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DESCRIPCION
Capucha de proteccion para uso médico
Sector técnico de la invencion

La presente invencién se refiere a una capucha, habitualmente una capucha desechable, del tipo utilizado por
un profesional sanitario, en concreto un cirujano, en asociacioén con un casco de proteccion.

Estado de la técnica anterior

Tal como es conocido, los procedimientos quirargicos actuales prevén que el cirujano lleve puesto un casco
de proteccién, en general, instrumentalizado, sobre el que se lleva puesta una capucha, a menudo
desechable. Esta altima cubre el casco y, por lo tanto, la cabeza del sujeto, asi como el cuello y parte del
pecho. Sobre la capucha, o mejor sobre su parte toracica, se viste una bata, en general, también de tipo
desechable.

El dispositivo para vestir mencionado anteriormente esta dirigido a garantizar condiciones de esterilidad
externa completa del cirujano que esta operando y resulta, por su naturaleza, bastante complejo, sobre todo
en relacion con los modos de ponérselo. De hecho, la capucha se suministra plegada en condiciones de
esterilidad, e incluye una lente para ser posicionada en una abertura especifica apropiada. Cuando se
desenrolla la parte posterior de la capucha, haciendo que esta Ultima cubra la nuca y los hombros del sujeto,
existe el riesgo de que la parte externa de la propia capucha sea tocada por el propio cirujano o por el
profesional que le ayuda, en condiciones no estériles. Por ejemplo, dicha parte puede entrar en contacto con
los brazos del cirujano o con otras partes del cuerpo no protegidas por los guantes estériles. De hecho, esto
anula la proteccion del cirujano y, sin embargo, a menudo no se percibe y, por lo tanto, no se remedia.

Ademas, cuando el cirujano se viste de manera auténoma, ponerse la capucha resulta extremadamente
incomodo, en concreto en la fase que requiere la inversién de una parte de la misma para cubrir lanuca y la
espalda. Dicho procedimiento implica movimientos antinaturales de los brazos que, posteriormente causan
molestias al propio cirujano incluso en una fase anterior a la operacién, en la que se debe mantener
descansado y concentrado.

Los mismos inconvenientes se presentan incluso en relacion con otras aplicaciones de la capucha del tipo
mencionado anteriormente, no necesariamente aplicaciones médicas, y otros profesionales, no
necesariamente profesionales sanitarios, por ejemplo en las llamadas “salas limpias” de los laboratorios de
investigacion y experimentacion.

La Patente US 3,955,570 da a conocer una capucha de proteccién estéril, que se suministra plegada.
Caracteristicas de la invenciéon

El problema técnico planteado y resuelto por la presente invencidn es, por lo tanto, principalmente, dar a
conocer una capucha de proteccion que permita resolver los inconvenientes mencionados anteriormente con
respecto a la técnica conocida.

Este problema se soluciona mediante una capucha segun la reivindicacion 1.
Se exponen caracteristicas preferentes de la presente invencién en las reivindicaciones dependientes.

En el contexto de la presente descripcion, los términos “sagital”, “delantero”, “anterior”, “lateral”, “posterior”,
“superior”, “inferior” y derivados se asignan a elementos de la capucha o a posiciones de los mismos, y se
refieren a la configuracion en que la propia capucha se lleva puesta, incluso en asociacion con las
definiciones anatomicas del cuerpo del profesional que la viste. En términos generales, la capucha de la
invencion es del tipo adecuado para cubrir totalmente, o casi totalmente la cabeza, el cuello y una parte
superior del pecho del profesional.

En la capucha de la invencion estan dispuestos un par de cordones (0 “correas para el pecho”), fijados a la
parte posterior de la capucha que cubre la cabeza, el cuello y la parte superior del pecho. Dichos cordones
pueden ser sujetados por el cirujano con guantes estériles, y le permiten ponerse de manera auténoma y
sencilla la capucha, tirando de esta, en posicion, sin riesgo de contaminar la parte externa de la misma.

Dichos cordones estan configurados para permitir mantener, al ponérsela, una distancia suficiente entre los
brazos del sujeto y el cuerpo principal de la capucha, de manera que no se establece una interferencia de los
brazos con el exterior de la propia capucha. Por lo tanto, el riesgo de contaminacién entre la parte externa de
la capucha, que es estéril, y el cuerpo del sujeto, que no es estéril, se reduce drasticamente.
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Ventajosamente, los mismos dos cordones pueden ser anudados, o conectados de alguna manera entre si,
en el pecho del usuario al término del procedimiento de colocacién. De este modo, estos mantienen en
posicién las partes delantera, posterior y lateral del cuerpo principal de la capucha, en concreto durante la
siguiente fase de ponerse la bata.

Por tanto, cuando el cirujano o, en general, el profesional, esta totalmente protegido y preparado para el
trabajo que tiene que realizar, los cordones quedan en el interior de la proteccion, es decir, debajo de la bata.

En otras palabras, los cordones estan disefiados y posicionados como ayuda para un procedimiento de
colocacion sin contaminacion.

Otras ventajas, caracteristicas y modos de utilizacion de la presente invencién resultaran evidentes a partir de
la siguiente descripcidn detallada de realizaciones de la misma, mostradas a modo de ejemplo y no con fines
limitativos.

Breve descripcion de las figuras

Se hara referencia a las figuras de los dibujos adjuntos, en las que:

- las figuras 1A a 1B muestran una vista frontal y una vista lateral de una realizacion preferente de la
capucha segun la presente invencion, respectivamente;

- la figura 2 muestra una vista lateral de la cabeza, el cuello y parte del pecho de un profesional que lleva
puesto un casco quirdrgico para ser utilizado junto con la capucha de la invencion;

- la figura 3 muestra una vista frontal del profesional de la figura 2 que esta preparado para ponerse la
capucha de las figuras 1A y 1B, esta ultima proporcionada en forma plegada, como recién extraida de un
paquete;

- cada una de las figuras 4A a 4G muestra una vista frontal de un profesional en una respectiva fase de
ponerse la capucha de las figuras 1A y 1B;

- cada una de las figuras 5A a 5E muestra una vista frontal de un profesional en una respectiva fase de
ponerse la capucha de las figuras 1A y 1B, segin un modo de ponérsela, parcialmente alternativo al de las
figuras 4A a 4G anteriores;

- cada una de las figuras 6A a 6D muestra una vista frontal (0 una vista lateral, para la figura 6C) de un
profesional en una fase respectiva de ponerse la capucha de las figuras 1A y 1B, haciendo referencia a las
fases posteriores a las representadas en las figuras 4A a 4G o 5A a 5E;

- cada una de las figuras 7A a 7E muestra una vista superior, en planta, (o una vista lateral, para la figura
7C) de una respectiva fase de plegado de la capucha de las figuras 1A y 1B con vistas a su empaquetado;

- la figura 7F muestra una vista lateral esquematica de la capucha de las figuras 1A y 1B en la
configuracién plegada final.

Descripcion detallada de realizaciones preferentes

Haciendo referencia a las figuras 1A y 1B, una capucha segln una realizacién preferente de la invencion se
designa en su conjunto con 1. La capucha 1 es adecuada para que la lleve puesta un cirujano durante una
operacioén en el quiréfano.

Las variantes de aplicacién pueden proporcionar una utilizaciéon en otros contextos en 10s que se requiere una
prenda o una proteccion, en concreto estéril, por ejemplo una sala limpia de un laboratorio.

La capucha 1 es adecuada para ser esterilizada y suministrada plegada en un paquete, también estéril,
segin modos que se describiran mas adelante.

En la presente realizacion, la capucha 1 es de tipo desechable.

La capucha 1 esta destinada a ponérsela sobre un casco quirtrgico instrumentalizado, este Ultimo mostrado
esquematicamente en la figura 2, y designado en el presente documento, con 4.

La capucha 1 es, en general, simétrica con respecto a su propio eje longitudinal L que, en la utilizacién,
corresponde sustancialmente al plano sagital del profesional que la lleva puesta.
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En la capucha 1 se pueden identificar una cara interna, o lateral, 15 y una cara externa, o lateral, 16, asi
definidas, puesto que la primera, después de ponérsela, esta en contacto directo con el cuerpo del sujeto,
mientras que la segunda esta, de hecho, orientada hacia el entorno exterior. Esta Gltima cara es la que debe
permanecer estéril incluso después de ponérsela, para no contaminar el entorno quirargico

La capucha esta configurada para cubrir completamente la cabeza del profesional, el cuello y una parte
superior del pecho del profesional que la lleva puesta, y esto, por medio de su propio cuerpo principal 10
envolvente. Este Ultimo esta fabricado de un material flexible y, preferentemente, fabricado de tejido.

El cuerpo principal 10 esta fijado, en su propia abertura delantera 18, en una zona periférica 21 de una lente
de vision 20 delantera. Esta ultima, en la utilizacion, se posiciona como minimo en los ojos del profesional,
extendiéndose preferentemente en una parte amplia de la cara del sujeto, con el fin de garantizar un campo
de vision adecuado y comodo durante la operacién quirargica.

La lente de vision 20 tiene medios de conexion, en concreto medios de enganche 22 en forma de orificio
pasante, en un correspondiente apéndice 41 en forma de gancho del casco quirtrgico 4.

Ventajosamente, el cuerpo principal 10 esta implementado en una sola pieza. A continuacién se pueden
identificar una parte delantera 11 y una parte posterior 12 conectadas y solidarizadas mediante dos partes
laterales opuestas 13 y 14,

La parte delantera 11 tiene un apéndice inferior 111 con forma de babero, que se extiende, en la utilizacién,
sobre el pecho del profesional. Preferentemente, tiene forma cuadrada, es decir poligonal, mientras que los
bordes periféricos restantes del cuerpo principal 10, en concreto en la parte posterior 12 y las partes laterales
13, 14, tienen, en general, un perfil redondeado o curvo.

El apéndice 111 en forma de babero determina una mayor extension longitudinal para la parte delantera 11
con respecto a la posterior 12.

Los respectivos primeros extremos longitudinales de un primer y un segundo cordones laterales,
respectivamente 31 y 32, dispuestos en lados opuestos con respecto al eje longitudinal L, es decir, al plano
sagital del profesional, estan fijados en la parte posterior 12 del cuerpo principal 10.

Ventajosamente, los cordones 31 y 32 estan fijados al cuerpo principal 10 en una periferia inferior de la parte
posterior 12.

Los cordones laterales 31 y 32, en la utilizacién, se extienden lateralmente en el exterior de la parte posterior
12, y estan configurados para ser sujetados por el profesional mientras se pone la capucha 1, con el fin de
desenrollar dicha parte posterior 12 y llevarla a cubrir la parte posterior de la cabeza, el cuello y el pecho, tal
como se describira en breve. Los cordones 31 y 32 estan configurados para permitir que se mantenga una
distancia entre los brazos del sujeto y el cuerpo principal de la capucha mientras se la pone, suficiente para
evitar el contacto entre el exterior del cuerpo principal de la capucha 1 y los brazos del profesional que realiza
de manera auténoma la operacion de ponérsela.

Ventajosamente, los cordones 31 y 32 también tienen una longitud para ser enrollados al término de la
colocacion de la capucha 1, alrededor del pecho, para ser anudados entre si en la parte delantera 11 del
cuerpo principal 10, por ejemplo en la parte en forma de babero 111 del mismo.

En una variante de realizacién preferente, cada uno de los cordones tiene una longitud en un intervalo
comprendido entre aproximadamente 20 y 150 cm.

En una realizacion, cada uno de los cordones 31 y 32 tiene una forma de banda, teniendo un grosor limitado
con respecto a sus propias dimensiones longitudinal y transversal. Estos pueden tener una forma en planta
sustancialmente rectangular.

Los cordones 31 y 32 pueden estar fabricados del mismo material que el cuerpo principal 11, en concreto de
tejido, o incluso de un material diferente, por ejemplo con propiedades elasticas.

Los modos de ponerse la capucha 1 se describiran a continuacion haciendo referencia a las figuras 3 a 6D.

Tal como se muestra en la figura 3, el profesional sujeta la capucha 1 en forma plegada, habitualmente tal
como se recibe en un paquete, y en condiciones estériles. Habitualmente, el profesional toca la capucha 1
con guantes estériles (por simplicidad, no representados en las figuras). Generalmente, la cara de la capucha
1 expuesta después del plegado es la interna 15.
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Tal como se muestra esquematicamente en la figura 4A, el profesional engancha la lente de visién 20 al
apéndice 41 en forma de gancho del casco 4, conectando de esta manera toda la capucha 1 al propio casco.

Tal como se muestra en la figura 4B, a continuacién la capucha es girada hacia abajo, todavia en forma
plegada, de modo que la lente de vision 20 cubra una abertura delantera 42 del casco que tiene las mismas
forma y dimensiones.

En este momento, tal como se muestra en la figura 4C, el profesional puede dejar que la capucha 1 comience
a extenderse, es decir, a desplegarse, permitiendo que los cordones 31 y 32 cuelguen hacia abajo.

El profesional, tal como se muestra en las figuras 4D y 4E, puede sujetar la parte en forma de babero 111y
tirar de ella hacia abajo para cubrir la parte anterosuperior del pecho.

Tal como se muestra en la secuencia de las figuras 4F y 4G, a continuacion, el profesional sujeta los
cordones 31 y 32 y, con un simple movimiento de apertura y rotacidén hacia atras de los brazos, extiende
también la parte posterior 12 y las partes laterales 13 y 14 de la capucha 1, para cubrir totalmente el cuerpo
del sujeto.

Un modo de colocacion alternativo, mostrado en la secuencia de las figuras 5A a 5E, prevé que el profesional
extienda primero las partes laterales 13, 14 y posterior 12 y, a continuacion, la delantera 11, 111.

Independientemente de cual de los dos modos se adopte, la colocaciéon puede ser completada con la
secuencia de fases mostrada en las figuras 6A a 6D, en las que se puede observar que el profesional sujeta
los cordones 31 y 32 y los aduce en direccion anteroposterior hasta anudarlos en la parte delantera 11 del
cuerpo principal 10.

La proteccioén del profesional puede concluir, a continuacion, poniéndose una bata estéril, que cubra la parte
inferior de la capucha, en concreto los hombros y el pecho del sujeto, y, a continuacion, volviendo a cerrar el
apéndice en forma de babero 111 y los cordones 31 y 32 como minimo en la parte anudada en el lado
delantero.

La capucha de la invencién puede ser suministrada, incluso, en forma de conjunto, o kit, con un casco
quirdrgico tal como el mencionado anteriormente y/o con una bata, esta uUltima siendo ponible sobre una parte
inferior del cuerpo principal de la propia capucha.

La invencién da a conocer, por lo tanto, incluso un procedimiento para ponerse una capucha que, haciendo
referencia a la realizacién descrita anteriormente, proporciona las siguientes etapas principales de:

= conectar la lente de visién 20 en un casco quirlrgico 4 que lleva puesto un profesional, en concreto
enganchando una abertura 22 de dicha lente de visidn sobre un apéndice 41 del casco quirQrgico 4;

= sujetar los cordones 31, 32, extenderlos separandolos y ejercer una tracciéon en la direccién hacia atras
para desenrollar la parte posterior 12 del cuerpo principal 10 envolvente sobre la cabeza, el cuello y el pecho;

= llevar los cordones 31, 32 para envolver el pecho en direccidn anteroposterior y conectar, en concreto
anudar, los respectivos extremos longitudinales en la parte delantera 11 de la capucha 10 que cubre el
pecho.

Se puede tirar hacia debajo de la parte delantera 11 del cuerpo principal 10 envolvente antes o después de
desenrollar la parte posterior 12.

Tal como se menciond anteriormente, la capucha 1 se suministra preferentemente en forma plegada,
ventajosamente de manera estéril, en un paquete que el cirujano u otro profesional abre en el momento de su
utilizacion (colocacion).

La secuencia de las figuras 7A a 7F muestra las diferentes etapas para plegar la capucha 1 durante su
empaquetado o, en todo caso, con fines de almacenamiento y/o transporte.

La capucha 1 se dispone sobre un plano de trabajo con la lente 20 apoyada sobre este ultimo. Al principio, la
capucha esta en configuracion desenrollada, preferentemente, del revés, es decir, con la cara interior 15
orientada hacia el exterior.

En primer lugar, tal como se muestra en la figura 7A, la parte delantera 11 del cuerpo principal 10 esta
plegada, con dos o tres pliegues, sobre la lente 20.

Tal como se muestra en la figura 7B, la parte posterior 12 recibe a continuacion cinco o seis pliegues que se
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apoyan en dicha configuracion sobre la parte delantera 11 ya plegada. La figura 7C también se refiere a dicho
procedimiento de plegado de la parte posterior 12, mostrando una vista lateral de la capucha 1.

Tal como se muestra en la figura 7D, los cordones 31 y 32 son plegados a continuacién con miultiples
pliegues regulares y apoyados sobre |la parte posterior 12 ya plegada.

Por ultimo, tal como se muestra en la figura 7E, los margenes laterales salientes externos y el apéndice en
forma de babero 111 son plegados sobre la parte restante de la capucha 1, permitiendo obtener una
configuracién compacta, y con dimensiones minimas, de esta ultima.

La presente invencidon se ha descrito hasta ahora haciendo referencia a realizaciones preferentes de la
misma. Se debe comprender que pueden existir otras realizaciones pertenecientes al nucleo inventivo, tal
como esta definido en el alcance de proteccién de las reivindicaciones que se exponen a continuacion.

Numeracion de los componentes en las figuras

1 - Capucha

L - Eje longitudinal de la capucha

15 - Cara interior de la capucha

16 - Cara exterior de la capucha

20 - Lente de vision de la capucha

21 - Zona periférica de la lente de visién

22 - Medios de enganche de la lente de vision

10 - Cuerpo principal envolvente de la capucha

11 - Parte delantera del cuerpo principal envolvente

111 - Apéndice en forma de babero de la parte delantera
12 - Parte posterior del cuerpo principal envolvente

13, 14 - Partes laterales opuestas del cuerpo principal envolvente
18 - Abertura delantera del cuerpo principal envolvente
31, 32 - Cordones laterales de la capucha

4 - Casco quirdrgico

41 - Apéndice en forma de gancho del casco

42 - Abertura delantera del casco
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REIVINDICACIONES
1. Capucha de proteccion (1)

adecuada para que la lleve puesta, de forma estéril, un profesional, en concreto en un quiréfano o en una
sala limpia, sobre un casco,
capucha de proteccidn (1) que se suministra plegada e incluye:

= una lente de visién (20) delantera, adecuada para ser colocada, en la utilizacién, como minimo en los ojos
del profesional,

= un cuerpo principal (10) envolvente, fijado a dicha lente de vision (20) en una zona periférica (21) de esta
ultima, y configurado para cubrir completamente la cabeza, el cuello y una parte superior del pecho del
profesional,

cuerpo principal (10) envolvente que comprende una parte delantera (11) y una parte posterior (12)
conectadas y solidarizadas mediante dos partes laterales opuestas (13, 14),

caracterizada por que comprende, ademas,

= un primer (31) y un segundo (32) cordones laterales, cada uno fijado, en un extremo terminal respectivo,
en dicha parte posterior (12) de dicho cuerpo principal (10) envolvente, estando dispuestos dichos primer (31)
y segundo (32) cordones en lados opuestos con respecto a un eje longitudinal (L) de la capucha,

primer (31) y segundo (32) cordones que estan configurados para ser sujetados por el profesional al ponerse
la capucha (1) con el fin de desenrollar dicha parte posterior (12) y llevarla hasta cubrir la parte posterior de la
cabeza, del cuello y del pecho del profesional,

primer (31) y segundo (32) cordones que también tienen una longitud tal que pueden ser dispuestos, al
término de la colocacion de la capucha (1), alrededor del pecho y conectados, en concreto anudados, entre si
en la parte delantera (11) de dicho cuerpo principal (10) envolvente.

2. Capucha de proteccion (1), segun la reivindicaciéon 1, en la que dicha parte delantera (11) tiene un
apéndice inferior (111) con forma de babero, que se extiende, en la utilizacidn, sobre el pecho del profesional.

3. Capucha de proteccion (1), segun la reivindicacién 1 o 2, en la que dicho cuerpo principal (10) envolvente
esta fabricado de tejido.

4. Capucha de proteccion (1), segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en la que cada uno de
dichos primer (31) y segundo (32) cordones esta fijado a una parte extrema inferior de dicha parte posterior
(12).

5. Capucha de proteccion (1), segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en la que cada uno de
dichos primer (31) y segundo (32) cordones tiene forma de banda y tiene un grosor limitado con respecto a
sus dimensiones longitudinal y transversal.

6. Capucha de proteccion (1), segln la reivindicaciéon anterior, en la que dichos primer (31) y segundo (32)
cordones tienen una conformacion en planta sustancialmente rectangular.

7. Capucha de proteccion (1), segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en la que dichos primer
(31) y segundo (32) cordones estan configurados para permitir que se mantenga una distancia entre los
brazos del sujeto y el cuerpo principal (10), al ponérsela, suficiente para evitar el contacto entre el exterior del
propio cuerpo principal (10) y los brazos del profesional que realiza de manera auténoma la operacion de
ponérsela.

8. Capucha de proteccion (1), segan cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en la que cada uno de
dichos primer (31) y segundo (32) cordones tiene una longitud en un intervalo comprendido entre
aproximadamente 20 y 150 cm.

9. Capucha de proteccion (1), segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en la que dichos primer
(31) y segundo (32) cordones estan fabricados de tejido.

10. Capucha de proteccion (1), segln cualquiera de las reivindicaciones anteriores, que puede ser
esterilizada o suministrada estéril en un paquete.

11. Capucha de proteccion (1), segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, que es de tipo
desechable.

12. Capucha de proteccion (1), segun cualquiera de las reivindicaciones anteriores, en la que dicha lente de
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visién (20) tiene medios de conexion, en concreto medios de enganche (22), a un casco quirdrgico (4).

13. Conjunto, que comprende una capucha de proteccion (1), segin cualquiera de las reivindicaciones
anteriores y un casco quirargico (4) conectable a dicha lente de vision (20), en el que dicha capucha de
proteccién (1) es adecuada para ponérsela sobre dicho casco quirtrgico (4).

14. Conjunto que comprende una capucha de proteccién (1), segin cualquiera de las reivindicaciones 1 a 12,
y una bata ponible sobre una parte inferior de dicho cuerpo principal (10) envolvente.

15. Conjunto, segun la reivindicacién 13 o 14, que se suministra en forma de kit.

16. Paquete estéril, que comprende una envoltura y una capucha de proteccion (1) estéril, segin cualquiera
de las reivindicaciones 1 a 12, en el que dicha capucha de proteccién (1) esta alojada en dicha carcasa en
forma plegada.

17. Paquete estéril, segin la reivindicacion anterior, en el que dicha parte delantera (11) esta plegada
inmediatamente por encima de dicha lente de visién (10), dicha parte posterior (12) esta plegada
inmediatamente por encima de dicha parte delantera (11) y dichos primer (31) y segundo (32) cordones estan
plegados sobre dicha parte posterior (12).

18. Procedimiento para ponerse una capucha de proteccion (1), segan cualquiera de las reivindicaciones 1 a
12, procedimiento que proporciona las siguientes etapas de:

(a) conectar la lente de vision (20) a un casco quirargico (4) que lleva puesto un profesional, en concreto
enganchando una abertura de dicha lente de vision (22) sobre un apéndice (41) de dicho casco quirlrgico (4);
(b) sujetar dichos primer (31) y segundo (32) cordones, extenderlos separandolos y ejercer una traccion en la
direccién hacia atras, con el fin de desenrollar la parte posterior (12) de dicho cuerpo principal (10) envolvente
sobre la cabeza, el cuello y el pecho;

(c) llevar dichos cordones (31, 32) para envolver el pecho en una direccion anteroposterior y conectar los
respectivos extremos longitudinales en la parte delantera (11) del cuerpo principal (10).
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