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DESCRIPCION
Método, médulo de control, aparato y sistema para transferir datos
Campo técnico

Esta invencion pertenece en general al campo de aparatos para tratamiento de sangre extracorpéreo. Mas
particularmente la invencion se refiere a transferencia de datos relacionados con operacioén de tales aparatos.

Especificamente, aunque no exclusivamente, la invencién se aplica de forma util en el campo de monitores de dialisis,
tal como por ejemplo maquinas para cuidados intensivos de fallo renal agudo.

Antecedentes

En el mundo, existen un gran niumero de aparatos para tratamiento de sangre extracorpéreo en entornos hospitalarios,
clinicos y domésticos. Debido al continuo desarrollo de productos dentro del campo, tal como mejora de software y/o
hardware, la configuracién exacta de cada aparato individual puede variar enormemente. Diferencias geograficas y
regulatorias también hace practicamente imposible tener perfiles de software/hardware uniformes de aparatos, incluso
si se fabrican aproximadamente en el mismo punto en el tiempo.

El tratamiento de datos eficiente, tal como recopilacion de informacién estadistica y/o de mantenimiento de tales
aparatos requiere informacion actualizada sobre el estado y configuracion de dispositivo, es decir, conocimiento de
componentes instalados, versiones de software, etc. Informes sobre irregularidades y mal funcionamientos son
incomodos para que enfermeras y hospitales los traten. La recuperacion de informacion de dispositivo lleva mucho
tiempo pero es necesario para poder diagnosticar el problema correctamente, teniendo en cuenta la variacion
anteriormente mencionada de configuraciones de software/hardware existentes. Como consecuencia, a menudo se
envian a los técnicos de servicio a resolver problemas menores que podrian haberse tratado por personal clinico,
Unicamente habria sido suficiente el conocimiento de la informacién de dispositivo. También, cuando se espera a que
lleguen los técnicos, los aparatos pueden estar fuera de servicio. Si es asi, los aparatos no estan disponibles para el
tratamiento de pacientes e incrementa costes y esfuerzos en hospitales y clinicas. Por lo tanto, existe una necesidad
para la recuperacion remota de informacion de dispositivos de los aparatos.

Con el paso del tiempo, se han hecho intentos para facilitar la recuperacion de informacion de dispositivos. Soluciones
incluyen diversas conexiones a la interfaz de aparatos, tal como Ethernet, USB, ranuras de tarjetas, etc. Sin embargo,
por razones de seguridad, los hospitales son reacios a permitir el acceso a sus redes y recuperacion de informacion a
través de USB y las ranuras de tarjetas son incomodas y requieren ciertas habilidades del personal clinico, habilidades
que a menudo no estan facilmente disponibles. Por lo tanto, incluso aunque los aparatos pueden conectarse a una
red local, habitualmente esto no esta abierto para acceso remoto.

Por estos propdsitos, un aparato para tratamiento de sangre extracorpéreo habitualmente no es capaz de establecer
canales de comunicacién remotos, ya que no puede conectarse a través de redes inalambricas, debido al riesgo de
interferencia electrénica, y al mismo tiempo no puede enchufarse en redes terrestres, accesibles desde el exterior,
debido a restricciones de seguridad/privacidad. Por lo tanto, un aparato para tratamiento de sangre extracorpéreo
normalmente se configura para visualizar informacion en un visualizador a través de una interfaz de usuario grafica.
Esto permite una comunicacion visual local con un usuario.

Sin embargo, tal comunicacion visual local puede percibirse a menudo por un usuario como molesta y/o estresante,
ya que a menudo interfiere con normal operacion. Mensajes de error que aparecen repentinamente en el visualizador
de un aparato para tratamiento de sangre extracorpéreo son probable que confundan al operador de dispositivo quien
puede estar entrenado Unicamente para tratar operacién normal del aparato.

Por lo tanto, un sistema mejorado para transferir datos relacionados con la operacion de un aparato de tratamiento de
sangre extracorpdreo seria ventajoso.

Existe una necesidad de un nuevo método, aparato y sistema para transferir datos desde un aparato de tratamiento
de sangre extracorporeo y en particular seria ventajoso con un método, aparato y sistema para mejorar la recuperacion
de datos de aparato relacionados, permitiendo aumento de flexibilidad, proteccién, seguridad, facilidad de uso y/o
rentabilidad.

La técnica anterior comprende el documento W02008/125997, que se dirige a la simplificaciéon de configuracion y
reduccion de tiempo de establecimiento cuando se configuran multiples monitores de paciente en un entorno sanitario
empleando informacion de configuracién en cédigo de barras que se escanea en los monitores usando un escaner de
cédigo de barras. Un primer monitor se configura escaneando selectivamente uno o mas cddigos de barras contenidos
en un manual de configuraciéon. Una vez que se configura el primer monitor, su informaciéon de configuracion se
almacena e imprime en formato de codigo de barras. Los cédigos de barras impresos se escanean a continuacion en
un segundo monitor de paciente sin requerir que el usuario navegue por el manual de coédigo de barras de
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configuracion una segunda vez.

El documento US2010/0163613 propone convertir informacion de configuracion en la forma de un cédigo de barras
que se proporciona a un dispositivo de medios capaz de leer el codigo de barras, tras lo cual el dispositivo de medios
decodifica el cédigo de barras y extrae un modulo de configuracién, que se instala a continuacién en el dispositivo de
medios, configurando el dispositivo de medios para acceder a proveedores de contenido de medios predeterminados
y/o redes inalambricas.

El documento WO2010/097618 divulga un método de configuracion automatica de un dispositivo con informacion
fecha u hora, obteniendo una imagen de una escena que comprende un cédigo legible por maquina que contiene
informacion de configuracion y extrayendo la informacién de configuracion de la imagen.

Sumario de la invencién

La presente invencion preferentemente busca mitigar, aliviar o eliminar una o mas de las deficiencias anteriormente
mencionadas en la técnica y desventajas individualmente o en cualquier combinacién y resuelve al menos los
problemas anteriormente mencionados proporcionando un método, un sistema y un programa informatico de acuerdo
con las reivindicaciones de patente adjuntas.

La solucion general de acuerdo con la invencién es transferir datos desde un aparato de tratamiento de sangre
extracorporeo que comprende un visualizador, a través de la visualizacién de los datos en el visualizador en forma de
una representacion grafica legible por maquina, permitir la captura de la imagen visualizada con un dispositivo de
captura de imagenes y transmision de la imagen desde el dispositivo de captura de imagenes a un servidor remoto a
través de un canal de comunicacion.

De acuerdo con un primer aspecto, se proporciona un método para transferir datos desde un aparato de tratamiento
de sangre extracorporeo de acuerdo con la reivindicacion 1.

De acuerdo con un segundo aspecto, se proporciona un método para intercambiar datos para un aparato de
tratamiento de sangre extracorporeo de acuerdo con la reivindicacién 8.

De acuerdo con un tercer aspecto, se proporciona un sistema para transferir datos relacionados con la operacion de
un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo de acuerdo con la reivindicacién 9.

De acuerdo con un cuarto aspecto, se proporciona un programa informatico que comprende cédigo de programa que
cuando se ejecuta por procesador de un modulo de control de un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo
provoca que el modulo de control realice el método de acuerdo con el primer aspecto.

Realizaciones adicionales de la invencion se definen en las reivindicaciones dependientes.

Uno de los problemas/deficiencias que puede resolverse mediante las realizaciones de la presente invencién es que
permite un tratamiento de informaciéon mas facil, mas rapido y mas robusto, que aumenta la flexibilidad y rentabilidad.
Ya que los datos se visualizan como una representacion grafica legible por maquina, un usuario no necesita interpretar
los datos, lo que evita la confusién y el error humano, aumentando por lo tanto la proteccion y seguridad. La posibilidad
de usar hardware basico como dispositivos de captura de imagenes, tales como camaras digitales comunmente
encontradas en los teléfonos méviles actuales, en lugar de dispositivos de lectura especializados, facilita la utilidad y
mejora el cumplimiento por parte de los usuarios. Visualizacion de datos también habilita acceso de informacion
remoto. También puede habilitar el registro de datos. También, ya que los datos se visualizan Unicamente en el
visualizador y no se envian por medio de, por ejemplo, un transmisor inalambrico, el aparato no transmite ninguna
sefial, que puede de otra manera alterar equipo electrénico circundante. Esto conduce a una operacion del aparato
mas segura.

Realizaciones del tercer y cuarto aspectos pueden corresponder a las realizaciones anteriormente identificadas del
primer aspecto.

Breve descripcion de los dibujos

Estos y otros aspectos, caracteristicas y ventajas de las que la invencién es capaz seran evidentes y se aclararan a
partir de la siguiente descripcion de realizaciones de la presente invencion, haciéndose referencia a los dibujos
adjuntos, en los que

La Figura 1 es una ilustracién de un monitor de dialisis de acuerdo con una realizacion;

La Figura 2 es una visién de conjunto esquematica de un modulo de control de acuerdo con un aspecto;

La Figura 3 es una vision de conjunto esquematica de un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo de
acuerdo con un aspecto;

Las Figuras 4-5 son visiones de conjunto esquematicas de un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo de
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acuerdo con diferentes ejemplos;

La Figura 6 es un diagrama de flujo que muestra un método de acuerdo con un aspecto;

La Figura 7 es un diagrama de flujo que muestra un método de acuerdo con un ejemplo;

Las Figuras 8-9 son ejemplos esquematicos de pantallas de visualizacion;

La Figura 10 es una ilustraciéon de un sistema de acuerdo con un aspecto; y

La Figura 11 es una vision de conjunto esquematica de un medio legible por ordenador de acuerdo con un aspecto.
La Figura 12 es una vista frontal de una parte de un moédulo de control de un aparato de tratamiento de sangre
extracorporeo, por ejemplo un monitor de dialisis.

Descripcion de las realizaciones

A continuacion se describiran varias realizaciones de la presente invencion en mas detalle con referencia a los dibujos
adjuntos para que los expertos en la materia sean capaces de efectuar la invencién. La invencién puede, sin embargo,
incorporarse de muchas formas diferentes y no deberia interpretarse como limitada a las realizaciones expuestas en
este documento. En su lugar, estas realizaciones se proporcionan de modo que esta divulgacion sera exhaustiva y
completa, y transmitira completamente el alcance de la invencion a los expertos en la materia. Las realizaciones no
limitan la invencioén, sino que la invencién se limita Unicamente mediante las reivindicaciones de patente adjuntas.
Adicionalmente, la terminologia usada en la descripcidon detallada de las realizaciones particulares ilustradas en los
dibujos adjuntos no pretende ser una limitacion de la invencion.

La siguiente descripcion se centra en una realizacion de la presente invencién aplicable a un aparato para tratamiento
de sangre extracorpdreo y en particular a un monitor de didlisis. Sin embargo, se apreciara que la invencién no se
limita a esta aplicacion, sino que puede aplicarse a muchos otros dispositivos médicos incluyendo, por ejemplo,
dispositivo de tratamiento del higado o dispositivo de ultrainfiltracion.

En un ejemplo de la invencién de acuerdo con la Figura 1, el numero de referencia 1 indica en su totalidad un aparato
para tratamiento de sangre extracorpéreo, representado en el ejemplo ilustrado por un monitor de didlisis que es
adecuado para tratamiento intensivo de fallo renal agudo. El nimero de referencia 2 indica en su totalidad un médulo
integrado que puede acoplarse al monitor de dialisis 1.

El médulo integrado 2 se constituye por una combinacion de al menos un elemento de soporte 3, un circuito de
distribucién (de un tipo conocido y no ilustrado) dispuesto en el elemento de soporte 3, y una unidad de tratamiento
de sangre 4. La unidad de tratamiento de sangre 4 puede ser, por ejemplo, un filtro de plasma, un filtro de hemodialisis,
un filtro de hemofiltracion o una unidad diferente.

El circuito hidraulico, que se completa mediante una combinacién del médulo integrado 2 y el monitor 1, comprende
un circuito de sangre que extrae sangre de un paciente, por ejemplo a través de un catéter insertado en un acceso
vascular del paciente, y toma la sangre a través de una linea de extraccion a la unidad de tratamiento 4.

La sangre pasa a través de una primera camara (camara de sangre) de la unidad de tratamiento 4 y, a través de una
linea de retorno, se transporta de vuelta al paciente.

Inmediatamente aguas abajo de la zona de extraccion, se hace conexion entre la linea de extracciéon y una linea de
preinfusién auxiliar.

En particular, el monitor 1 incluye al menos un contenedor de un primer fluido estéril 5 para suministrar la linea de
preinfusién; medio de transporte de fluido, en el ejemplo constituido por una bomba de preinfusion 6, por ejemplo una
bomba peristaltica, que controla el flujo de fluido en la linea de preinfusion directamente en la sangre a través de una
conexion directa a la linea de extraccion de sangre, al menos una bomba de sangre 7 para el control y gestion de un
flujo de sangre correcto en el circuito. La bomba de sangre 7 puede ser peristaltica.

Generalmente el contenedor del primer fluido estéril 5 puede contener un fluido de preinfusién, aunque el mismo
contenedor puede usarse para contener un anticoagulante, normalmente de un tipo de actuacion local.

Una vez que se establece la direccion de circulacion de sangre desde la zona de extraccion a la unidad de tratamiento
de sangre 4, y posteriormente a la linea de retorno de sangre hacia el paciente, se incluye un sensor de presion arterial
inmediatamente aguas abajo de la linea de preinfusién auxiliar.

Continuando a lo largo de la direccién de circulacion de sangre, se incluye un dispositivo 107 para administracion de
una sustancia tal como un anticoagulante o calcio, por ejemplo una jeringa que contiene dosis apropiadas de heparina,
conectado operativamente a una bomba para llenar/vaciar la jeringa. El dispositivo 107 también puede ser una balanza
o un manometro. En un ejemplo, el dispositivo 107 infunde heparina, es decir es un dispositivo de infusién de heparina.
En un ejemplo, pueden incluirse varios dispositivos 107 para administracion independiente de varias sustancias.

La sangre cruza a continuacion un sensor de presion adicional que supervisa la tasa de flujo correcto internamente
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del circuito de sangre.

Después de cruzar la primera cdmara de sangre de la unidad de tratamiento 4, en la que tiene lugar intercambio de
sustancias e intercambio molecular y de fluidos a través de una membrana semi permeable, la sangre tratada entra
en la linea de retorno, cruzando un separador de gas (generalmente aire), en el que se expulsa cualquier burbuja de
aire presente o introducida en la sangre durante el tratamiento.

La sangre tratada que sale del separador de gas (también conocido como una camara de desgasificacion) cruza un
sensor de burbujas (también conocido como detector de aire) que comprueba que estas formaciones peligrosas no
estan presentes en la sangre tratada, que esta a punto de enviarse de vuelta al circuito de sangre del paciente.

Inmediatamente aguas abajo del sensor de burbujas se ubica un elemento de cierre, que cuando se activa una alarma
puede bloquear el flujo de sangre hacia el paciente. En particular, si el sensor de burbujas revela la presencia de
anomalidades en flujo de sangre, el monitor 1, el paso de sangre se pararia inmediatamente por medio del elemento
de cierre (que puede ser una llave, una pinza o similar), para evitar cualquier clase de consecuencia al paciente. Aguas
abajo del elemento de cierre la sangre tratada se devuelve al paciente sometido al tratamiento.

La circuiteria de distribucion comprende un primer circuito de un segundo fluido estéril (liquido de dialisis) que tiene al
menos una linea de entrada a la unidad de tratamiento de sangre 4 y una linea de salida desde la unidad de tratamiento
4.

Al menos un contenedor del segundo fluido estéril 8 se destina para suministrar la linea de entrada del primer circuito.

La linea de entrada se destina para cooperar con medios para transporte de fluido, siendo al menos una bomba 9 (en
el ejemplo una bomba peristaltica) predispuesta en la parte frontal del monitor 1 para controlar el flujo del segundo
fluido estéril proveniente el contenedor 8, y para definir una direccién de circulaciéon. Aguas abajo de la bomba 9 del
segundo fluido estéril, a lo largo de la direccién de circulacion, se incluye una derivacion que divide el primer circuito
del segundo fluido estéril en una derivacién de entrada y una derivacién de infusion.

En particular la derivacién de infusion se conecta a linea de retorno de circuito de sangre. En otras palabras, con esta
infusion la linea de infusion puede hacerse directamente en la sangre, usando los contenidos del contenedor 8 del
segundo fluido estéril.

La derivacion de entrada toma el segundo fluido estéril directamente a la unidad de tratamiento de sangre 4, en
particular a una segunda camara (camara de dialisis) de la unidad 4.

El primer circuito del segundo fluido estéril se asocia adicionalmente a un primer selector que determina el porcentaje
de cantidades de flujo de fluido en la derivacion de infusién y la derivaciéon de entrada.

Generalmente, el primer selector, ubicado normalmente en proximidad de la derivacion, habilita la seleccion entre al
menos una primera condicién operativa, en la que el segundo fluido estéril puede pasar a la derivacion de entrada,
pero no puede pasar a la derivacion de infusion, y una segunda condicidn operativa, al permitir el paso de fluido a la
derivacion de infusion, pero no a la derivacion de entrada. En otras palabras el primer selector puede constituirse por
un elemento de valvula adecuado para operar en un circuito de fluido, que puede como alternativa cerrar el paso de
fluido a una o la otra derivacion.

El segundo fluido esteéril (liquido de didlisis) cruza la derivacion de entrada y entra en la segunda camara (lado de
dialisis) de la unidad de tratamiento de sangre 4.

En particular la primera camara (camara de sangre), que cruza el flujo de sangre, se separa de la segunda camara
(camara de dialisis), que cruza el segundo fluido estéril, mediante una membrana semi permeable que habilita el paso
de moléculas y sustancias dafiinas y fluidos en la sangre hacia el segundo fluido estéril (liqguido de dialisis),
principalmente a través de procesos de conveccion y difusién; al mismo tiempo, y mediante los mismos principios, se
permite el paso de sustancias y moléculas desde el segundo fluido estéril y hacia la sangre.

El segundo fluido estéril, para dialisis, entra en la linea de salida del primer circuito y cruza un sensor especial de
presion para controlar el funcionamiento de la linea. Medios para transportar el fluido, por ejemplo una bomba de
drenaje de efluentes 10, estan presentes, controlando el flujo en la linea de salida de circuito de fluido. Esta bomba
10, como las otras, es normalmente peristaltica.

El fluido de descarga cruza a continuacién un detector de fuga de sangre 15 y se envia a un contenedor de recogida
de efluentes 11.

Una linea de infusién se ubica en la linea de retorno del circuito de sangre. En particular, un tercer fluido estéril (fluido

de infusion) se obtiene de al menos un contenedor auxiliar 12 y, mediante accion de un medio de transporte de fluido,
generalmente una bomba de infusién 13 que controla el flujo (en el ejemplo una bomba peristaltica), se envia
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directamente a la linea de retorno de circuito de sangre.
El tercer fluido estéril (liquido de infusién) puede enviarse directamente al dispositivo separador de gas.

La derivacion de posinfusiéon del primer circuito del segundo fluido estéril y la linea de infusion del tercer fluido esteéril
estan provistos de un tracto de entrada terminal comun al circuito de sangre. El tracto de entrada terminal se ubica
aguas abajo de la bomba de infusidon 13 con respecto a una direccion de infusion, y envia el fluido directamente al
separador de gas. Al menos una derivacion de preinfusion esta presente en la linea de infusién, conectada a la linea
de extraccion de circuito de sangre.

En mas detalle, hay una derivacién ubicada aguas abajo de la bomba de infusién 13 con respecto a la direccion de
infusién, que divide la linea de infusion en una derivacién de preinfusion y una derivacién de posinfusion.

La derivacion de preinfusion toma el fluido extraido del contenedor a la linea de extraccién de circuito de sangre aguas
abajo de la bomba de sangre 7 (aguas abajo con respecto a la direccion de circulacion). La derivacion de posinfusion
se conecta directamente al tracto terminal comun.

La linea de infusién comprende ademas un segundo selector para determinar el porcentaje de cantidades de flujo de
liquido a enviar a la derivacion de posinfusion y la derivacion de preinfusion. El segundo selector, ubicado en
proximidad de la derivacion, se puede colocar entre al menos una primera configuracién operativa, en la que fluido
puede pasar a la derivacién de preinfusién pero no a la derivacién de posinfusiéon, y al menos una segunda
configuracion operativa, en la que se permite que fluido pase a la derivacién de posinfusion y no a la derivaciéon de
preinfusion.

Como con el primer selector en el primer circuito del segundo fluido estéril, el segundo selector es capaz de establecer
porcentajes de fluido que pasa a cada una de las dos derivaciones, y puede, si es necesario, variar las veces de
acuerdo con los tratamientos a efectuar. El primer y segundo selectores normalmente son, pero no necesariamente,
de tipo similar.

El monitor 1 esta provisto de medios para determinar al menos el peso del contenedor del primer fluido estéril 5 y/o el
contenedor del segundo fluido estéril 8 y/o el contenedor del tercer fluido estéril 12 y/o el contenedor de descarga 11.
Los medios de determinacién se constituyen mediante sensores de peso, por ejemplo balanzas (al menos una balanza
independiente para cada contenedor o bolsa de fluido asociada al monitor 1).

Habra presentes al menos cuatro de estas balanzas, cada una independiente de las otras, y cada una predispuesta
para medir el peso respectivo de un contenedor 5, 8, 11, 12.

Enla Figura 1, la referencia 16 indica un visualizador, que es parte de una interfaz de usuario (no mostrada) del monitor
1. En la Figura 1, el visualizador 16 es un visualizador tactil y se conecta al modulo de control (no mostrado), que se
programa para visualizar en el visualizador 16 una pluralidad de pantallas, areas o ventanas de visualizacion en
secuencia o simultaneamente, de modo que el visualizador 16 se divide en varias areas distintas que visualizan distinta
informacion.

En la presente descripcion, la expresion "visualizador tactil" se refiere a un dispositivo que tiene un visualizador para
la salida de datos, que también se usa para introducir a través de seleccion de partes (teclas tactiles o teclas de funcion
variable) de la pantalla de visualizador usando los dedos; el dispositivo es capaz de detectar dénde ha tocado un
usuario el visualizador y a partir de esto obtener las 6rdenes seleccionadas y realizar las mismas.

El moédulo de control se asocia operativamente con partes del circuito de sangre y en particular con el sensor de
presion, la bomba de sangre 7, el dispositivo 107 para administracion de una sustancia, el sensor de presion adicional,
asi como en el sensor de burbujas y el elemento de cierre. Durante operacion, el médulo de control se configura por
lo tanto para tratar datos y controlar diferentes partes del monitor 1, tal como recibir entrada desde dichas partes y
enviar salida a dichas partes.

El médulo de control se asocia operativamente con la interfaz de usuario y se configura para, durante operacion, recibir
entrada desde la interfaz de usuario y enviar salida a la interfaz de usuario, tal como al visualizador 16.

La Figura 2 muestra una vision de conjunto esquematica de un médulo de control 20 de acuerdo con un ejemplo. El
moddulo de control 20 comprende una unidad de control 21 y un sistema operativo 22.

La Figura 3 divulga una vision de conjunto esquematica de un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo 30, tal
como el monitor 1, que comprende un modulo de control 20 y un visualizador 16.

El aparato 30 se configura de modo que el mddulo de control 20 puede recibir entrada desde una interfaz de usuario,

que comprende dicho visualizador 16, asi como enviar instrucciones a la interfaz de usuario. La interfaz de usuario
puede tener un elemento de accionador para desencadenar el funcionamiento del médulo de control 20. El médulo de

6



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

60

65

ES 2741515713

control 20 también puede controlar la operacion de las partes del aparato 30, tal como el dispositivo 107 para
administracién de una sustancia. EI modulo de control 20 también puede recibir entrada desde los componentes del
aparato 30, tal como el sensor 108, que esta supervisando el dispositivo 107 para administraciéon de una sustancia,
asi como enviar instrucciones al sensor 108 y el visualizador 16.

Como se muestra en la Figura 4, el médulo de control 20 puede disponerse en el aparato de tratamiento de sangre
extracorporeo 30, y configurarse para recuperar datos que pertenecen a una operacion del aparato, tal como desde
una o varias unidades de control del monitor 1 y codificar los datos en una representacion grafica legible por maquina
41 adaptada para visualizar en el visualizador 16, y adicionalmente adaptada para decodificar en un servidor remoto
(no mostrado) para recuperar los datos recuperados.

Los datos que pertenecen a una operacion del aparato son datos especificos de uso que incluyen parametros de
tratamiento. Los datos que pertenecen a una operacion adicionalmente pueden incluir datos especificos de uso tal
como historial de uso, historial de interaccion de operador, o datos especificos de maquina para dicho aparato tal como
ID de maquina, tal como un nimero de serie, datos de configuracién de maquina y datos de estado de maquina, o
cualquier combinacion de tales tipos de datos. Datos de configuracion de maquina pueden implicar versiones de
hardware y software.

Los datos que pertenecen a una operacion pueden ser adicionalmente datos con respecto a estado y/o funcion de
diferentes componentes del aparato, descritos en relacion con la Figura 1 anterior, cémo interactiian y como operan.

Los datos que pertenecen a una operacion pueden recuperarse a partir de partes individuales del aparato o a partir
de una combinacion de partes, es decir subsistemas tal como caracteristicas periféricas o equipo externo. Ejemplos
de sistemas periféricos son conjuntos de jergas, detector de burbujas de aire, balanzas, bombas o sensores de jeringa.
Por lo tanto, es posible crear una huella de configuracién, que se basa en los componentes especificos de hardware
ylo caracteristicas de software para un aparato particular. Los subsistemas pueden comprender uno o mas médulos
de control, que pueden transmitir y/o procesar los datos.

En un ejemplo, el médulo de control 20 se configura para recuperar datos en forma de un nimero de serie del aparato
30, emitir los datos a un archivo de registro de PCMCIA y codificar los datos como un cddigo de barras QR, que se
guarda como una imagen en formato BMP. EI mddulo de control 20 se configura adicionalmente para visualizar la
imagen BMP en el visualizador 16, como parte de la interfaz de usuario grafica del aparato 30.

En un ejemplo de acuerdo con la Figura 5, el aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo 30 comprende un primer
moddulo de control 20a y un segundo médulo de control 20b, es decir al menos dos médulos. El segundo médulo de
control 20b puede conectarse a diferentes partes del aparato (no mostrado), asi como al primer médulo de control 20a.
El primer mddulo de control 20a se configura para recuperar datos que pertenecen a una operacion de al menos un
aparato o aparatos de tratamiento de sangre, tal como el monitor 1, opcionalmente a través del segundo médulo de
control 20b, y codificar los datos en una representacion grafica legible por maquina 41 adaptada para visualizar en el
visualizador 16, y adaptada adicionalmente para decodificar en un servidor remoto (no mostrado) para recuperar los
datos recuperados.

Como se apreciara por el experto en la materia, puede variar un nimero de combinaciones y configuraciones posibles
de médulos de control 20 en el aparato de tratamiento de sangre extracorpdreo 30, segun se requiera por las
circunstancias y funciones y componentes deseados del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo 30.

La representacion gréfica legible por maquina puede ser por ejemplo una imagen de cédigo de barras o una imagen
de codigo de matriz bidimensional.

La imagen de cédigo de matriz bidimensional puede ser cualquier clase de imagen de cédigo de matriz bidimensional,
tal como seleccionada a partir del grupo que consiste en: 3-DI, ArrayTag, Cdédigo Aztec, Alfabeto Cromatico,
Codablock, Caodigo 1, Codigo 16K, Cdédigo 49, ColorCode, Cddigo de Matriz Compacto, Cédigo CP, CyberCode,
DataGlyphs, Datamatrix, Matriz de Datos ECC200, Cadigo Datastrip, Codigo Dot A, d-touch, EZcode, Cédigo de Matriz
de Cuadricula, Cédigo de Barras de Color de Alta Capacidad, HueCode, INTACTA.CODE, InterCode, JAGTAG,
MaxiCode, mCode, MicroPDF, MiniCode, MMCC, Optar, PaperDisk, PDF417, PDMark, Cdédigo QR, Cddigo
QuickMark, ShotCode, Codigo Small Aztec, SmartCode, Cddigo Snowflake, SPARQCode, SuperCode, Trillcode,
UltraCode, UnisCode, WaterCode, VeriCode, VSCode.

En un ejemplo, El médulo de control 20 se configura adicionalmente para analizar los datos antes de codificar y
controlar la visualizacion de la representacion grafica legible por maquina dependiendo de un resultado del analisis de
datos. Esto habilita diferenciacion de visualizacion dependiendo del tipo de dato, por ejemplo de modo que algunos
datos que se consideran criticos basandose en algun criterio predefinido representan una visualizaciéon predominante,
mientras que otros datos pueden representar una visualizacion mucho mas modesta o incluso no visualizarse en
absoluto.

La informacién a recuperar también puede controlarse mediante entrada de usuario, es decir que el usuario selecciona
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ciertas clases de informaciéon deseada, que el controlador 20 recupera y codifica para visualizar. Por lo tanto, la
informacién puede preprocesarse, e informacion especifica seleccionarse para tratamiento de datos adicional por el
controlador. En un ejemplo, tales conjuntos de informacién deseada especifica pueden guardarse. Esto es ventajoso,
porque los conjuntos a continuacién pueden reutilizarse y el usuario Unicamente necesita solicitar el conjunto de
informacién y no solicitar repetidamente la informacion deseada.

El médulo de control 20 también puede configurarse para codificar los datos en al menos dos representaciones graficas
legibles por maquina, adaptadas para visualizacidon secuencial en el visualizador 16 como una pelicula y adaptadas
adicionalmente para decodificacidon en un servidor remoto para recuperar los datos recuperados. Una ventaja con esto
es que pueden visualizarse mas datos y, por lo tanto, transferirse a un servidor remoto.

El médulo de control 20 del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo 30 puede configurarse para almacenar
dichas al menos dos representaciones graficas legibles por maquina en una base de datos. Una ventaja con esto es
que permite la recuperacion del historial de datos, tal como historial de operacién del aparato, estadisticas de
tratamiento, vision de conjunto de componentes de hardware/software en uso y/o material usado con el aparato (tubos,
liquidos, etc.)

En un ejemplo (no mostrado) el médulo de control 20 se configura para almacenar los datos recuperados en una base
de datos para codificacion y visualizacion posterior en un momento posterior. Esto puede ahorrar capacidad de
almacenamiento de datos, ya que los datos recuperados pueden requerir menos memoria que la representacion
gréfica legible por maquina. El hecho de que se han recuperado datos, en espera de codificacion y visualizacion,
puede indicarse mediante, es decir, una indicacién de tiempo visualizada en algun sitio en el visualizador 16.

El médulo de control 20 puede configurarse para visualizar, en el visualizador 16, la representacion grafica legible por
magquina sin interferir con la operacioén del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo. Esto es ventajoso, ya que
el usuario sera a continuacion capaz de acceder a los datos de la representacion grafica legible por maquina sin tener
que abortar la operaciéon normal del aparato, que puede ejecutar un ciclo de tratamiento que dura hasta varios dias.

Volviendo de nuevo a la Figura 1, el mddulo de control (no mostrado) también se usa para controlar el primer circuito
del segundo fluido estéril y en particular para recibir datos enviados por las balanzas en relaciéon con el peso del
contenedor 8; también se asocia operativamente a la bomba 9, el primer selector, el sensor de presién, la bomba de
drenaje 10 y la balanza que pesa el contenedor de descarga de efluentes 11.

El médulo de control también se asocia operativamente a la linea de infusion del tercer fluido estéril, supervisando el
peso del contenedor 12 (medido por una balanza), y también controla la bomba de infusién 13 y el segundo selector.

Finalmente, el mddulo de control se asocia operativamente a la linea auxiliar para preinfusion del primer fluido estéril,
midiendo el peso del contenedor 5 a través de balanzas y ordenando a la bomba de preinfusiéon 6 de acuerdo con el
tratamiento a efectuarse.

La anterior, puramente descriptiva, explicacion de la circuiteria hidraulica del monitor 1 para tratamiento de sangre
extracorpdreo se seguira ahora por una breve explicacion de cémo funciona el moédulo de control, aparato y sistema.

La unidad de control 21 del modulo de control 20 puede ser una unidad usada normalmente para realizar las tareas
implicadas, por ejemplo un hardware, tal como un procesador con una memoria. El procesador puede ser cualquiera
de una variedad de procesadores, tal como procesadores Intel o AMD, microprocesadores, microcontroladores de
Ordenador Inteligente Programable (PIC), Procesadores de Sefales Digitales (DSP), etc. Sin embargo, el alcance de
la invencién no se limita a estos procesadores especificos. La memoria puede ser cualquier memoria capaz de
almacenar informacién, tal como Memorias de Acceso Aleatorio (RAM) tal como, RAM de Densidad Doble (DDR,
DDR2), RAM de Densidad Unica (SDRAM), RAM Estatica (SRAM), RAM Dindmica (DRAM), RAM de Video (VRAM),
etc. La memoria también puede ser una memoria flash tal como un USB, Compact Flash, SmartMedia, memoria MMC,
MemoryStick, tarjeta SD, MiniSD, MicroSD, tarjeta xD, TransFlash y memoria MicroDrive, etc. Sin embargo, el alcance
de la invencién no se limita a estas memorias especificas.

El sistema operativo 22 puede ser cualquier clase de software adecuado para ejecucion por dicha unidad de control
21. El sistema operativo proporcionara tareas de nivel bajo tal como tratamiento de memoria, comunicacién de 1/O,
etc. Ademas, el sistema operativo soportara ejecucion de programas de nivel superior que a su vez puede controlar
las diversas partes, componentes y elementos del aparato 30/monitor 1.

Operacién normal

Antes de que comience el tratamiento actual, el aparato debe prepararse. Toda la circuiteria hidraulica y la unidad de
tratamiento se asocian correctamente al monitor 1 de modo que las diversas bombas peristalticas acoplan los
respectivos tractos de entubado, y todos los sensores se colocan correctamente; También, las bolsas relativas que
contienen los diversos fluidos se juntan a las respectivas lineas de suministro o recepcién de los liquidos, y el circuito
de sangre se conecta a una arteria o vena del paciente. Cuando se completa la configuracién, se hace una circulacién
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inicial de la sangre internamente del respectivo circuito.

De acuerdo con el tipo de tratamiento seleccionado (ultrafiltracion pura, hemodialisis, hemofiltracion, hemodiafiltracion,
etc.), el aparato para tratamiento de sangre extracorpéreo 30, tal como el monitor 1, se activa automaticamente y
controla por el médulo de control 20.

El monitor 1 exhibe un cuerpo de maquina 100 provisto, en una superficie frontal 101 del mismo, de bombas
peristalticas 6, 7, 9, 10, 13, destinadas para cooperar en uso con respectivos tractos de entubado en forma de U en el
modulo integrado.

El cuerpo de maquina 100 exhibe un relieve que actia como una guia de colocacién 102 que se proyecta desde la
superficie frontal 101, que tiene forma complementaria con respecto al elemento de soporte 3 con el que se acoplara
en uso.

En otras palabras, la guia 102 exhibe una superficie lateral 103 que, cuando el médulo integrado se acopla a la misma,
se contiene dentro de una pared de perimetro del elemento de soporte 3.

Las bombas peristalticas también se proyectan desde la superficie frontal 101 del cuerpo de maquina 100 y al menos
una parte de la superficie lateral de las bombas tiene forma complementaria con respecto a la pared de perimetro del
elemento de soporte 3.

Las bombas peristalticas que se proyectan y la guia 102 en combinacién definen asientos 104 que tienen una forma
semicircular, es decir una forma en U, cuyos asientos 104 se destinan para recibir los correspondientes tractos de
entubado en forma de U de la circuiteria.

Un primer elemento movil 105 y un segundo elemento mévil 106, sustancialmente idénticos y soportados directamente
en el cuerpo de maquina 100, se destinan para asociarse operativamente a la derivacion de infusion y/o entrada del
segundo fluido estéril (el primer elemento mévil 105) y, respectivamente, en la derivacién de preinfusion y/o la
derivacién de posinfusién del tercer fluido estéril (el segundo elemento moévil 106). En particular el primer y segundo
selectores pueden constituirse por los elementos moviles 105, 106, destinados a controlarse por el médulo de control
20 para permitir o bloquear selectivamente el paso de fluido en una u otra de las derivaciones.

La superficie frontal del aparato adicionalmente exhibe una pluralidad de elementos de sujecién 14 para fijar los
sensores de presion; los sensores de presion asociados a la circuiteria del moédulo integrado se conectan en este
punto al médulo de control 20.

El detector de fuga de sangre 15 se predispone también en la superficie frontal del aparato, y durante el proceso de
preparacion de aparato se asocia al circuito de fluido en entrada desde la unidad de tratamiento 4.

Un sensor 108 se ubica en proximidad al dispositivo 107 para administracion de una sustancia, de modo que el sensor
puede medir parametros relacionados con el dispositivo 107 para administracién de una sustancia.

En un ejemplo, multiples sensores 108 se ubican o bien integrados en el dispositivo 107 para administracién de una
sustancia y/o bien en la proximidad al dispositivo 107 para administracion de una sustancia, de modo que los sensores
pueden medir un unico o multiples parametros relacionados con el dispositivo 107 para administracién de una
sustancia.

El monitor 1 se configura de modo que el médulo de control 20 puede recibir entrada desde la interfaz de usuario, asi
como enviar instrucciones a la interfaz de usuario. EI médulo de control 20 también controla la operacién de las partes
del monitor 1, tal como el dispositivo 107 para administracidon de una sustancia. El médulo de control 20 también puede
recibir entrada desde los componentes del monitor, tal como el sensor 108, que esta supervisando el dispositivo 107
para administracién de una sustancia. El médulo de control 20 también puede enviar instrucciones al sensor 108 y al
visualizador 16.

Durante preparacién y/u operacion, el modulo de control 20 se configura para tratar informacion a través de
transferencia de datos.

Transferencia de datos

La transferencia de datos se ejecuta por el aparato 30 para tratamiento de sangre extracorpdéreo, tal como el monitor
1, controlado por el médulo de control 20, pero puede desencadenarse tanto por el aparato 30, tal como a través de
un modulo de control 20, como por un usuario.

La Figura 6 proporciona una vision de conjunto esquematica de un método 60 para transferir datos desde un aparato

de tratamiento de sangre extracorpéreo 30 que comprende un visualizador 16 y al menos una unidad de control 20. El
método comprende una etapa de recuperacion 61 de datos que pertenecen a una operacion del aparato, una etapa
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de codificacion 62 de los datos en una representacion grafica legible por maquina 81, 91 adaptada para decodificar
en un servidor remoto 1003 para recuperar los datos recuperados, y una etapa de visualizacién 63 de la representacion
grafica legible por maquina como una imagen en el visualizador para permitir la captura de la imagen visualizada con
un dispositivo de captura de imagenes y transmisién de la imagen desde el dispositivo de captura de imagenes a dicho
servidor remoto 1003 a través de un canal de comunicacion.

Una ventaja de esto es un tratamiento mas facil de la informacion. Ya que los datos se visualizan como una
representacion grafica legible por maquina, un usuario no tiene que preocuparse de interpretar el codigo, lo que evita
confusién. Visualizaciéon de datos también habilita acceso de informacion remoto. También puede habilitar el registro
de datos. También, ya que los datos se visualizan unicamente en el visualizador y no se envian por medio de, por
ejemplo, un transmisor inalambrico, el aparato no transmite ninguna sefal, que puede alterar el equipo electronico
circundante. Esto conduce a una operacion del aparato mas segura.

El método 60 también puede comprender una etapa (no mostrada) de preprocesamiento de los datos antes de la etapa
de recuperacion 61 de datos que pertenecen a una operacion. En esta etapa de preprocesamiento, puede regularse
el contenido exacto de datos, de modo que un usuario puede solicitar especificamente datos relacionados por ejemplo
con informacion de software. A continuacion, cuando se ejecuta el método 60, se recupera Unicamente informacién
de software, etc.

Una ventaja de esto es que el método puede adaptarse para diferentes propositos.

La visualizacién de la representacion grafica legible por maquina puede provocarse automaticamente por el aparato,
tal como basandose en la ocurrencia de un cierto evento. En un ejemplo, un cierto evento se preestablece cuando se
configura el aparato.

La codificacion 62 y/o visualizacién 63 de la representacion grafica legible por maquina se desacopla de la etapa de
recuperacion 61 de datos. Una ventaja de esto es que la codificaciéon 62 y/o visualizacion 63, que puede requerir
procesamiento de datos y/o en otras formas arriesgarse a alterar la operacién normal del aparato, se produce en una
etapa posterior, cuando el aparato esta en reposo y mucha de la capacidad de procesamiento de datos esta disponible.
Esto disminuye el riesgo de error y aumenta la proteccion de operacion del aparato.

La informacioén a recuperar también puede controlarse mediante entrada de usuario, es decir que el usuario selecciona
ciertas clases de informacién deseada, que el controlador 20 recupera y codifica para visualizar. En un ejemplo, tales
conjuntos de informaciéon deseada especifica pueden guardarse. Esto es ventajoso, porque los conjuntos a
continuacion pueden reutilizarse y el usuario Unicamente necesita solicitar el conjunto de informacion y no solicitar
repetidamente la informacién deseada.

Junto con visualizar la representacion grafica legible por maquina, el aparato puede configurarse para alertar a un
usuario, por ejemplo haciendo un sonido. El aparato también puede o como alternativa configurarse para ayudar a un
usuario cuando hace una instantanea de la representacion grafica. La ayuda puede comprender instrucciones acerca
de una distancia, angulo o enfoque adecuados para hacer la instantanea. Para el caso de una secuencia de
representaciones graficas y, por lo tanto, una secuencia de instantaneas, por ejemplo, mediante grabacién de video o
instantaneas secuenciales, pueden proporcionarse instrucciones al operador.

La Figura 8 es un ejemplo que muestra en principio como podria verse la pantalla de visualizador del visualizador 16
después de ejecutar el método anteriormente mencionado, con la representacién grafica legible por maquina 81 se
visualiza en el visualizador 16. El visualizador 16 puede visualizar diversos elementos graficos, asi como elementos
funcionales tal como botones accionadores 80a, 80b. Estos botones accionadores (también llamados teclas tactiles o
teclas de funcion variable) son datos emitidos en el visualizador 16, que también se usan para entrada a través de
seleccion de partes de la pantalla de visualizador usando los dedos; el dispositivo es capaz de detectar donde ha
tocado un usuario el visualizador 16 y a partir de esto obtener las érdenes seleccionadas y realizar las mismas. El
botén accionador tactil 80a puede por ejemplo llevar de vuelta al usuario a la vista de visualizador visualizada durante
operacion normal, almacenando simultdneamente la representacion grafica legible por maquina 81 para visualizacion
posterior, y el botdon accionador tactil 80b puede visualizar un mensaje de ayuda, explicando la vista actual.

La representacion grafica legible por maquina 81 se visualiza en el visualizador 16 para permitir la captura de laimagen
visualizada con un dispositivo de captura de imagenes y transmision de la imagen desde el dispositivo de captura de
imagenes a dicho servidor remoto 1003 a través de un canal de comunicacion. La representacion grafica legible por
maquina 81 es un cddigo QR, que se interpreta como una cadena de texto alfanumérica, por ejemplo
"600*****000BAB26588D610401100000Q37JBU7JDQ D294B8AFB8AFD294 A226", que comprende datos
codificados.

En el ejemplo anteriormente mencionado, los primeros tres caracteres representan la version de software, por ejemplo
"600" (6.00). Los siguientes cinco caracteres representan numero de serie, en el que "*****" representa el valor por
defecto "0", seguido por doce caracteres que representan una direccion MAC, por ejemplo "000BAB26588D"
(00:0B:AB:26:58:8D). A continuacion, cuatro caracteres representan una fecha de sistema de huella, seguido por
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cuatro caracteres que representan la fecha del Gltimo mantenimiento preventivo. Las fechas se codifican usando cuatro
digitos hexadecimales, en los que el primero es el nUmero de afios pasados desde 2005 (introduccién en el mercado),
el segundo representa el mes (0-11), y el tercero y cuarto representan el dia del mes (1-31). A continuacion, cuatro
caracteres representan por ejemplo opciones de tratamiento desbloqueadas y caracteristicas habilitadas, codificados
en una matriz de 16 bits. Después de esto, ocho caracteres representan datos de calibracion para sensor de paciente,
seguidos por dos caracteres que representan datos de calibracién para detector de burbuja de aire y cinco veces
cuatro caracteres para diferentes ajustes de firmware.

Los valores numéricos se codifican como logaritmos naturales de acuerdo con la formula In(x + 1) * 100 y la parte
entera se codifica usando una representacion de base 36 de 2 digitos. Datos no validos (negativos o fuera del intervalo
disponible) pueden codificarse como "* *".

Una ventaja de esto es que es posible almacenar mucha informacion en un nimero de caracteres relativamente
pequeno.

La cadena de texto alfanumérica comprende informacion que también puede, ademas de la representacion grafica
legible por maquina 81, visualizarse en texto plano en el visualizador 16 (no mostrado).

En un ejemplo (no mostrado) un evento, que puede ser un criterio preestablecido, desencadena un modo especifico
en el que el monitor visualiza un aviso para la introduccién de informacion, por ejemplo parametros para el
preprocesamiento de los datos. Esto, llamado modo detallado, a continuacién puede definir el contenido de datos a
recuperar. Después de la ejecucion del método 60, los datos se almacenan y pueden visualizarse cuando se desee.

En un ejemplo (no mostrado) el método 60 es posible que se ejecute Unicamente cuando el aparato esta en un modo
de servicio especializado, que no es posible acceder durante operaciéon normal, es decir, tratamiento. Una vez que el
método 60 se ha ejecutado, la representacion grafica legible por maquina codificada puede visualizarse incluso durante
operacion normal, por ejemplo mediante una pagina especifica que visualiza los datos técnicos generales, pero no
codificados.

Por lo tanto, entre la etapa de recuperacion 61 y la etapa de codificacion 62 de datos que pertenecen a una operacion,
el método 60 comprende ademas una etapa de almacenamiento de los datos recuperados que pertenecen a una
operacion en una memoria y carga de los datos almacenados que pertenecen a una operacion desde la memoria. La
etapa de almacenamiento y la etapa de carga de los datos se separan temporalmente, es decir, almacenamiento de
datos en un punto de tiempo y carga de datos en un punto de tiempo posterior. Una ventaja de esto es que permite
un desacoplamiento temporal de decodificacion y visualizacion ya que reduce el riesgo de alterar el sistema durante
operacion normal debido a la codificacion, que puede requerir capacidad de procesador. En su lugar, la codificacién
tiene lugar en un punto de tiempo posterior, cuando el aparato esta en reposo.

En un ejemplo de acuerdo con la Figura 7, el método 60 puede comprender ademas una etapa de analisis 71 de los
datos antes de codificacion y una etapa de control 72 de la visualizacion de la representacion grafica legible por
magquina dependiendo de un resultado del analisis de datos.

Una ventaja de esto es que habilita la priorizacion de la visualizacion de datos. Por ejemplo, si la etapa de analisis 71
de los datos revela que los datos son criticos para la operacién continua, tal como un error grave, puede visualizarse
junto con los parametros operacionales regulares y es, por lo tanto, mas facil de observar por el usuario. En un ejemplo
alternativo, el aparato 30 es operacional incluso aunque se visualice un mensaje de error. Ya que la representacion
gréafica legible por maquina no tiene que interpretarse por los usuarios, es menos probable que se confundan en
comparacién con la ocurrencia de un mensaje de error repentino visualizado junto con parametros operacionales
regulares.

La Figura 9 es un ejemplo que muestra en principio como se veria la pantalla de visualizador del visualizador 16
después de ejecutar el método anteriormente mencionado. El visualizador 16 puede visualizar diversos elementos
graficos, asi como elementos funcionales tal como botones accionadores 80a, 80b. El visualizador 16 también puede
visualizar informacion regular 90 relacionada con la operacion ordinaria, tal como parametros operacionales,
instrucciones, etc. La informacion regular 90 también puede ser una versién legible por humanos de los datos.

Separada de la informacion regular 90, la representacion grafica legible por maquina 91 puede visualizarse en un area
dedicada de la pantalla 16. El area del visualizador 16 que visualiza la representacién grafica legible por maquina 91
puede ser tactil, y tras accionamiento, llevar al usuario a la pantalla de visualizador que visualiza especificamente la
representacion grafica legible por maquina 81 de acuerdo con la Figura 8.

En un ejemplo, la etapa de andlisis 71 de los datos implica determinar si se ha producido un cierto estado de aparato,
y la etapa de control 72 de la visualizacion implica visualizar la representacion grafica legible por maquina en una
primera pantalla de visualizacion en el visualizador 16 cuando se ha producido dicho estado de maquina y, de otra
manera, visualizar como alternativa la representacion grafica legible por maquina en una segunda pantalla de
visualizacion en el visualizador 16.
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Una ventaja de esto es que habilita la diferenciacion de visualizacion dependiendo del tipo de datos, de modo que
algunos datos pueden considerarse criticos, y representa un visualizador de acuerdo con la Figura 8, mientras que
otros datos pueden representar un visualizador de acuerdo con la Figura 9.

Como se ha indicado anteriormente, los datos que pertenecen a una operacion del aparato son datos especificos de
uso que incluyen parametros de tratamiento y pueden comprenden ademas historial de uso y/o historial de interaccion
de operador.

Una ventaja de esto es que habilita soporte personalizado, por ejemplo ya que sera posible rastrear el uso del aparato
antes de un evento critico/mal funcionamiento.

Adicionalmente, los datos del método 60 pueden incluir datos especificos de maquina para el aparato 30/monitor de
dialisis 1 seleccionados a partir del grupo que consiste en ID de maquina, datos de configuracion de maquina y datos
de estado de maquina. El aparato también puede configurarse de modo que datos especificos de maquina comprende
detalles de contacto del fabricante y/o un servicio técnico de soporte, tal como nimero de teléfono o direccion de
correo electrénico. Estos datos también pueden mantenerse especificos a la institucién en la que se ubica el aparato.
Sin embargo, los detalles de contacto también pueden visualizarse al lado de la representacion grafica legible por
maquina.

Una ventaja de esto es que permite la trazabilidad, ya que la parte que recibe los datos sabe quién los esta enviando.
Otra ventaja es que simplifica el registro de datos, por ejemplo ya que datos almacenados pueden clasificarse
basandose en especificidad de maquina.

Los datos del método 60 también pueden incluir una representacion de contenido de pantalla de visualizacién en un
punto de tiempo especifico, tal como una captura de pantalla.

La etapa de codificacion 62 de los datos en una representacion grafica legible por maquina puede implicar cifrar los
datos recuperados y generar la representacion grafica legible por maquina para representar los datos cifrados y
recuperados.

Una ventaja de esto es que aumenta la seguridad. Esta es una ventaja particularmente si la transmisién de la imagen
tiene que realizarse a través de una red de comunicacion no segura y/o el servicio del servidor es una asi llamada
aplicacion "en la nube". Los problemas de seguridad para datos médicos o personales sensibles se entienden
facilmente en estos casos.

Adicionalmente, la etapa de codificacién 62 de los datos en una representacién grafica legible por maquina puede
implicar proporcionar redundancia de datos en dicha representacion grafica legible por maquina.

Una ventaja de esto es que mejora la robustez y disminuye el riesgo de error cuando se decodifica la representacion
grafica legible por maquina. El grado de robustez para diferentes contextos y diferentes tipos de datos se han analizado
anteriormente. La redundancia puede proporcionarse aplicando cédigos de correccién de error y/o deteccion de error
que habilitan al servidor para corregir y/o detectar, respectivamente, errores producidos. Un cédigo de correccion de
error puede proporcionar una "distancia", por ejemplo distancia de Hamming, entre valores de cddigo, es decir,
interpretaciones viables, en las que la correccion de error se realiza seleccionando un valor de coédigo mas cercano o
probable a partir de la imagen recibida en el servidor. La deteccidon de error puede proporcionarse mediante la
verificacion de la imagen recibida usando la informacion redundante.

La etapa de codificacion 62 de los datos también puede comprender una funcién para la verificacion de datos, por
ejemplo una funcién de suma de control. Por lo tanto, en el caso de verificacion de datos de suma de control, el servidor
remoto puede configurarse para, después de decodificar la representacion grafica legible por maquina, enviar un
mensaje de verificacion, tal como a través de SMS, para comparar la suma de control obtenida después de
decodificacion con la suma de control afiadida a los datos mediante la funcién de suma de control antes de la
codificacion. Si las sumas de control difieren, el servidor puede adicionalmente configurarse para solicitar una nueva
transferencia de los datos.

Una ventaja de esto es que disminuye el riesgo de mala interpretacion debido a datos erréneos.

En una realizacion, en la que el aparato tiene una interfaz de usuario que comprende dicho visualizador 16, el método
60 comprende una etapa inicial de provisidon de un elemento de accionamiento en dicha interfaz de usuario para
desencadenar el funcionamiento de dichas etapas de recuperacion 61, codificacion 62 y visualizacion 63.

Una ventaja de esto es que un usuario puede iniciar a continuacion la visualizacién de datos recuperados.

Dicho elemento de accionamiento puede ser una cierta subarea no marcada de una pantalla tactil de dicho visualizador
16.
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Una ventaja de esto es que un usuario que sabe como iniciar la visualizacion de datos recuperados puede hacerlo,
pero un usuario ordinario no se confunde por la opcioén.

La generacién de la representacion grafica, es decir la recuperacion de datos, codificacion de los datos en una
representacion legible por maquina y visualizacion de la representacion legible por maquina, puede proporcionarse en
un contexto de tratamiento, segun se reivindica. Otro ejemplo de un contexto es un contexto de servicio, que no
pertenece al alcance de proteccion segun se define mediante las reivindicaciones.

El contexto de servicio significa que datos relevantes al personal de servicio técnico que hace el servicio, operacion
de comprobacién, instalacion de actualizaciones o funciones adicionales, etc. se recuperan, codifican y visualizan, y
la persona de servicio es capaz de capturar una imagen de la representacion, o en el caso de varias representaciones,
una secuencia de imagenes. La imagen a continuacién puede o bien almacenarse en el aparato de captura de
imagenes para conexion al servidor en un momento posterior, o bien transmitirse a través de una red de comunicacion
al servidor instantaneamente, o tan pronto como esté accesible la red de comunicacién. En este punto, puede
prohibirse por ejemplo usar transmisores inalambricos en la vecindad del equipo médico por razones de proteccion.
El sitio en el que se ubica el equipo médico también puede carecer de acceso a redes de comunicacion.

Basandose en la imagen enviada, el servidor puede responder transmitiendo informacién, por ejemplo informacion
técnica, actualizaciones de software u otra informacién que es Util para que la persona de servicio cumpla con las
tareas necesarias. El servidor puede almacenar como alternativa o adicionalmente informacion obtenida a partir de la
informacién enviada como un "libro de servicio", es decir, documentacion de supervision de tareas de servicio
realizadas, y/o la informacién puede formar una base para plan de servicio, cobros (por ejemplo "pagar por dialisis"),
registrar bloque o desbloqueo de caracteristicas, etc.

Es una ventaja particular que una persona de servicio, que puede trabajar en condiciones de trabajo muy diferentes
por todo el mundo, puede realizar la transmisiéon de informacidon representando la representaciéon grafica y
transmitiendo la misma al servidor, que en ciertas circunstancias necesita hacerse usando una cdmara instantanea y
enviar la imagen de la representacion por faz a una ubicacién en la que se ubica el servidor, mientras que en otras
circunstancias, la persona de servicio esta en posesion de un aparato mas sofisticado en el que se decodifica laimagen
0 imagenes y el servidor, o un espejo del servidor, por ejemplo, servidor intermediario, se dispone dentro del aparato.
El uso de los asi llamados teléfonos inteligentes puede proporcionar un aparato de este tipo, en el que el servidor,
espejo del servidor o servidor intermediario se dispones en el contexto popularmente llamado una app, es decir una
aplicacion que proporciona el servicio deseado dentro de la interfaz de usuario del teléfono inteligente. Por lo tanto,
las capacidades de transmitir visualmente datos de nodos extremo de maquina a maquina proporcionan flexibilidad y
versatilidad, y se reduce el riesgo de cambios no intencionados, como puede producirse tras la transmisién de datos
maquina a hombre a maquina.

Para el contexto de tratamiento, la estructura técnica y ventajas son similares a las demostradas para el contexto de
servicio anterior. Sin embargo, vale la pena mencionar algunos detalles particulares. Donde el contexto de servicio se
dirige hacia los problemas del equipo médico, el contexto de tratamiento se dirige hacia problemas de operacion del
equipo médico, y la operacion en conexidn con el pretratamiento, por ejemplo preparacion, el tratamiento, por ejemplo,
supervisar operacion apropiada, y postratamiento, por ejemplo, limpieza. Mientras es una ventaja que la persona de
servicio puede conseguir informacion a través del aspecto visual de la representacion grafica sin afectar eléctricamente
o de otra manera al equipo médico y su operacion, esto se entiende facilmente en su contexto que es incluso una
ventaja mas importante para el operador durante el tratamiento. Una ventaja adicional en este contexto es la reduccion
del riesgo de malas interpretaciones de informacién "maquina a hombre" como en la técnica convencional, y la
dificultad intrinseca de este modo de comunicar correcta y completamente la informacién observada por una persona.
La informacion puede ser cualquier de informacion acerca de reconocimiento médico, articulos de consumo,
problemas técnicos, cobros, etc. Un ejemplo de informaciéon puede ser confirmacion de operaciones realizadas u
operaciones a realizarse en las que puede proporcionarse ayuda a un usuario que esta menos capacitado, tiene
problemas de visién, o de otra manera siente incertidumbre por una o mas etapas de operaciéon en respuesta a
informacion transmitida acerca del estado actual del equipo médico. Otro ejemplo es el caso de contabilidad en la que
una enfermera puede supervisar operaciéon del equipo médico capturando imagenes de representaciones graficas
presentadas de acciones realizadas y parametros usados. En este punto, puede observarse que el servicio de contexto
y contexto de tratamiento pueden solaparse en algun sentido, al menos para algunas partes, dependiendo de la
configuracion deseada.

La versatilidad de aplicacion en diferentes contextos proporciona una solucion ventajosa particularmente para clinicas
pequefas, tratamiento doméstico e incluso tratamiento sobre el terreno en el que el acceso a diferentes medios
técnicos y capacidades puede variar mucho.

Dependiendo de la naturaleza de la informacién a transmitirse por la generaciéon de la representacion gréfica, su
transmisién y, a continuacion, su decodificacion y uso en el servidor, se eligen diferentes niveles de robustez y/o
cantidad de informacion transmitida. La eleccion puede basarse en el contexto, como se demuestra anteriormente, y
adicionalmente basarse en la naturaleza de los datos para el respectivo contexto o subcontexto. Por ejemplo, datos
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criticos de una sesioén de tratamiento en ejecucion puede necesitar una robustez amplia, mientras algunos datos de
administracion de caracter rutinario pueden no demandar la misma robustez. Robustez significa en este punto la
capacidad de transmitir los datos por medio de calidad de la visualizacién, la captura de imagen y la transmision, y
puede proporcionarse a través de redundancia de la representacion grafica, por ejemplo en el sentido de usar cédigo
de correccion de error y/o deteccion de error en la codificacion.

Ademas, dependiendo de la naturaleza de la informacion, puede solicitarse una autorizacién del usuario, por ejemplo
persona de servicio técnico, enfermera, o paciente, para proporcionar la generacion de la representacion grafica.

En un aspecto de acuerdo con la Figura 10, se proporciona un sistema 1000 para transferir datos relacionados con la
operacién de un aparato de tratamiento de sangre extracorporeo. El sistema 1000 comprende un aparato de
tratamiento de sangre extracorporeo 1001 adaptado para realizar el método como se describe anteriormente. El
sistema 1000 comprende ademas un dispositivo de captura de imagenes 1002 y un servidor remoto 1003 conectado
a una red de comunicacion 1004.

El dispositivo de captura de imagenes 1002 puede ser cualquier clase de dispositivo adaptado para capturar la imagen
visualizada en el visualizador 16 del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo 1001 y transmitir informacion
capturada, tal como la imagen capturada, a dicho servidor remoto 1003 a través de un canal de comunicacion en la
red de comunicacién 1004. En un ejemplo, el dispositivo de captura de imagenes 1002 es un teléfono celular con una
camara. Un usuario (no mostrado) a continuacion puede hacer una foto de la imagen visualizada en el visualizador 16
del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo y, cuando el usuario ya no esta en un entorno sensible a
alteraciones electronicas, enviar la imagen a través de la red de comunicaciéon 1004, que puede ser una red de servicio
teléfono celular regular. Si la informacion capturada es la imagen y el dispositivo de captura de imagenes (1002) se
adapta para transmitir la imagen capturada a dicho servidor remoto (1003) codificada, como una representacion grafica
legible por maquina, el servidor remoto (1003) se adapta adicionalmente para recibir la imagen transmitida y decodificar
la misma para recuperar los datos recuperados.

El dispositivo de captura de imagenes 1002 no pretende conectarse al aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo
1001 de ninguna forma, excepto por la conexion optica que hace posible capturar una imagen. Por lo tanto, el canal
de comunicacién total dentro del sistema 1000, es decir, desde el aparato de tratamiento de sangre extracorporeo
1001 al servidor remoto 1003, es unidireccional.

En otro ejemplo, el dispositivo de captura de imagenes 1002 es una camara digital estandar. La imagen puede
descargarse a continuacion a un ordenador y enviarse a través de la internet y/o a través de correo electrénico.

El dispositivo de captura de imagenes 1002 también puede ser un teléfono mévil estandar, con una camara digital
integrada. La posibilidad de usar hardware basico como dispositivos de captura de imagenes, en lugar de dispositivos
de lectura especializados, puede ser una ventaja y facilita mantenimiento y mejora el cumplimiento por parte del
usuario. La imagen puede enviarse a continuacion desde el teléfono usando Servicio de Mensajeria Multimedia (MMS),
0 a través de la Internet y/o a través de correo electrénico, o se descarga a un ordenador y se envia a través de la
internet y/o a través de correo electrénico.

Una ventaja de decodificar en el servidor remoto 1003 es que el dispositivo de captura de imagenes 1002 no requiere
ninguna capacidad de decodificacién particular, tal como software especial. Por lo tanto, puede usarse cualquier clase
de dispositivo de captura de imagenes 1002. Sin embargo, si el dispositivo de captura de imagenes 1002 tiene
capacidades para decodificar una representacion grafica legible por maquina, tal como un teléfono mévil con software
espacial, la imagen capturada puede decodificarse antes de la transmisién de la informacion capturada al servidor
remoto 1003. Una ventaja de esto es que la informacion decodificada puede tener un menor tamafo que la imagen
codificada.

La red de comunicacion 1004 puede ser cualquier clase de red de comunicacion adecuada para proporcionar un canal
de comunicacion para transferencia de la imagen, tal como linea telefénica terrestre (incluyendo comunicacion por fax,
DSL, etc.), fibra 6ptica, LAN, WLAN, internet, correo electrénico, red de teléfono celular, red de correo postal, etc.

El servidor remoto 1003 puede ser cualquier clase de servidor adecuado para recibir la imagen transmitida y decodificar
la misma para recuperar los datos recuperados.

El sistema 1000 puede configurarse de modo que el aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo 1001, en la
operacion, no se conecta a la red de comunicacion 1004.

Una ventaja de esto es que permite que el aparato se comunique sin la necesidad de una conexion continua a una
red, que puede ser perjudicial para equipo vecino sensible.

El aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo 1001, el dispositivo de captura de imagenes 1002 y el servidor
1003 pueden estar fisicamente separados.
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En un ejemplo, el servidor remoto 1003 se configura para almacenar informacion del aparato de tratamiento de sangre
extracorporeo en una base de datos.

Una ventaja de esto es que permite el registro de datos, analisis estadistico, etc.

De una manera similar a medida que el equipo médico genera una representacion grafica para proporcionar datos que
estan en la posesion del equipo médico, el equipo médico puede disponerse para capturar una imagen de una
representacion grafica legible por maquina para recibir datos. Los datos pueden por ejemplo ser informacion de
actualizacion, calves de desbloqueo o bloqueo para caracteristicas, prescripciones, datos personales (por ejemplo,
para persona de servicio, operador o paciente), confirmaciones desde el servidor anteriormente mencionado, etc. Las
descripciones proporcionadas anteriormente respecto de los datos, la representacion grafica y su codificacion, y la
multitud de formas de transmitir la imagen de la representacién grafica se aplican también en las realizaciones en las
que el flujo de informacién es hacia el equipo médico. Para la lectura de la representacion grafica, el equipo médico
necesita una camara y/o escaner. La camara funciona como se conoce en el campo de captura de imagen electronica.
El escaner se dispone para barrer la representacion grafica con luz y detectar el reflejo de la luz y registrar de este
modo la representacion grafica. Si la generacion de una representacion grafica y transmision de la misma al servidor
demostrada anteriormente se considera como comunicacion de enlace ascendente, la transmision demostrada en este
punto de una representacion grafica desde el servidor o cualquier otro sitio, teniendo el equipo médico de adquisicion
de la imagen por medio de la camara o escaner, y decodificar la informacién puede considerarse como comunicacién
de enlace descendente.

La imagen puede recibirse por el operador, por ejemplo persona de servicio, enfermera, paciente, etc., de muchas
formas posibles. Como se ha analizado anteriormente con respecto a terminales conectados a una red de
comunicacion, tal como ordenadores, teléfonos celulares y teléfonos inteligentes, que por consiguiente son capaces
de comunicarse con el servidor, o incluso albergar el servidor, estos terminales pueden producir la representacion
grafica en sus pantallas, y el terminal puede presentarse delante de la camara del equipo médico, y la imagen de la
representacion grafica, y por lo tanto los datos de enlace descendente, llegaran al equipo médico. Ademas de esto, la
representacion grafica también puede llegar al sitio del equipo médico por fax, e incluso por correo ordinario o
certificado. Estas ultimas caracteristicas pueden parecer un poco exageradas, pero en muchas partes del mundo, esta
puede ser la Unica forma viable de que la informacién llegue al sitio, y cuidado médico y, por lo tanto, informacién de
enlace descendente necesaria a equipo médico, pueden ser tan necesarios en tales lugares como en cualquier otro
sitio.

Por lo tanto, para tal comunicacion de enlace descendente puede proporcionarse un método para recibir datos en un
aparato de tratamiento de sangre extracorporal que comprende una camara o escaner como una alternativa, o
adicional a los elementos aclarados para la transmision visual de informaciéon legible por maquina por el aparato de
tratamiento de sangre extracorpéreo demostrado anteriormente. EI método a continuacion puede comprender adquirir
una imagen de una representacion grafica legible por maquina mediante la camara o escéaner, decodificar datos de la
representacion grafica legible por maquina, y adaptar el control de la operacion del aparato basandose en los datos
decodificados. La decodificacion de la representacion grafica legible por maquina en los datos puede comprender
interpretar una imagen de cédigo de barras o una imagen de cédigo de matriz bidimensional de la imagen adquirida.
La decodificacion puede incluir adicionalmente descifrar datos representados mediante la representacion grafica
legible por maquina en la que se usa el cifrado cuando se genera la representacion grafica en una ubicaciéon remota,
en vista del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo, por ejemplo en un servidor. La decodificacion puede
incluir adicionalmente detectar y/o corregir errores de transmision de datos representados por la representacion gréfica
legible por maquina basandose en informacion de redundancia proporcionada mediante dicha representacion grafica
legible por maquina.

Considerando una comunicacion bidireccional, es decir, tanto de enlace ascendente como descendente, puede
proporcionarse un método para intercambiar datos para un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo que a
continuacién comprende un visualizador y una camara o escaner para la transmision visual de informacién legible por
maquina a y desde el aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo. El método a continuacién comprende transferir
datos de acuerdo con cualquiera de las realizaciones demostradas anteriormente para el enlace ascendente, y recibir
datos de acuerdo con cualquiera de las realizaciones demostradas anteriormente para el enlace descendente.
Preferentemente, un modulo de control como se ha demostrado anteriormente comprende ademas la camara o
escaner, y se configura para adquirir una imagen de una representacion grafica legible por maquina, decodificar datos
de la representacion grafica legible por maquina y adaptar control de la operacion del aparato basandose en los datos
decodificados. La Figura 12 es una vista frontal de una parte de un médulo de control de un aparato de tratamiento de
sangre extracorporeo 1200, por ejemplo, un monitor de didlisis, que incluye un visualizador 1202 y una camara o
escéaner 1204.

Como se apreciara por el experto en la materia, un aparato de acuerdo con un aspecto de la invencion puede ser parte
de un mayor sistema de diferentes aparatos. Por lo tanto, en un ejemplo el aparato se comprende en una estacion de
trabajo o sistema médicos, tal como un sistema de Tomografia Computarizada (CT), sistema de Imagen por
Resonancia Magnética (MRI) o sistema de Imagen por Ultrasonidos (US).
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En un aspecto de acuerdo con la Figura 11, se proporciona un medio legible por ordenador 110 para procesar por un
ordenador. El medio legible por ordenador 110 tiene en el mismo un programa informatico para transferir datos desde
un aparato de tratamiento de sangre extracorpdreo que comprende un visualizador y al menos una unidad de control.
El programa informatico comprende un primer segmento de cddigo 111 para recuperar datos que pertenecen a una
operacioén del aparato y un segundo segmento de cddigo 112 para codificar los datos en una representacion grafica
legible por maquina adaptada para decodificar en un servidor remoto para recuperar los datos recuperados. El
programa informatico comprende ademas un tercer segmento de codigo 113 para visualizar la representacion grafica
legible por maquina como una imagen en el visualizador para permitir la captura de la imagen visualizada con un
dispositivo de captura de imagenes y transmision de la imagen desde el dispositivo de captura de imagenes a dicho
servidor remoto a través de un canal de comunicacion.

El medio legible por ordenador también puede comprender opcionalmente un cuarto segmento de cédigo 114 para
analizar los datos antes de codificacidon y un quinto segmento de cédigo 115 para controlar la visualizacion de la
representacion grafica legible por maquina dependiendo de en resultado del analisis de datos.

La invencion puede implementarse de cualquier forma adecuada incluyendo hardware, software, firmware o cualquier
combinacién de estos. Sin embargo, preferentemente, la invencidon se implementa como software informatico
ejecutandose en uno o mas procesadores de datos y/o procesadores de sefales digitales. Los elementos y
componentes de una realizacion de la invencién pueden implementarse fisica, funcional y légicamente de cualquier
forma adecuada. De hecho, la funcionalidad puede implementarse en una Unica unidad, en una pluralidad de unidades
0 como parte de otras unidades funcionales. Como tal, la invencién puede implementarse en una unica unidad o puede
distribuirse fisica y funcionalmente entre diferentes unidades y procesadores.

Aunque la presente invencion se ha descrito anteriormente con referencia a realizaciones especificas, no pretende
limitarse a la forma especifica expuesta en este documento. En su lugar, la invencién se limita Unicamente por las
reivindicaciones adjuntas y otras realizaciones distintas de la especifica anterior son igualmente posibles dentro del
alcance de estas reivindicaciones adjuntas.

En las reivindicaciones, el término "comprende/que comprende" no excluye la presencia de otros elementos o etapas.
Adicionalmente, aunque se lista individualmente, pueden implementarse una pluralidad de medios, elementos o etapas
de método mediante, por ejemplo, una Unica unidad o procesador. Adicionalmente, aunque pueden incluirse
caracteristicas individuales en diferentes reivindicaciones, estas pueden combinarse posiblemente, y la inclusion en
diferentes reivindicaciones no implica que una combinacién de caracteristicas no sea viable. Ademas, las referencias
en singular no excluyen una pluralidad. Los términos "un", "una", "primero", "segundo” etc. no excluyen una pluralidad.
Signos de referencia en las reivindicaciones se proporcionan meramente como un ejemplo clarificador y no deberian

interpretarse como que limitan el alcance de las reivindicaciones de ninguna forma.
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REIVINDICACIONES

1. Un método (60) para transferir datos desde un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo que comprende un
visualizador y al menos una unidad de control, comprendiendo el método:

recuperar (61) datos que pertenecen a una operacion del aparato de tratamiento de sangre extracorpoéreo,
comprendiendo los datos datos especificos de uso que incluyen parametros de tratamiento;

codificar (62) los datos en una representacion grafica legible por maquina adaptada para decodificar en un servidor
remoto para recuperar los datos recuperados; y

visualizar (63) la representacion grafica legible por maquina como una imagen en el visualizador para permitir la
captura de la imagen visualizada con un dispositivo de captura de imagenes y transmisién de la imagen capturada
desde el dispositivo de captura de imagenes a dicho servidor remoto a través de un canal de comunicacion,
comprendiendo el método adicionalmente, después de la etapa de recuperacion (61) y antes de la etapa de
codificacion (62), etapas de almacenamiento de los datos recuperados que pertenecen a la operacién en una
memoria, y carga de los datos almacenados que pertenecen a la operacion desde la memoria, en el que las etapas
de almacenamiento y carga estan separadas temporalmente para reducir el riesgo de alteracion de la operacion
normal del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo mediante dicha codificacion (62), y en el que la etapa
de codificacion (62) tiene lugar cuando el aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo esta en reposo.

2. El método (60) de acuerdo con la reivindicacion 1, en el que los datos comprenden ademas datos especificos de
magquina para dicho aparato de tratamiento de sangre extracorpdreo, que se selecciona a partir del grupo que consiste
en ID de maquina, datos de configuracién de maquina y datos de estado de maquina.

3. El método (60) de acuerdo con la reivindicacion 1, en el que los datos especificos de uso comprenden ademas
historial de uso y/o historial de interaccién de operador.

4. El método (60) de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que la codificacion (62) de los
datos en una representacion grafica legible por maquina implica la generacion de una imagen de cédigo de barras o
una imagen de cddigo de matriz bidimensional para representar los datos recuperados.

5. El método (60) de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en el que la codificacion (62) de los
datos en una representacion grafica legible por maquina implica cifrar los datos recuperados y generar la
representacion grafica legible por maquina para representar los datos cifrados y recuperados.

6. El método (60) de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones anteriores, teniendo dicho aparato de tratamiento
de sangre extracorpéreo una interfaz de usuario que comprende dicho visualizador (16), comprendiendo el método
(60) una etapa inicial de provisiéon de un elemento de accionamiento en dicha interfaz de usuario para desencadenar
el funcionamiento de dichas etapas de recuperacién (61), codificacién (62) y visualizacion (63).

7. El método (60) de acuerdo con la reivindicacion 6, en el que dicho elemento de accionamiento es una cierta subarea
no marcada de una pantalla tactil de dicho visualizador (16).

8. Un método para intercambiar datos en un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo que comprende una
camara o escaner (1204) y al menos una unidad de control, comprendiendo el método el método para transferir datos
de acuerdo con una cualquiera de las reivindicaciones 1 a 7 y un método para recibir datos que comprende

adquirir una imagen de una representacion grafica legible por maquina;

decodificar datos de la representacion grafica legible por maquina; y

adaptar el control de la operacion del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo basandose en los datos
decodificados.

9. Un aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo que comprende un moédulo de control (20) y un visualizador
(16), comprendiendo dicho modulo de control (20) una unidad de control (21) y un sistema operativo (22), y
configurandose para:

recuperar datos que pertenecen a una operacion del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo (1001),
comprendiendo los datos datos especificos de uso que incluyen parametros de tratamiento; codificar los datos en
una representacion grafica legible por maquina adaptada para presentacion en el visualizador (16) y adaptada
adicionalmente para decodificacion en un servidor remoto para recuperar los datos recuperados; y

visualizar la representacion grafica legible por maquina en el visualizador (16);

en el que el moédulo de control (20) se configura adicionalmente para, después de la recuperacion y antes de la
codificacion, almacenar los datos recuperados que pertenecen a la operacién in una memoria, y cargar los datos
almacenados que pertenecen a la operacion desde la memoria, y separar temporalmente el almacenamiento y
carga para reducir el riesgo de alteracion de la operacién normal del aparato de tratamiento de sangre
extracorporeo mediante la codificacion, en el que el médulo de control (20) se configura para codificar los datos en
la representacion grafica legible por maquina cuando el aparato de tratamiento de sangre extracorpoéreo esta en
reposo.

17



10

15

20

25

30

35

ES 2741515713

10. El aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo (1001) de acuerdo con la reivindicacion 9, en el que el moédulo
de control comprende ademas una camara o escaner (1204), una unidad de control y un sistema operativo, y
configurandose para:

adquirir una imagen de una representacion grafica legible por maquina;

decodificar datos de la representacion grafica legible por maquina; y

adaptar el control de la operacion del aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo basandose en los datos
decodificados.

11. El aparato de tratamiento de sangre extracorpéreo (1001) de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones 9 o
10, en el que el médulo de control (20) se configura para codificar los datos en al menos dos representaciones graficas
legibles por maquina, adaptadas para visualizacion secuencial en el visualizador (16) como una pelicula y adaptadas
adicionalmente para decodificacion en un servidor remoto para recuperar los datos recuperados, en el que el médulo
de control (20) se configura para almacenar dichas al menos dos representaciones graficas legibles por maquina en
una base de datos.

12. El aparato de tratamiento de sangre extracorpoéreo (1001) de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones 9 a
11, siendo un monitor de dialisis.

13. Un sistema (1000) para transferir datos relacionados con la operacion de un aparato de tratamiento de sangre
extracorpéreo (1001), comprendiendo el sistema:

un aparato de tratamiento de sangre extracorpoéreo (1001) de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones 9 a
12;

un dispositivo de captura de imagenes (1002); y

un servidor remoto (1003) conectado a una red de comunicacion (1004),

en el que el dispositivo de captura de imagenes (1002) se adapta para capturar la imagen visualizada en el
visualizador (16) del aparato de tratamiento de sangre extracorpdreo (1001) y transmitir informacién capturada a
dicho servidor remoto (1003) a través de un canal de comunicacion en la red de comunicacion (1004), y

en el que el servidor remoto (1003) se adapta para recibir la informacién transmitida para recuperar los datos
recuperados.

14. Un programa informatico que comprende cddigo de programa que cuando se ejecuta por procesador de un médulo

de control de un aparato de tratamiento de sangre extracorpdreo provoca que el médulo de control realice el método
de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones 1 a 8.
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