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(57) Resumo. STENT QUE SE ALONGA AXIALMENTE E
METODO DE DESDOBRAMENTO Stent capaz de se expandir
axialmente e radialmen- te durante o desdobramento. O stent pode ser
auto-expansivel ou expansivel por um baldo. Na versdo expansivel por
baldo, estruturas circunferencialmente expansiveis sdo conectadas
com conexdes dobraveis. Quando o stent é expansivel axial- mente,
essas conexdes permitem uma expansdo axial sem redu- qéo da
expansao radial. Um baldo especialmente projetado, também capaz de
expansao axial e radial, pode ser usado para desdobrar o stent.




10

15

20

25

PIoYo 6y 1.3

“STENT QUE SE ALONGA AXIALMENTE E METODO DE
DESDOBRAMENTO"”

REFERENCIA CRUZADA COM PEDIDOS RELACIONADOS

O presente pedido reivindica a prioridade do Pedi-
do de Patente norte-americano N. 11/336 803, depositado em
23 de janeiro de 2006. Com relagao aos Estados Unidos da A-
mérica, o presente pedido é uma continuag¢do do Pedido de Pa-
tente norte—americano N. 11/336 803, depositado em 23 de ja-
neiro de 2006, que é incorporado ao presente documento a
guisa de referéncia.

CAMPO DA INVENCAO

A presente 1invencdo refere-se a stents. Estes
stents podem ser usados, por exemplo, no corpo humano ou em
animais.

FUNDAMENTOS DA INVENCAO

Os stents podem ser usados para suportar e impedir
o entupimento de vasos do corpo humano, particularmente os
vasos sanguineos. Os stents sdo tipicamente inseridos por
meio do uso de um cateter. Os stents sdo freqlientemente .in-
seridos em conjunto com procedimentos de angioplastia por
baldo. HA& dois tipos de stents: - os expansiveis por balédo
(BE) e os auto-expansiveis (SE). Os stents do tipo BE séo
montados sobre um baldo na extremidade de um cateter. Quando
o baldo se encontra na posicdo correta em um vaso, o balédo
sé expande por meio de pressdo hidrdulico, desta forma ex-
pandindo o stent. A deflagao do baldo permite que o mesmo
seja retirado do stent expandido.

Os stents do tipo SE se desdobram de maneira simi-



10

15

20

25

lar. No entanto, a expansao é feita por meio de forgas elas-
ticas, mais comumente por meio do uso de 1ligas “super-
eldsticas”, tais como o Nitinol. A liga Nitinol possui uma
propriedade de “memdéria de forma”, possibilitando que o
stent se abra até um formato previamente determinado quando
exposto a um calor suave, como, por exemplo, ao calor do
corpo.

Uma vez que a maior parte dos stents se baseia em
uma estrutura de trelica que emula um material continuo, os
mesmos tendem a ficar mais curtos quando expandidos (como
qualquer tubo feito de um material continuo, em fungdo de
uma propriedade conhecida como razdo de Poisson). Existem
alguns desenhos conhecidos como “stents de n&o encurtamen-
to”, gque possuem recursos especials para minimizar o encur-
tamento. Um stent tipico encolherd quando estirado axialmen-
te, uma propriedade usada em stents removiveis. Alguns
stents do tipo SE sdo flexiveis o suficiente para se estira-
rem com O vaso no qual os mesmos se encontram. Em geral, os
stents ou se encurtam ou mantém o seu comprimento durante
uma instalacdo.

A presente invengdo determina que seria desejavel
se ter um stent gque pudesse se alongar significativamente
durante sua instalacdo. Tal stent poderia ser navegado atra-
vés do corpo enquanto em um tamanho reduzido, facilitando a
sua movimentacdo em torno das dobras dos vasos. Em uma ci-
rurgia minimamente invasiva, a ponta de inserc¢do do stent
pode se posicionar bem distante da ponta de desenvolvimento.

Os stents cardiacos, por exemplo, sdo inseridos através da
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perna. Um tamanho pequeno vem a ser uma vantagem para uma
navegacdo mais facilitada no corpo. Em alguns casos, como,
por exemplo, nas artérias da perna, um stent muito longo
torna-se necessario. Hoje em dia, isto é feito por meio da
insercdo de multiplos stents, uma vez que um stent muito
comprido ndo seria suficientemente compacto ou flexivel para
ser manipulado através da artéria. Um stent capaz de uma
significativa expansdao axial (sobre o topo da expansdo radi-
al obrigatéria) seria de grande beneficio.

SUMARIO DA INVENCAO

Um aspecto da presente invencdo prové stents capa-
zes de uma expansdo significativa tanto na direcdo radial
como na direcdo axial. Outros aspectos da presente invencéo
provém métodos e aparelho para o desenvolvimento de tais
stents.

Os stents do tipo BE, de acordo com algumas moda-
lidades da presente invencdao, compreendem uma estrutura de
trelica que pode ser similar a dos stents da técnica anteri-
or de modo a se expandir na diregdo radial, mas pode ter
também uma estrutura secundaria de elos dobrados que permi-
tem aos mesmos se expandirem na direcdo axial, quando esti-
rados, sem perda da expansdo radial. Um cateter do tipo ba-
ldo para o desenvolvimento de tal stent pode ter uma cons-
trugcdo similar: o elastdémero do qual o baldo é feito é capaz
de uma significativa expansdo em ambas as direcdes. O baldo
pode ter também um pequeno reforc¢o interno, que impéde a sua
expansdo excessiva, uma vez que pressdes maiores que as usa-

das nos stents regulares poderdo ser usadas.
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Os stents do tipo SE, de acordo com a presente in-
vengcdo, podem ser desenvolvidos por meio de um baldo de uma
maneira convencional. De uma forma alternativa, estes stents
podem ser desdobrados com uma ferramenta especial sem o uso
de um baldo. A ferramenta contém um stent do tipo SE reco-
lhido, totalmente comprimido no sentido axial. Quando o
stent é empurrado para fora da ferramenta, o mesmo se expan-
de tanto na direcdo radial como na direcdo axial. Isto per-
mite o desenvolvimento de stents muito compridos sem a pre-
senca de uma parte rigida longa na ferramenta.

OQutros aspectos da presente invencdo e caracteris-
ticas de varias modalidades da presente inveng¢do sdo descri-
tos a seguir.

BREVE DESCRICAO DOS DESENHOS

Os desenhos em anexo ilustram modalidades ndo li-
mitantes da presente invencao.

A Figura 1A é uma vista em perspectiva de um stent
tipico da técnica anterior.

A Figura 1B é uma vista em perspectiva do stent
mostrado na Figura 1A apds desdobramento.

A Figura 2A é uma vista em perspectiva de um stent
de acordo com a presente invencdo antes do desdobramento.

A Figura 2B é uma vista em perspectiva de um stent
mostrado na Figura 2A apés‘desdobramento.

A Figura 3 é uma vista ampliada da estrutura do
stent de acordo com a Figura 2A.

A Figura 4 é uma vista ampliada da estrutura do

stent de acordo com a Figura 2B.
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A Figura 5A é uma vista em perspectiva em segdo de
um baldo que pode ser usado no sentido de desdobrar o stent,
antes de expandir o baldo.

A Figura 5B é uma vista em perspectiva em segdo do
baldo de acordo com a Figura 5A apds a expansdo do balédo.

A Figura 6 é uma vista em perspectiva (em secéo
parcial) de uma ferramenta que pode ser usada para desdobrar
o stent de auto-expansdo, assim como uma vista em perspecti-
va do stent expandido.

A Figura 7 é uma vista em sec¢do transversal do
stent de auto-expansdo que é desdobrado dentro de um vaso.

A Figura 8 é uma vista em secgdo transversal de um
stent de auto-expansdo que é desdobrado no interior de um
vaso curvado.

A Figura 9 é uma vista em sec¢do transversal de um
baldo com alta razdo de expansdo no estado defletido.

DESCRICAO DETALHADA

As Figuras 1A e 1B mostram um stent tipico da téc-
nica anteiior do tipo BE antes e apds desdobramento. O stent
1 é montado sobre o baldo 2 e inserido em um vaso sanguineo.
Apdés a expansdo, o comprimento do stent 1 fica ligeiramente
menor ou permanece igual, mas o didmetro aumenta significa-
tivamente, em geral em um fator de 3 a 5 vezes.

O baldo 2 é orientado por um cateter, que, por sua
vez, pode ser orientado por um fio de guia (ndo mostrado). A
tecnologia de desenho de um stent é bem conhecida na técni-
ca, podendo ser encontrada em muitas publicagées cientifi-

cas, tais como na “An Overview of Superelastic Stent Design”
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(Min. Invas. Ther. & Allied Technology 2000:9(3/4) pp 235-
246), a qual é incorporada ao presente documento a guisa de
referéncia.

Um stent 1A de acordo com a presente invengdo é
mostrado na Figura 2A antes do desdobramento e na Figura 2B
apbés desdobramento. O baldo 2 é mostrado na Figura 2B como
uma linha pontilhada, uma vez que foi removido (ao esvaziar
o mesmo) apds o desdobramento do stent 1A. O stent 1A tem
uma estrutura que permite um significativo alongamento sem
perda da expansdo radial. Uma porg¢do de tal estrutura sendo
mostrada, muito ampliada, na Figura 3.

O stent 1A compreende uma estrutura radialmente
expansivel 7, na forma de elementos expansiveis no sentido
circunferencial, conectados por elos dobrados axialmente ex-
pansiveis 8. Tipicamente, o stent 1A é usinado (usando corte
a laser ou outro método de corte fino adequado) a partir de
uma peca de tubo. O material pode ser qualquer material ade-
guado incluindo tais materiais, conforme correntemente usa-
dos em stents. Tais materiais incluem: aco inoxidavel do ti-
po 316LVM, Nitinol, titdnio ou qualquer outro material bio-
compativel adequado. Os stents, de acordo com a presente in-
vencdo, podem ser revestidos com revestimentos especiais in-
cluindo os revestimentos para a eluigdo controlada de drogas
e os revestimentos de maior opacidade por radio.

A estrutura mostrada na Figura 3 é mostrada a gui-
sa de exemplo, e muitas estruturas alternativas podem ser
concebidas, tanto para uma estrutura do tipo BE, como do ti-

po SE, que sdao capazes de significante expansdo axial e ra-
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dial. A Figura 4 mostra o stent 1A em sua forma expandida,
muito ampliada. O motivo para um estiramento nao totalmente
reto dos elos 7 e 8 é& para manter uma flexibilidade tanto
radial como axial. Esta flexibilidade pode ser desejavel a
fim de permitir que o stent se flexione com o vaso no qual
se encontra instalado. Quanto maior a flexibilidade do stent
requerida, mais os elos 7 e 8 devem permanecer flexiveis.
Tal flexibilidade pode ser obtida por meio da formagdo dos
elos 7 e 8 em padrdes em forma de “S” ao invés de linhas re-
tas. A fim de obter uma expansdo axial maxima, os elementos
circunferenciais 7 sdo desenhados de modo a se encaixarem um
no outro, conforme mostrado na Figura 3. Os mesmos podem
formar uma espiral continua ou anéis separados conectados
pelos elos 8.

Um baldo especial 2A, também capaz de uma expansao
radial e axial, pode ser usado para o desdobramento de tais
stents do tipo BE, e é mostrado na Figura 5A (antes da ex-
pansdo) e na Figura 5B (expandido). Embora qualquer baléo
elastomérico se expanda tanto axial como radialmente quando
pressurizado, a expansao nado sera controlada. Na modalidade
preferida, o baldo é feito de elastdmero, como, por exemplo,
uma borracha de silicone, reforcada com filamentos de um ma-
terial ndo estiravel, como, por exemplo, uma fibra de Ke-
vliar™.

As fibras 4 de material ndo estirdvel sdo lamina-
das entre duas camadas de elastdmero 5 e 6. A inflacdo é
feita através da abertura 3. Quando um fio de guia é usado,

uma passagem separada para o fio de guia é provida (ndo mos-
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trada) seguindo a prdtica da técnica anterior em baldes mon-
tados em cateter. Estes baldes montados em cateter encon-
tram-se comercialmente disponiveis e sdo bem conhecidos na
técnica.

Na forma ndo inflada mostrada na Figura 5A, fibras
de reforco 4 sdo dobradas, de maneira similar a dobradura
dos elos 7 no stent 1A, permitindo uma expansdo bidimensio-
nal. T&do logo as fibras 4 fiquem totalmente estiradas, muito
pouca expansdo extra ocorrera, uma vez que o baldo ndo mais
se encontra elastico. E desejavel produzir o baldo mais fle-
xivel na direcdo axial do que na direcdo radial, uma vez que
é desejado expandir o stent em um sentido axial antes de o
mesmo se expandir totalmente no sentido radial, a fim de mi-
nimizar o atrito contra as paredes internas do vaso. Isto
pode ser feito por meio do uso de uma estrutura de malha as-
simétrica 5, tendo mais reforco na diregdo circunferencial
do que na diregdo radial.

Tendo em vista a expansdo axial extra, maiores
pressdes que as usadas pelos baldes padrdo podem ser neces-
sadrias. A guisa de exemplo, pressdes na faixa de 10 a 50 at-
mosferas podem ser usadas em comparagdo as de 5 a 20 atmos-
feras usadas em muitos baldes atuais. Esta comparacdo pres-
supde que as dimensdes do stent e é espessura dos elos sejam
similares as dos stents da técnica anterior.

Os stents tipicos usados atualmente se expandem de
1 a 3 mm de didmetro a 5 a 15 mm e seu comprimento é tipica-
mente de 10 a 50 mm, com cerca de 0 a 10 % de reducdo de

comprimento durante seu desdobramento. As dimensdes tipicas
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na sec¢do transversal dos elos sdo de 0,1 a 0,3 mm.

Os stents feitos de acordo com a presente invencgdo
podem ter propriedades similares aos stents da técnica ante-
rior, com a excec¢do de que seu comprimento antes da expansao
é menor que o seu comprimento apds expansdo. A razao do com-
primento antes da expansdo para o comprimento apdés expansao
pode ser de 1:2 ou mais em algumas modalidades. Em algumas
modalidades, esta razdo é da faixa de 1:2 a 1:20. Um stent
do tipo BE pode se expandir no sentido radial pela mesma
quantidade que o stent da técnica anterior, ao mesmo tempo
expandindo-se no sentido axial por um fator maior que 1, em
algumas modalidades, por um fator de 2 a 20. Razdes maiores
de expansdo podem ser implementadas com elos mais finos.

A concepcdo de um stent conforme descrito no pre-
sente documento pode envolver uma troca entre a razao de ex-
pansdo, rigidez e flexibilidade no estado expandido.

A fim de prover razdes de expansdo axial muito
grandes nos stents do tipo BE, é mostrada uma modalidade
preferida na Figura 9. O stent 1B é montado sobre o baléo
2A, mostrado em um estado defletido. O baldo 2A é orientado
pelo fio de guia 13 e pressurizado por meio do tubo 3 usando
um liquido, tipicamente uma solug¢do salina. O baldo 2A é
feito de borracha de silicone ou de um material similar e
pode ser reforcado com fibras, conforme previamente apresen-
tado. Para um uso descartdvel, outros materiais podem ser
usados, uma vez que um baldo descartavel 2A sé precisa ser
usado uma unica vez. Uma estrutura do tipo fole 16 permite

uma expansdo axial muito grande e produz uma deformacdo axi-
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al menor do que uma deformagdo radial. Isto é desejado, uma
vez que é preferido expandir o stent 2A no sentido axial an-
tes de expandir totalmente no sentido radial.

A presente invengdo pode também ser aplicada aos
stents do tipo SE, incluindo os ndo desdobrados por baldes.
A Figura 6 mostra um stent do tipo SE de acordo com a pre-
sente invencdo. Uma mola 9, feita de um laco de liga eléasti-
ca ou super-elastica, como, por exemplo, Nitinol, é enrolada
e comprimida em uma ferramenta cilindrica oca 10. A mola po-
de ser empurrada para fora da ferramenta 10 por meio de um
fio de impulsdo 11. T&o logo a mola 9 é empurrada para fora
da ferramenta 10, a mesma se expande tanto no sentido radial
como no sentido axial de modo a se conformar ao vaso, como
mostra a Figura 7. As extremidades da mola 9 podem ser for-
madas como um lago fechado 15. Isto ndo apenas evita a per-
furacdo da parede do vaso, como também permite a remog¢do do
stent, gquando necessario, pelo lago de agarre 15 com um ca-
teter equipado com um gancho e uma mola de enrolamento 9 so-
bre o cateter ou mola de puxar com o cateter. Tal enrolamen-
to, arrasto ou uma combinacdo de ambas as coisas reduzem o0
didmetro suficientemente de modo a puxar o stent 9 para-fo—
ra.

Embora alguns exemplos apresentados nesta descri-
cdo se refiram a stents instalados em vasos sanguineos, os
stents de acordo com a presente invencao podem ser usados em
qualquer lumen corporal. Estes stents podem ser usados, por
exemplo, como stents esofdgicos, stents coldnicos, stents

uretrais ou muitos outros. Os stents de acordo com a presen-
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te invencdo podem ser feitos de muitos materiais diferentes,
ndo apenas metais. A técnica dos stents é bem conhecida e a
presente invencdo pode ser usada em conjunto com outros a-
perfeicoamentos da técnica.

Quando um componente (por exemplo, um elo, um ba-
lao, um elemento, uma montagem, etc.) é referido acima, a
menos que de outra forma indicado, a referéncia a este com-
ponente (incluindo a referéncia a um “meio”) deve ser inter-
pretada como inclqindo os equivalentes daquele componente,
qualquer componente que realize a funcdo do componente des-
crito (isto é, que seja funcionalmente equivalente), inclu-
indo os componentes que ndo sejam estruturalmente equivalen-
tes a estrutura apresentada que realiza a fungd&o nas modali-
dades exemplares ilustradas da presente invencgdo.

Como se tornard aparente aos versados na técnica a
luz da apresentagdo acima, muitas alteragdes e modificacgdes
sdo possiveis na préatica da presente invengdo sem se afastar

do espirito ou &mbito de aplicacdo da presente invencdo.
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REIVINDICACOES

1. Stent, CARACTERIZADO por ser capaz de um aumen-
to significante em comprimento em uma diregdo axial durante
desenvolvimento.

2. Stent, de acordo com a reivindicacdo 1,
CARACTERIZADO pelo fato de ser expansivel tanto radialmente
guanto axialmente durante desenvolvimento.

3. Stent, de acordo com a reivindicacdo 1 ou 2,
CARACTERIZADO pelo fato de que compreende uma pluralidade de
elementos axiais se estendendo substancialmente axialmente
onde os elementos axiais inicialmente possuem uma configura-
cdo reduzida e sd@o inelasticamente deformdveis para uma con-
figuragéo alongada pela aplicacé&o de forca esticando o stent
em uma direcdo axial.

4. Stent, de acordo com a reivindicacgdo 3,
CARACTERIZADO pelo fato de que compreende uma pluralidade de
elementos se estendendo circunferencialmente onde os elemen-
tos axiais sdo conectados a e se estendem entre os elementos
se estendendo circunferencialmente.

5. ‘Stent, de acordo com a reivindicacdo 4,
CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos se estendendo
circunferencialmente compreendem uma pluralidade de lacgos.

6. Stent, de acordo com a reivindicacdo 4,
CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos se estendendo
circunferencialmente compreendem bobinas de um elemento fino
disposto em uma espiral.

7. Stent, de acordo com qualquer uma das reivindi-

cacdes 4 a 6, CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos
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axiais compreendem 1ligag¢des alongadas se estendendo entre
pontos de conexdo correspondentes para pares dos elementos
se estendendo circunferencialmente onde, em sua configuracéo
inicial reduzida, as ligagdes s&o dobradas para seguir a
trajetdéria que é mais longa que uma distédncia em linha reta
entre os pontos de conexdo correspondentes.

8. Stent, de acordo com a reivindicacao 7,
CARACTERIZADO pelo fato de que as ligagdes possuem dobras em
forma de V entre os pontos de conexdo correspondentes.

9. Stent, de acordo com a reivindicagdo 7,
CARACTERIZADO pelo fato de que as dobras em forma de V se
estendem para trds de pelo menos um dos pontos de conexao
correspondenfes né direcdo axial.

10. Stent, de acordo com a reivindicacdao 7,
CARACTERIZADO pelo fato de que uma ou mais das dobras em
forma de V se sobrepdem com a dobra em forma de V de uma 1li-
gacdo axialmente adjacente das ligacgdes.

11. Stent, de acordo com gqualquer uma das reivin-
dicagdes 4 a 10, CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos
se estendendo circunferencialmente possuem uma configuragao
inicial reduzida possuindo uma primeira circunferéncia e sé&o
extensiveis para uma configuragdo aumentada possuindo umé
segunda circunferéncia maior que a primeira circunferéncia
pela aplicacdo de uma forga possuindo um componente radial
para o stent.

12. Stent, de acordo com a reivindicagédo 11,
CARACTERIZADO pelo fato de que cada um dos elementos se es-

tendendo circunferencialmente compreendem um elemento fino
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gue, na configuracdo inicial reduzida, é dobrado para seguir
a trajetéria que é mais longa que a primeira circunferéncia.

13. Stent, de acordo com a reivindicagdo 12,
CARACTERIZADO pelo fato de que, em sua configuragdo inicial
reduzida, os elementos se estendendo circunferencialmente
possuem uma pluralidade de dobras em forma de V espagadas
circunferencialmente em torno do stent.

14. Stent, de acordo com a reivindicacdo 13,
CARACTERIZADO pelo fato de que a pluralidade de dobras em
forma de V se estendem em uma direcdo axial.

15. Stent, de acordo com a reivindicagdo 13,
CARACTERIZADO pelo fato de que a pluralidade de dobras em
forma de V e os elementos axiais ficam em um invélucro ci-
lindrico da primeira circunferéncia.

16. Stent, de acordo com a reivindicacdo 6,
CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos se estendendo
circunferencialmente possuem uma pluralidade de dobras em
forma de V espacadas circunferencialmente em torno do stent
e as dobras em forma de V das ligacdes sdo aninhadas dentro
das dobras em forma de V dos elementos se estendendo circun-
ferencialmente.

17. Stent, de acordo com qualquer uma das reivin-
dicagbes 1 a 16, CARACTERIZADO pelo fato de ser radialmente
extensivel por pelo menos 50% de um comprimento inicial do
stent.

18. Stent, de acordo com qualquer uma das reivin-
dicagdes 1 a 16, CARACTERIZADO pelo fato de que uma razdo de

um comprimento totalmente expandido do stent para um compri-
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mento inicial do stent é 2:1 ou maior.

19. Stent, de acordo com gualquer uma das reivin-
dicacbes 1 a 16, CARACTERIZADO pelo fato de que uma razdo de
um comprimento totalmente expandido do stent para um compri-
mento inicial do stent estd na faixa de 2:1 a 20:1.

20. Stent, de acordo com qualquer uma das reivin-
dicagdées 1 a 19, CARACTERIZADO pelo fato de ser auto-
expansivel.

21. Stent, de acordo com qualquer uma das reivin-
dicacbes 1 a 19, CARACTERIZADO pelo fato de ser combinado
com um baldo de inflacdo recebido dentro de um furo do stent
onde o baldo de inflacdo é mais compativel em uma direcao
axial que em uma diregdo radial.

22. Stent, de acordo com a reivindicacgdo 21,
CARACTERIZADO pelo fato de que o baldo compreende uma parede
dé um material eléadstico reforcado com fibras se estendendo
axialmente.

23. Stent de acordo com a reivindicagdo 1,
CARACTERIZADO pelo fato de que o stent tem a forma de uma
fita enrolada.

24. Stent de acordo com qualquer uma das reivindi-
cacbes 1 a 20, CARACTERIZADO pelo fato de que o stent é re-
movivel.

25. Stent de acordo com qualquer uma das reivindi-
cacbes 1 a 20, CARACTERIZADO pelo fato de que compreende um
revestimento funcional.

26. Baldo para desdobramento de stent de acordo

com a reivindicagdo 1, CARACTERIZADO pelo fato de que o ba-
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lao é capaz de expansdo radial e axial quando pressurizado.

27. Kit CARACTERIZADO pelo fato de que compreende
um stent de acordo com qualquer uma das reivindicagdes 1 a
19 e um baldo de inflacdo que é capaz de expansdo radial e
axial quando pressurizado.

28. Kit de acordo <com a reivindicacdo 27,
CARACTERIZADO pelo fato de que o baldo infldvel compreende
um reforco de membrana elastica com fibras substancialmente
ineléasticas.

29. Stent CARACTERIZADO pelo fato de que compreen-
de uma pluralidade de elementos circunferenciais ligados
juntos por uma pluralidade de elementos axiais, os elementos
axiais sendo fixados aos elementos circunferenciais em lo-
cais de fixacdo espacados circunferencialmente, em que o0s
elementos circunferenciais tém dobras entre os locais de fi-
xXagcdo e os elementos axiais sdo dobrados nas suas por¢des
entre os elementos circunferenciais.

30. Stent de acordo com a reivindicagdo 29,
CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos axiais compreen-
dem fios.

31. Stent de acordo com a reivindicacdo 29 ou 30,
CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos circunferenciais
compreendem fios.

32. Stent de acordo com qualquer uma das reivindi-
cacbes 29 a 31, CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos
circunferenciais e axiais estéo_todos dispostos em um invd-
lucro cilindrico.

33. Stent de acordo com qualquer uma das reivindi-
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cacdes 29 a 32, CARACTERIZADO pelo fato de que as dobras nos
elementos axiais sdo recebidas dentro de dobras de um dos
elementos circunferenciais aos quais os elementos axiais sao
fixos.

34. Stent de acordo com qualquer uma das reivindi-
cagdes 29 a 33, CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos
circunferenciais compreendem lacgos.

35. Stent de acordo com qualquer uma das reivindi-
cacgdes 29 a 33, CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos
circunferenciais compreendem enrolamentos de uma espiral.

36. Stent de acordo com qualquer uma das reivindi-
cacdes 29 a 35, CARACTERIZADO pelo fato de que os elementos
circunferenciais sdo mais rigidos do que os elementos axi-
ais.

37. Stent de acordo com qualgquer uma das reivindi-
cacdes 29 a 35, CARACTERIZADO pelo fato de que o stent é
mais complacente em uma direg¢do axial do que em uma diregdo
radial.

38. Método de desdobramento de um stent, o método
sendo CARACTERIZADO pelo fato de que compreende as etapas
de:

montar o stent em um baldo capaz de expansdo radi-
al e axial quando pressurizado;

inserir o baldo em um vaso dentro do corpo humano
e pressurizar o baléo; e

expandir o stent primeiro axialmente e entdo radi-
almente antes de remover a pressdo do baldo.

39. Método de acordo com a reivindicacdo 38,
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CARACTERIZADO pelo fato de que pressurizar o baldo compreen-
de pressurizar o baldo a uma pressdo de 10 atms ou mais.

40. Aparelho CARACTERIZADO pelo fato de que com-
preende qualquer caracteristica inventiva, uUtil e nova aqui
descrita, qualquer combinacdo dessas caracteristicas ou
qualquer sub-combinag¢do dessas caracteristicas.

41. Método CARACTERIZADO pelo fato de que compre-
ende qualquer acdo ou etapa inventiva, util e nova aqui des-
crita, qualquer combinagdo dessas agdes e/ou etapas ou qual-

quer sub-combinagdo dessas agdes e/ou etapas.



TECNICA ANTERIOR

FIG. 2B

FIG. 2A
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RESUMO

“STENT QUE SE ALONGA AXIALMENTE E METODO DE
DESDOBRAMENTO”

Stent capaz de se expandir axialmente e radialmen-
te durante o desdobramento. O stent pode ser auto-expansivel
ou expansivel por um baldo. Na versdo expansivel por baldo,
estruturas circunferencialmente expansiveis sdo conectadas
com conexdes dobraveis. Quando o stent é expansivel axial-
mente, essas conexdes permitem uma expansdo axial sem redu-
¢do da expansao radial. Um baldo especialmente projetado,

também capaz de expansdo axial e radial, pode ser usado para

desdobrar o stent.
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