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DESCRIPCION

Dispositivo de ejecucién de presién pectoral en
pacientes.

Campo técnico de la invencion

La presente invencién se refiere a un dispositivo
de ejecucion de presion pectoral, configurado princi-
palmente para realizar, de manera automatica, la ma-
niobra de masaje cardiaco en la zona pectoral de un
determinado paciente; donde dicho dispositivo tiene
aplicacion en el sector médico de reanimacién o man-
tenimiento de las constantes vitales de un determina-
do paciente.

El dispositivo de ejecucidn de presion pectoral en
pacientes tiene como finalidad el automatizar la ta-
rea y ejecucidon de presidon pectoral, de forma que
el médico o enfermero encargado del paciente pue-
da revisar el estado del paciente de manera indepen-
diente a la ejecucidén de dicha presion pectoral, simu-
lando la existencia de un segundo médico o enfer-
mero encargado Unicamente de efectuar dicho masa-
je pectoral; acelerando el tiempo de deteccion de le-
siones complementarias y, por tanto, incrementando
la posibilidad de salvar vidas en accidentes de suma
gravedad.

Antecedentes de la invencion

A modo de introduccidn, la técnica de ejecucion
de presion pectoral es una maniobra de primeros auxi-
lios que se practica principalmente en dos situaciones:

1) El paciente se encuentra consciente y se asfi-
Xia por un cuerpo extrafio (no sale ningtin sonido de
la boca), pero no se puede practicar la maniobra de
Heimlich (por ejemplo, en el caso de una mujer emba-
razada, o una victima inconsciente); el objetivo aqui
es de provocar una superpresion en los pulmones para
desalojar el cuerpo extrafio.

- De manera aclaratoria, la maniobra de Heim-
lich se la conoce como la maniobra de com-
presiéon abdominal, y es un procedimiento de
primeros auxilios para desobstruir el conduc-
to respiratorio, normalmente bloqueado por un
trozo de alimento o cualquier otro objeto. Es
una técnica efectiva para salvar vidas en caso
de asfixia por atragantamiento.

2) El paciente estd inconsciente, no respira y su
corazoén no late, luego las compresiones tordcicas sir-
ven para hacer circular la sangre; se alternan dos in-
suflaciones (boca a boca) y treinta compresiones tora-
cicas; y donde de manera adicional, al conjunto venti-
lacién artificial y masaje cardiaco se le denomina re-
animacion cardiopulmonar (RCP).

Actualmente existe la problematica de que dicha
tarea no estd automatizada, sino que es una persona
quien se encarga de efectuar dicha presién pectoral,
con el consecuente riesgo de fracturar las costillas de
la victima en caso de una presién excesiva por parte
de dicha persona, ya que la situacién y el entorno don-
de se realizan dichas presiones pectorales suele ser en
el propio lugar del accidente, situaciéon de mucha ten-
sién, e incluso por personas no duchas en el tema.

Adicionalmente, el nimero de enfermeros, médi-
cos o especialistas es reducido, y si se suprime la ne-
cesidad de tener a un especialista efectuando la pre-
sién pectoral a un paciente, implica que se gana un
especialista para realizar otra tarea de salvamento a
ese mismo paciente o a otro que lo necesite.

Para solventar dicha problemadtica, se conocen so-
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luciones alternativas para poder automatizar dicha
ejecucion de presidon pectoral, como por ejemplo en
el dispositivo descrito en la traduccién de patente eu-
ropea ES-2353982-T3, donde se describe un soporte
disefiado para su utilizacién con un sistema de com-
presion toricica, el cual comprende una placa pos-
terior, una parte lateral y una parte frontal, donde el
paciente se introduce en el hueco comprendido entre
sendas placa y partes lateral y frontal, de forma que
un elemento de compresién actiie en la zona pectoral
del paciente y realiza el citado masaje pectoral; pero
con el inconveniente de que el paciente ha de intro-
ducirse en dicho hueco, lo cual es significativamente
costoso para un paciente que ha sufrido un accidente
de gravedad, y donde el acoplamiento hacia el soporte
descrito puede dar lugar a lesiones complementarias
a las ya de por si sufridas por el paciente, pudiendo
ocasionar un posible dafio adicional mds grave que el
sufrido inicialmente por el paciente.

Es por ello que, a la vista de los inconvenientes
anteriormente mencionados, se hace necesario la apa-
ricién de un nuevo dispositivo de ejecucion de presion
pectoral en pacientes, que permita tanto automatizar
la ejecucidon de presion pectoral en pacientes, como
facilitar la colocacién y disposicién de dicho disposi-
tivo sobre el paciente a tratar, de forma que no sélo
consigue ejecutar el masaje pectoral, sino que ademas
su colocacidén en el paciente resulta sencilla y reali-
zable por cualquier persona sin necesidad de que ésta
posea conocimientos médicos avanzados; y todo ello
con un dispositivo formado por un nimero reducido
de elementos, que no encarecen el dispositivo asi ob-
tenido, y con unas caracteristicas y funcionamiento
unicos y novedosos.

Descripcion de la invencion

La presente invencién se refiere a un dispositivo
de ejecucion de presion pectoral en pacientes, donde
dicho dispositivo comprende:

- Una placa base situada inferiormente respecto
de un paciente, la cual se introduce por la parte
inferior y lateral respecto del paciente tumbado
sobre una superficie horizontal, y donde de ma-
nera preferente, dicha placa base presenta un
bisel a modo de rampa que facilita dicho aco-
plamiento al paciente, donde la situacién del
paciente sobre la placa base permite el susten-
to y fijacién del resto del dispositivo objeto de
invencidn, gracias al propio peso del paciente
sobre dicha placa base;

- una primera barra acoplada perpendicularmen-
te a dicha base, la cual se encuentra acoplada,
de manera preferente, a la periferia de la pla-
ca base sin interferir o entrar en contacto con
el paciente tumbado sobre dicha placa base, y
donde la perpendicularidad de la primera barra
puede variar levemente una serie de grados sin
que afecte al funcionamiento de guia de desli-
zamiento previsto para dicha primera barra;

- una segunda barra acoplada a dicha primera
barra, donde la segunda barra comprende unos
primeros medios de desplazamiento de dicha
segunda barra respecto de la primera barra, de
modo que, tal y como se ha comentado en el
parrafo anterior, la primera barra actda de guia
de deslizamiento de la segunda barra sobre la
primera barra, permitiendo regular la altura de
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dicha segunda barra en funcién de las dimen-
siones pectorales del paciente, ya que dicho pa-
ciente puede ser desde un nifio hasta un adulto
de gran corpulencia; y

- un elemento de presion alternativa acoplado a
dicha segunda barra, y situado por encima del
paciente en las proximidades del pecho de és-
te; donde dicho elemento de presion alternativa
es el encargado de ejecutar la presion pectoral
al paciente y, al estar situado y acoplado sobre
la segunda barra, su regulacién sobre la zona
pectoral es sencilla y rpida.

A la vista de las caracteristicas técnicas descritas,
se observa la simplicidad de los elementos que com-
prenden la invencidn, asi como la sencillez de aco-
plamiento a un paciente que haya sufrido lesiones de
gravedad, o incluso a personas ya fallecidas a las que
se desee mantener su constantes vitales a fin de po-
der aprovechar sus 6rganos en diferentes pacientes; ya
que Unicamente se ha de situar la placa base por deba-
jo del paciente, asi como regular la altura de la segun-
da barra respecto de la primera barra; donde, de ma-
nera preferente, la primera barra comprende unos me-
dios de articulacion en la zona de acoplamiento con
la placa base, y la segunda barra comprende unos me-
dios de articulacién en la zona de acoplamiento con la
primera barra, permitiendo plegar el dispositivo obje-
to de invencién de cara a poder ser llevado en, por
ejemplo, el maletero de un vehiculo para que, en caso
de accidente, pueda ser utilizado por personas no es-
pecialistas en medicina con anterioridad a la llegada
de los servicios de emergencia.

En relacién a mejorar el grado de versatilidad del
dispositivo objeto de invencidn, se contempla la posi-
bilidad de que el elemento de presién alternativa com-
prende unos segundos medios de desplazamiento de
dicho elemento de presién alternativa respecto de la
segunda barra; de forma que no sélo la segunda barra
se desplace respecto de la primera barra, si no que
el elemento de presion alternativa pueda desplazarse
respecto de la segunda barra, de forma que abarque
un mayor rango espacial de actuacién en funcién del
tipo de paciente y su colocacion sobre la placa base.
Y donde, de manera preferente, tanto en los prime-
ros medios de desplazamiento como en los segundos
medios de desplazamiento, éstos comprenden medios
de fijacién de una determinada posicion de la segunda
barra respecto de la primera barra, asi como del ele-
mento de presion alternativa respecto de la segunda
barra respectivamente.

Se contempla la posibilidad de que el elemento
de presion alternativa es un cilindro neumatico, cuya
fuente de alimentacién puede ser un compresor, una
botella de aire comprimido, o similar; de forma que el
cilindro neumitico efectia un movimiento alternati-
vo lineal de amplitud prefijada, sin ocasionar lesiones
al paciente puesto que la cadencia de movimiento, asi
como su amplitud, se encuentra perfectamente regula-
da por el dispositivo objeto de invencioén; a diferencia
de la ejecucién de presion pectoral efectuada manual-
mente, ya que esta Ultima varia tanto en cadencia co-
mo en amplitud en todo momento, siendo insuficiente
0 excesiva para el paciente en cuestion.

En relacion a los medios de control de cadencia y
amplitud, se contempla la posibilidad de que el dis-
positivo de ejecucion de presion pectoral en pacientes
comprende un elemento controlador, conectado a una
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valvula, que regula el flujo de entrada y salida de aire
comprimido en dicho cilindro neumético.

Por ultimo, y en una realizacién preferente, se
contempla la posibilidad de que el cilindro neuma-
tico comprende un movimiento alternativo lineal de
amplitud igual o inferior a cuatro centimetros, garan-
tizando que no existan lesiones en el paciente, siem-
pre y cuando la ubicacién del cilindro neumaético se
sitde préximo a la zona pectoral del paciente sin hun-
dimiento excesivo previo en dicha zona por parte de
dicho cilindro neumético.

Asi pues, de acuerdo con la invencién descrita, el
dispositivo de ejecucidon de presion pectoral en pa-
cientes anteriormente descrito, constituye una impor-
tante novedad en la ejecucién de masaje pectoral ac-
tualmente realizado, asi como en los dispositivos de
ejecucion de presion pectoral conocidos, y donde di-
cho dispositivo permite ser situado de manera sencilla
y rdpida en el paciente, garantizar su correcto funcio-
namiento y la ausencia de lesiones durante su ejecu-
cién, asi como la posibilidad de poder ser utilizado
como elemento de seguridad pasiva en el sector auto-
movilistico o similar, al poder ocupar un reducido es-
pacio gracias a su capacidad de plegado.
Descripcion de los dibujos

Para complementar la descripcidn que se estd rea-
lizando, y con objeto de ayudar a una mejor compren-
sion de las caracteristicas del invento, de acuerdo con
un ejemplo preferente de realizacidn practica del mis-
mo, se acompafia como parte integrante de dicha des-
cripcién, un dibujo en donde con cardcter ilustrativo y
no limitativo, se ha representado lo siguiente:

La figura 1.- Muestra una vista esquematica en
perspectiva de los distintos elementos que componen
el dispositivo de ejecucion de presion pectoral en pa-
cientes objeto de invencion.

Realizacion preferente de la invenciéon

A la vista de la figura, puede observarse cémo en
una de las posibles realizaciones del dispositivo de
ejecucion de presion pectoral en pacientes que la in-
vencién propone, comprende:

o Una placa base (1) situada inferiormente res-
pecto de un paciente, y que cubre la prictica
totalidad de la espalda del paciente, siendo di-
cha placa base (1) de configuracién geométrica
rectangular;

o una primera barra (2) acoplada perpendicular-
mente a dicha placa base (1);

o una segunda barra (3) acoplada a dicha primera
barra (2), donde la segunda barra (3) compren-
de unos primeros medios de desplazamiento
(7) de dicha segunda barra (3) respecto de la
primera barra (2), gracias a un deslizador ver-
tical que recubre la préctica totalidad del pe-
rimetro de la zona en comun entre la primera
barra (2) y la segunda barra (3); y

o un cilindro neumadtico (4) configurado para
ejercer de elemento de presion alternativa, don-
de dicho cilindro neumatico (4) estd acoplado
a dicha segunda barra (3), situado por encima
del paciente en las proximidades del pecho de
éste, y donde, al igual que el acoplamiento en-
tre la primera barra (2) y la segunda barra (3),
el cilindro neumatico (4) comprende unos se-
gundos medios de desplazamiento (8) de éste
respecto de la segunda barra (3).
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Sendos medios de desplazamiento (7, 8) compren-
den un elemento de retencidn, por ejemplo una palo-
milla, que permiten fijar las posiciones de la segunda
barra (3) y el cilindro neumadtico (4) respecto de la
primera barra (2) y la segunda barra (3) respectiva-
mente.

Adicionalmente se observa la existencia de un ele-
mento controlador (5), conectado a una valvula (5)
que regula el flujo de entrada y salida de aire compri-
mido en dicho cilindro neumatico (4); capaz de auto-
matizar un movimiento alternativo lineal de amplitud
igual o inferior a cuatro centimetros del propio cilin-
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dro neumatico (4) respecto de la zona pectoral del pa-
ciente.

A la vista de esta descripcion y figura, el exper-
to en la materia podré entender que las realizaciones
de la invencién que se han descrito pueden ser com-
binadas de miiltiples maneras dentro del objeto de la
invencion. La invencién ha sido descrita segin algu-
nas realizaciones preferentes de la misma, pero para
el experto en la materia resultard evidente que mul-
tiples variaciones pueden ser introducidas en dichas
realizaciones preferentes sin exceder el objeto de la
invencién reivindicada.
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REIVINDICACIONES

1. Dispositivo de ejecucion de presion pectoral en
pacientes, caracterizado por que comprende

una placa base (1) situada inferiormente respecto
de un paciente;

una primera barra (2) acoplada perpendicularmen-
te a dicha placa base (1);

una segunda barra (3) acoplada a dicha primera
barra (2), donde la segunda barra (3) comprende unos
primeros medios de desplazamiento (7) de dicha se-
gunda barra (3) respecto de la primera barra (2); y

un elemento de presion alternativa (4) acoplado a
dicha segunda barra (3), y situado por encima del pa-
ciente en las proximidades del pecho de éste.

2. Dispositivo de ejecucién de presion pectoral en
pacientes, segin la reivindicacién 1, caracterizado
por que el elemento de presién alternativa (4) com-
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prende unos segundos medios de desplazamiento (8)
de dicho elemento de presion alternativa (4) respecto
de la segunda barra (3).

3. Dispositivo de ejecucién de presién pectoral
en pacientes, segiin cualquiera de las reivindicacio-
nes anteriores, caracterizado por que el elemento de
presion alternativa (4) es un cilindro neumaético.

4. Dispositivo de ejecucion de presion pectoral en
pacientes, segin la reivindicacién 3, caracterizado
por que comprende un elemento controlador, conec-
tado a una vélvula (5), que regula el flujo de entrada
y salida de aire comprimido en dicho cilindro neuma-
tico.

5. Dispositivo de ejecucion de presién pectoral
en pacientes, segtin cualquiera de las reivindicaciones
3 y 4, caracterizado por que el cilindro neumatico
comprende un movimiento alternativo lineal de am-
plitud igual o inferior a cuatro centimetros.
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