo, la sangre
comienza a circular a través de la arteria abierta y se retira el catéter del globo. Cuando sea necesario, después de
que se haya abierto la arteria, se puede colocar un stent en el punto de la estenosis para mantener el vaso abierto
durante un periodo de tiempo mas largo.

Hoy en dia, los catéteres con balén no solo se utilizan en la angioplastia, sino también en otras aplicaciones
endovasculares, tales como: bloqueo permanente o temporal del flujo sanguineo en un vaso durante un examen
neurolégico cerebral, hemostasia después de la ruptura de un vaso (catéteres con mas de un balén), embolizacion
de aneurismas cerebrales, blogueo de la fistula arteriovenosa y para la dilatacion de vasos en la vasoconstriccion.

[0006] Los catéteres endovasculares con o sin balones se han utilizado durante afios en la mayoria de las
aplicaciones endovasculares y son una herramienta basica en estos enfoques de tratamiento. Hoy en dia, muchos
de estos catéteres son conocidos y utilizados, y cada uno tiene ciertas ventajas pero también desventajas. Por esta
razon, existe una gran necesidad de desarrollar catéteres de balén alternativos e innovadores que tengan las
ventajas de los mas antiguos pero que sean mejorados en cuanto a sus desventajas, adquiriendo un mayor y nuevo
potencial.

[0007] Los catéteres endovasculares son herramientas necesarias en la cirugia endovascular; uno de sus usos mas
importantes es el apoyo de la guia metalica en el esfuerzo del cirujano por atravesar la estenosis: la obstruccién de
vasos con ella. Este paso resulta bastante dificil en las zonas anatomicamente dificiles de alcanzar, en los casos en
que hay estenosis vasculares calcificadas, tortuosidad importante, bloqueos crénicos, trastornos de bifurcaciéon
vascular y, en general, en los casos en que la guia metalica necesita el catéter para proporcionar el maximo apoyo
posible.

[0008] Hoy en dia, existen sondas endovasculares que utilizan materiales modernos y técnicas constructivas que
mejoran sus caracteristicas.

Las caracteristicas mas importantes de un catéter son:

1. Empujabilidad: el grado en que la fuerza transmitida desde el extremo proximo del catéter se traduce en el
movimiento de su punta, que depende de la transmision de la fuerza a lo largo del cuerpo del catéter.

2. Rastreabilidad: la capacidad de un catéter de seguir la guia metalica en la vasculatura tortuosa, que depende del
diametro, longitud y elasticidad del catéter, asi como de la resistencia causada por la friccion.
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3. Capacidad de cruzamiento: la capacidad de navegar por la punta del catéter con balén a través de restricciones
estrechas en la vasculatura.

[0010] Hoy en dia, en la cirugia endovascular se utilizan muchos catéteres diferentes, cada uno de ellos con las
caracteristicas antes mencionadas en mayor o menor grado.

[0011] La presente invencion tiene como objetivo la creacién de un catéter endovascular de apoyo, como se
describié anteriormente, que presentara colectiva y maximamente las ventajas de un catéter ideal.

[0012] Un catéter facil de construir y usar que proporcionara el maximo apoyo a la guia metalica, cuando sea
necesario, pero también la mayor capacidad de empuje, cruce y seguimiento posible sobre una guia metalica en la
vasculatura tortuosa.

[0013] De acuerdo con la presente invencion esto se logra con el desarrollo de un catéter de balén movil
endovascular, en el cual el balon tiene la capacidad de moverse a lo largo del cuerpo del catéter en su extremo
distal. EI movimiento del globo se realiza con la ayuda de dos anillos méviles externos, un circuito interno de cable y
un mango de control que se encuentra en el extremo proximo del dispositivo. El balon movil permite que el catéter se
mueva dentro del vaso incluso cuando esté inflado y basicamente anclado dentro del vaso.

[0014] Un catéter con un globo que tiene la capacidad de moverse a lo largo de su cuerpo, colocado a pocos
centimetros de la punta del catéter, cambia la imagen, proporcionando al nuevo catéter una gran capacidad de
movimiento y estabilizaciéon dentro del vaso.

[0015] Al inflar y anclar el globo dentro de un recipiente, el movimiento del globo en relaciéon con el catéter se traduce
en el movimiento del catéter hacia el globo y el recipiente, al mismo tiempo. Asi, el catéter puede moverse dentro del
vaso de forma precisa y potente tanto hacia delante como hacia atras, gracias al globo inflado y anclado. El globo
tiene un rango de movimiento de unos pocos centimetros cerca de la punta del catéter. Esto significa practicamente
que la fuerza propulsora que mueve el catéter se aplica cerca de su punta, logrando la maxima capacidad de empuje
de la punta y por lo tanto del catéter, ya que la fuerza propulsora se aplica desde una distancia mas cercana a la
punta. En la presente invencion, el nuevo catéter puede proporcionar soporte de respaldo a la guia metdlica en el
esfuerzo de moverla a través de areas anatomicamente dificiles de los vasos u otros lumenes del cuerpo humano,
mientras que, al mismo tiempo, puede ser reposicionada con precisién, manteniendo el globo inflado y anclado
dentro del vaso.

[0017] El catéter adquiere mayor capacidad de empuje con la ayuda del globo en movimiento, ya que la fuerza
propulsora se aplica cerca de su punta. En cuanto a la capacidad de cruzamiento, este nuevo catéter puede ser
movido a través de estenosis significativas utilizando la fuerza propulsora aplicada por el globo en movimiento,
empujando la punta del catéter con mayor fuerza. En los casos de vasculatura tortuosa, el cruce del catéter es
bastante dificil ya que la friccion entre el catéter y el vaso, y el catéter y el cable guia se multiplica. La rastreabilidad
del nuevo catéter mévil de soporte de balén sobre la guia metdlica en la vasculatura tortuosa es mayor, ya que una
vez mas la fuerza propulsora del balén que se mueve cerca de la punta del catéter es mucho mayor.

[0020] Utilizando la misma metodologia, la invencion puede modificarse retirando el globo elastomérico del anillo
movil de bajo perfil en el que se carga para cargar otras herramientas endovasculares como las cuchillas de
aterectomia o utilizarlo para descargar materiales dentro del vaso.

[0021] En las figuras que siguen, los nimeros de referencia correspondientes se refieren a las mismas partes, desde
todos los angulos. Las figuras no se dibujan necesariamente en escala. En cambio, se ha hecho hincapié en la
presentacién de los principios de la invencion. Las figuras representan aplicaciones tipicas de la invencion y, por lo
tanto, no deben considerarse limitantes en cuanto a la gama de aplicaciones. La invencion sera descrita y explicada
con detalles adicionales y precision con el uso de las figuras adjuntas. La invencion se define por las
reivindicaciones.

La figura 1 y la figura 2 son: la ilustracién detallada del catéter mévil endovascular de apoyo con balén y la ilustracion
del circuito interno de cable que muestra el movimiento dependiente del balén y el boton del mango del catéter a lo
largo del catéter hasta el movimiento simultaneo del circuito interno de cable, de acuerdo con los principios
generales de la invencion.

La figura 3 ilustra los componentes no moéviles del catéter endovascular mévil de apoyo con balén con la
representacion simultanea de sus limenes internos. Cabe destacar que para el seguimiento del dispositivo durante
el proceso endovascular, algunas de las partes del catéter estan construidas con material radiopaco.

La figura 4 ilustra -en seccion vertical- los componentes méviles del catéter endovascular mévil de apoyo con balon.
Especificamente, podemos ver el anillo movil que se utiliza para el movimiento y el inflado del globo mévil junto con
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el sistema de regulacion de liquidos, el globo mavil y el anillo mévil sobre el que se carga el globo, asi como el
circuito interno de cable que se utiliza para controlar el movimiento y el inflado del globo.

La figura 5 ilustra la seccion central del catéter mévil endovascular con soporte de balén en angulo. Especificamente
podemos ver el anillo movil que se utiliza para el movimiento y el inflado del globo mévil junto con el sistema de
regulacion de liquido, parte de la guia metdlica y parte del circuito de cable interior que se utiliza para controlar el
movimiento y el inflado del globo. También hay una figura separada de la parte cilindrica que se une al anillo mavil,
conectando el anillo mévil y el sistema de regulacién de liquido que infla el anillo al sistema de cable interior.

La figura 6 ilustra la parte central del catéter movil endovascular de soporte de balén en un angulo diferente al de la
figura 5. Especificamente, muestra el anillo mévil que se utiliza para el movimiento y el inflado del globo mévil junto
con el sistema de regulacion de liquido, parte de la guia metdlica y parte del circuito interno de cable que se utiliza
para controlar el movimiento y el inflado del globo. La figura separada representa la parte cilindrica que esta unida al
anillo moévil que conecta el anillo mévil y el sistema de regulacion de liquido que infla el anillo al sistema de cableado
interior.

La figura 7 es una ilustracion de la parte periférica del catéter movil endovascular de apoyo con balén en angulo.
Especificamente, ilustra el anillo moévil y el globo cargado en él, la ranura periférica del catéter cilindrico, parte de la
guia metalica y parte del circuito interno de cable que se utiliza para controlar el movimiento y el inflado del globo. En
una ilustracion separada podemos ver la parte cilindrica unida al anillo mévil del globo y que lo conecta al circuito de
cable interior.

La figura 8 es una ilustracion de la parte periférica del catéter mévil endovascular de balén de apoyo en un angulo
diferente al de la figura 7. Especificamente, ilustra el anillo movil y el globo cargado en él, parte de la guia metélica
asi como parte del circuito interno de cable que se utiliza para controlar el movimiento y el inflado del globo. En una
ilustracién separada podemos ver la parte cilindrica unida al anillo mévil del globo y que lo conecta al circuito de
cable interior.

La figura 9 ilustra el punto de insercion de la guia metalica en la parte central del catéter.
La figura 10 es una ilustracion de la punta especialmente disefiada en el extremo distal del catéter.

La figura 11 es una ilustracion del anillo mévil que controla el balén y del anillo moévil sobre el que se carga el balon
del catéter de soporte. Hay otras ilustraciones de las partes cilindricas que se fijan dentro de los anillos méviles y los
conectan al circuito de cableado interior.

[0022] Se entiende que las figuras son representacion esquematica y diagramatica de las aplicaciones ejemplares
del dispositivo y no limitan el rango de aplicaciones. Tampoco se dibujan en escala.

[0023] El presente dispositivo se refiere generalmente a los catéteres endovasculares y a los métodos para
utilizarlos. Mas concretamente, el presente dispositivo se refiere a los catéteres con balén endovascular y los
catéteres moviles endovasculares de apoyo con balén que facilitan el posicionamiento exacto y el cruce de una guia
metdlica a través de lesiones calcificadas y largas, vasculatura tortuosa significativa, bloqueos cronicos, lesiones por
bifurcacién y, en general, ayudan en todos los casos en los que la guia metalica necesita el maximo soporte posible
de respaldo del catéter. Cabe sefialar que esta descripcion soélo se utiliza a modo de ejemplo y que el actual catéter
moévil endovascular de apoyo con balén puede tener varias aplicaciones en el tratamiento de patologias en diversos
limenes del cuerpo humano, como el uréter y la uretra, el cholangi, el eséfago y el arbol traqueobronquial.

[0024] El catéter mévil endovascular de soporte de balén (1), como se ilustra en la figura 1 y en la figura 2, ha sido
disefiado para el cruce endoluminal a través de un vaso y por esta razén puede adquirir el tamafio que facilitara este
cruce, dependiendo del vaso en cuestion. Por ejemplo, para su uso en una arteria coronaria, el catéter puede tener
un diametro exterior de aproximadamente 1,2 a 1,7 mm y un diametro interior de aproximadamente 0,8 a 1,2 mm,
aunque estas dimensiones son puramente indicativas. Por ejemplo, el uso del catéter en vasos no coronarios
requiere dimensiones de catéter de mayor escala que la utilizada para una arteria coronaria.

[0025] Como se ilustra en las figuras 1 y 2, el catéter mévil endovascular de soporte de balén (1) consiste en un
catéter cilindrico longitudinal (2), en parte hecho de material radiopaco figura 3, sobre el cual se cargan dos anillos
moviles (13) figura 5y figura 6 y (18) figura 7 y figura 8. Los anillos méviles (13) y (18) sélo se mueven a lo largo del
catéter cilindrico longitudinal (2), sin girar alrededor de él. EI movimiento de los anillos moéviles (13) y (18), es
codependiente y siempre se mueven hacia la misma direccién en relacion con el catéter cilindrico longitudinal (2),
manteniendo su distancia fija entre ellos. Esto se consigue porque forman parte de un circuito interior de cable, como
se ilustra en las figuras 1 y 2. El sistema de cable interior consiste en el cable hueco (23) y el cordén sintético (24)
gue se conectan a los anillos méviles (13) y (18) a través de sus partes cilindricas (14) y (19) figura 11. El anillo
movil (13) tiene una abertura (16) figura 11, en la cual se fija el sistema de regulacion de liquido que infla el globo
(17). El globo movil (22) es cargado al anillo movil de bajo perfil (18).
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[0026] Como se describe mas adelante, la invencidn consiste en componentes méviles y no méviles.
Componentes no moviles

[0027] Como se ilustra en la figura 3, figura 9 y en la figura 10, el catéter cilindrico longitudinal (2) consta de seis
partes comunicantes e incluye una parte cilindrica central (3) figura 9, que incluye la apertura del lumen (28), a
través de la cual atraviesa la guia metdlica (25), una parte cilindrica (6) con la ranura (5) en la parte préxima del
catéter, una parte cilindrica sin ranura (7) en la parte central del catéter, una segunda parte cilindrica (10) con la
ranura periférica (8) cerca del extremo distal del catéter cilindrico longitudinal (2), una segunda parte cilindrica sin
ranura (11) y una punta (12) especialmente disefiada (10) en el extremo mismo del catéter cilindrico longitudinal (2).
Durante el uso endovascular, el catéter cilindrico longitudinal (2) puede ser insertado en el cuerpo humano por su
punta especialmente disefiada (12), hasta la parte cilindrica sin ranura (7). La parte cilindrica (6) y la parte cilindrica
central (3) estan siempre fuera del cuerpo del paciente, accesibles para el cirujano.

[0028] La parte cilindrica central (3) incluye parte del lumen interno (28) que recorre todo el catéter cilindrico
longitudinal (2), comenzando por el principio del catéter y terminando en la udltima abertura de su punta
especialmente disefiada (12). Cuando se utiliza el catéter cilindrico longitudinal (2), la aguja guia (25) pasa a través
del lumen interno (28).

[0029] La parte cilindrica (6), incluye las partes de los tres limenes interiores (26), (27), (28), asi como la ranura
central (5). La ranura central (5) es basicamente una parte expuesta del lumen (26) que recorre la parte cilindrica (6).
La parte cilindrica (6) también incluye la conexion préxima (4) de los limenes (26) y (27).

[0030] La parte cilindrica (7) incluye partes de los limenes interiores (26), (27), (28) en toda su longitud.

[0031] La parte cilindrica (10) incluye las partes de los lumenes interiores (26), (27), (28) asi como la ranura
periférica (8). La ranura periférica (8) es basicamente una parte expuesta del lumen (26) que recorre la parte
cilindrica (10). La parte cilindrica con ranura (10) incluye también la conexién periférica (9) de los limenes (26) y
(27).

[0032] La parte cilindrica (11) incluye parte del lumen interior (28) en toda su longitud.

[0033] La punta especialmente disefiada (12) incluye la parte final del lumen interno (28) y tiene forma de cono para
ser facilmente guiada dentro del recipiente.

[0034] El catéter cilindrico longitudinal (2) incluye de uno a tres limenes interiores en sus diferentes partes y las dos
conexiones (4) y (9) de los dos limenes interiores. Las conexiones (4) y (9) de los limenes interiores (26) y (27) son
partes cilindricas curvas de los limenes interiores que conectan central y periféricamente los dos limenes paralelos
(26) y (27). Estos lumenes internos (26), (27) y (28) son paralelos entre si y se colocan dentro del catéter como se
muestra en las figuras del dispositivo.

Componentes moviles

Como se ilustra en la figura 1, en la figura 2, en la figura 4, en la figura 5, en la figura 6, en la figura 7, en la figura 8 y
en la figura 11, el catéter movil de soporte de balén endovascular (1) también incluye componentes mdviles. Los
componentes moviles se fijan en la parte (6) y en la parte (10) del catéter cilindrico longitudinal (2) figura 3. La parte
(6) incluye el anillo mévil (13) que facilita el inflado y el control del movimiento del balén (22) del catéter
endovascular movil de apoyo del balon (1) y la parte (10) que incluye el anillo mévil de bajo perfil (18) en el que se
carga el balén (22) del catéter movil endovascular de apoyo del balén (1).

[0036] Como se ilustra en la figura 11, dentro del anillo moévil (13), encontramos fijado internamente el componente
cilindrico (14) que incluye el lumen (15). Por un lado, el lumen (15) se comunica con la abertura (16) del anillo mévil
(13) a través del cual entra en el liquido que infla el balén (22) del catéter de soporte del balén moévil endovascular
(2). La longitud del anillo moévil (13) es tal que cubre la ranura (5) cada vez que se mueve.

[0037] Como se ilustra en la figura 11, dentro del anillo mévil de perfil bajo (18), encontramos internamente fijada la
parte cilindrica (19) que incluye el lumen (20). Por un lado, el lumen (20) se comunica con la abertura (21) del anillo
movil de bajo perfil (18) a través del cual entra en el liquido que infla el balon (22) del catéter de soporte del balén
movil endovascular (1). La longitud del anillo mévil de perfil bajo (18) se puede diferenciar opcionalmente con la
adicién de una extension central y periférica del anillo mévil con un perfil significativamente mas bajo y una mayor
elasticidad (29), de manera que cubra la ranura (8) cada vez que el globo se mueve (figura 1, figura 2).

[0038] Como se ilustra en la figura 4, los anillos méviles (13) y (18) estan conectados entre si en un circuito cerrado
con el cable hueco (23) de un lado y el cable sintético (24) del otro lado. El cable hueco (23) sélo puede moverse
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dentro del lumen interior (26) cuando el circuito estd en movimiento, mientras que el cable sintético (24) puede
moverse dentro de los dos limenes interiores (26) y (27), asi como dentro de la conexion periférica y central (9) y (4)
de los lumenes interiores (26) y (27) figura 3. Las partes cilindricas (14) y (19) de la figura 11 se montan en el interior
de las ranuras (5) y (8) de la figura 3y, por lo tanto, los anillos méviles (13) y (18) se mueven dentro de una gama
maéaxima delimitada por la longitud de las dos partes expuestas del lumen interior (26), es decir, la longitud de las
ranuras (5) y (8).

[0039] Este nuevo catéter mévil endovascular de soporte de balén (1) puede tener un revestimiento externo y otro
interno de material lubricante como el teflon.
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REIVINDICACIONES
1. Un dispositivo quirlrgico, que comprende:

- un catéter cilindrico longitudinal (2);

- un primer anillo exterior movil (13) y un segundo anillo exterior movil (18), que estan unidos al catéter cilindrico
longitudinal (2) y son maviles a lo largo del catéter cilindrico longitudinal (2);

- un circuito de cable interno que se conecta al primer anillo externo movil (13) y al segundo anillo externo moévil (18)
para mover dicho primer anillo movil (13) y el segundo anillo externo mavil (18) siempre hacia la misma direccién de
forma codependiente en relacién con el catéter cilindrico longitudinal (2);

- una manivela de control en el extremo proximo del dispositivo para controlar el movimiento del circuito interno del
cable,y

- una herramienta endovascular, que se carga en el segundo anillo moévil (18) y es movible por el primer anillo mévil
(13) y el segundo anillo movil (18) a lo largo del catéter cilindrico longitudinal (2) en su extremo distal.

2. El dispositivo quirargico de la reivindicacion 1, en el que el instrumento endovascular es un balén (22) y el
dispositivo quirargico es un catéter endovascular movil con balén o en el que el instrumento endovascular es una
cuchilla.

3. Dispositivo quirdrgico de la reivindicacion 1 o 2, en el que el circuito de cable interior esta cerrado y tiene un cable
hueco (23) y un cordon sintético (24), en el que el primer anillo externo movil (13) y el segundo anillo externo movil
(18) estan interconectados en el circuito cerrado de cable interior con el cable hueco (23) en un lado y el cordon
sintético (24) en el otro lado.

4. Dispositivo quirargico de la reivindicacion 3, en el que el primer anillo externo movil (13) esta conectado al circuito
de cable interior mediante una parte cilindrica (14) del primer anillo externo movil (13) y el segundo anillo externo
movil (18) esta conectado al circuito de cable interior mediante una parte cilindrica (19) del segundo anillo externo
movil (18), en la que cada una de las partes cilindricas (14) y (19) esta conectada directamente con el cable hueco
(23) por un lado y con el cable sintético (24) por el otro.

5. Dispositivo quirargico de la reivindicacion 4, en el que las partes cilindricas (14) y (19) se colocan dentro de los
anillos moviles (13) y (18), respectivamente, de forma que las aberturas de los lumenes interiores (15) y (20) de las
partes cilindricas (14) y (19) se comunican con las aberturas (16) y (21) de los anillos exteriores moviles primero y
segundo (13) y (18).

6. Dispositivo quirtrgico de cualquier reivindicacion 3 a 5, donde el cable hueco (23) esta configurado para que sélo
se mueva dentro de un primer lumen interno (26) del catéter cilindrico longitudinal (2) cuando el circuito de cable
interno esta en movimiento, mientras que el cordén sintético (24) esta configurado para que se mueva dentro del
primer lumen interno (26) y del segundo lumen interno (27), asi como dentro de una conexion central (4) y de una
conexion periférica (9) del primer lumen interno (26) y el segundo lumen interno (27).

7. Dispositivo quirargico de la reivindicacion 5 o 6, en el que el globo (22) esta configurado para ser inflado con la
insercién de liquido en un sistema de regulacion de liquido (17), cruzando una abertura (16) del primer anillo externo
moévil (13) con el que esta conectado, y que atraviesa el lumen interno (15) de la parte cilindrica (14) del primer anillo
externo mavil (13) y un lumen interno del cable hueco (23), llega al lumen interno (20) de la parte cilindrica (19) del
segundo anillo externo movil (18), donde pasa a través de una abertura (21) del segundo anillo externo moévil (18) y
entra en el globo (22).

8. Dispositivo quirargico de cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el segundo anillo externo mévil
(18) y la herramienta endovascular cargada en él estan configurados para desplazarse simultaneamente en la
misma direccién y a la misma distancia, cuando el anillo mévil (13) se mueve a mano a lo largo del catéter cilindrico
longitudinal (2).

9. Dispositivo quirdrgico de la reivindicacion 8, en el que, moviendo el anillo cilindrico (13) a mano a lo largo del
catéter cilindrico longitudinal (2), el segundo dispositivo externo moévil (18) estd configurado para moverse
simultaneamente hacia la misma direccién y para cubrir la misma distancia.

10. Dispositivo quirargico de cualquiera de las reivindicaciones 2 a 9, donde el globo inflado (22) cargado en el
segundo anillo externo movil (18) esta configurado para anclar una parte periférica del catéter cilindrico longitudinal
(2) dentro de un vaso u otro lumen del cuerpo humano.

11. Dispositivo quirargico de la reivindicacion 10, en el que el globo (22) que se carga en el segundo anillo externo
movil (18), al inflarse y anclarse dentro del vaso u otro lumen del cuerpo humano, se configura para traducir su
movimiento a lo largo del catéter cilindrico longitudinal (2) en un movimiento del catéter cilindrico longitudinal (2)
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hacia el globo elastomérico anclado (22) dentro del vaso u otro lumen del cuerpo humano y, por lo tanto, en un
movimiento del catéter cilindrico longitudinal (2) hacia el vaso u otro lumen de éste.

12. Dispositivo quirdrgico de cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el catéter cilindrico longitudinal
(2) incorpora seis partes comunicantes, incluida una parte central cilindrica (3) con una abertura de un lumen (28)
por la que pasa una aguja guia (25), una parte cilindrica (6) con una ranura central (5) en la parte proxima del catéter
(2), una parte cilindrica (7) sin ranura en una seccién central del catéter (2), una segunda parte cilindrica (10) con
una ranura periférica (8) cerca de su extremo periférico, una segunda parte cilindrica (11) sin ranura y una punta (12)
al final de la misma

13. Dispositivo quirdrgico de cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el catéter cilindrico longitudinal
(2) incluye un primer lumen interno (26), un segundo lumen interno (27) y un tercer lumen interno (28), que son
paralelos entre si y a un eje central del catéter cilindrico longitudinal (2).

14. Dispositivo quirargico de la reivindicacion 13, en el que el primer lumen interior (26) se expone en la ranura (5)
préxima y en la ranura distal (8), que son iguales.

15. Dispositivo quirargico de cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que el primer anillo externo movil
(13) y el segundo anillo externo movil (18) estan configurados para que sélo se muevan a lo largo del catéter
cilindrico longitudinal (2) sin girar alrededor de él.
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FIGURA 11
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