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DESCRIPCION
Aparato de inyeccion

El invento se refiere a un aparato de inyeccion con dosis de inyeccion ajustable por el paciente. Estos aparatos de
inyeccion tienen que ser manejables de una manera sencilla y légica.

El documento WO 97/10865 A divulga un aparato de inyeccion con una carcasa, una ampolla con un medicamento, un
vastago de émbolo con una rosca exterior, que engrana con una rosca de una vaina de ajuste. El movimiento de avance
axial del vastago del émbolo da lugar a una inyeccion a través de la aguja. Una garra impide el giro de un anillo antigiro y
con ello también del vastago de émbolo, cuando se retira del aparato de inyeccion una caperuza. Con un giro de la vaina
de ajuste se desplaza el vastago del émbolo hacia delante.

El documento WO 03/13773 A divulga un aparato de inyeccion con un elemento de carcasa trasero y con un elemento
de carcasa delantero formado por un recipiente para el cartucho y un elemento de dosificacion. Un vastago de émbolo y
un elemento de arrastre de dosificacion y con este también un elemento de dosificacion y de manejo no pueden girar uno
con relacion al otro alrededor del €je L longitudinal comun, pero pueden ser desplazados uno con relacion al otro a lo
largo del eje L longitudinal. El vastago del émbolo posee una rosca exterior. En un elemento de dosificacion se aloja un
organo de ajuste de la dosis y se asegura contra giro con relacion a aquel, estando configurado el 6rgano de ajuste de la
dosis como tuerca roscada, que engrana con la rosca exterior del vastago del émbolo. El vastago del émbolo y el 6rgano
de ajuste de la dosis forman un accionamiento con husillo para elegir la dosis de producto a administrar.

El objeto del invento es por ello divulgar un aparato de inyecciéon nuevo.

Este problema se soluciona con el objeto de la reivindicacion 1. En un aparato de inyeccion de esta clase puede ajustar
el paciente de manera facil y sencilla la dosis de inyeccién deseada. Un aparato de esta clase también posee una
construccion sencilla, lo que facilita su ensamblaje y su manejo es légico, lo que mejora la aceptacion por el paciente, ya
que para el aprendizaje del manejo bastan unas instrucciones breves.

Otros detalles y perfeccionamientos ventajosos se desprenden de los ejemplos de ejecucion, que en modo alguno se
deben entender como limitacion, descritos en lo que sigue y representados en el dibujo asi como de las diferentes
reivindicaciones. En el dibujo muestran:

La figura 1, una vista lateral de una forma de ejecucion de un aparato 30 de inyeccion segun el invento en un
estado en el que se ajustd una dosis de inyeccion de diez unidades, antes de la inyeccion.

La figura 2, una seccion a lo largo de la linea II-Il de la figura 1.

La figura 3, la vista lateral de un elemento 42 de carcasa, que sirve para el alojamiento de un carpule 34 (véase la
figura 2) con el liquido a inyectar, vista en la direccion de flecha Il de la figura 2.

La figura 4, una seccion vista a lo largo de la linea IV-IV de la figura 3.

La figura 5a, una vista lateral del el elemento 52 de carcasa, visible en la figura 1 en la parte superior, vista en la
direccioén de la flecha Va de la figura 5b.

La figura 5b, una seccion a lo largo de la linea Vb-Vb de la figura 5a.

La figura 5c, una vista lateral, vista en la direccion de la flecha Vc de la figura 5b.

La figura 6, una vista lateral de un 6rgano de dosificacién 66 (tubo graduado), que sirve para indicar la dosis
ajustada, en la direccion de la flecha VI de la figura 7.

La figura 7, una seccion a lo largo de la linea VII-VII de la figura 6.

La figura 8, una vista lateral de una tuerca 88, que actua durante la inyeccion, en el sentido de la flecha VIII de la
figura 10.

La figura 9, una seccion a lo largo de la linea IX-IX de la figura 8.

La figura 10, una vista en planta de la tuerca 88 en la direccion de la flecha X de la figura 8.

La figura 11, una seccion de la tuerca 88 de las figuras 8 a 10 en el estado ensamblado.

La figura 12, una vista en planta del extremo inferior de un vastago 94 de émbolo representado en la figura 13,
vista en la direccion de la flecha Xll de la figura 13.

La figura 13, una vista lateral del vastago 94 del émbolo.

La figura 14, una vista en planta del extremo superior del vastago 94 del émbolo, visto en la direccion de la flecha
X1V de la figura 13.

La figura 15, la representacion de una vaina 116 de inyeccion provista de una mirilla 130, que actia durante la
indicacion de la dosis.

La figura 16, una vista lateral de la vaina 116 de inyeccion.

La figura 17, una seccion a lo largo de la linea XVII-XVII de la figura 16.

La figura 18, la vista de un botoén 40 giratorio y de inyeccion, que sirve para el manejo del aparto 30 de inyeccion,
vista en la direccion de la flecha XVIII de la figura 19.

La figura 19, una vista lateral, parcialmente en seccién, del botédn giratorio, vista en la direccion de la flecha XIX de
la figura 18.

La figura 20, una seccion longitudinal a lo largo de la linea XX-XX de la figura 19.
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La figura 21, una representacion en perspectiva de un elemento 150 de arrastre, que sirve para transferir durante
el ajuste de la dosis un movimiento de giro del botén 40 giratorio al drgano 66 de dosificacion (tubo graduado).

La figura 22, una vista lateral del elemento 150 de arrastre en la direccion de la flecha XXII de la figura 24.

La figura 23, una seccion longitudinal en la direccion de la linea XXIII-XXIll de la figura 22.

La figura 24, una vista en planta desde arriba del elemento 150 de arrastre en la direccién de la flecha XXIV de la
figura 22.

La figura 25, una seccion longitudinal del elemento superior del aparato de inyeccion analoga a la de la figura 2,
pero con una dosis cero de inyeccion y antes de iniciar el ajuste de la dosis.

La figura 26, una seccion longitudinal analoga a la de la figura 25, pero una vez finalizada la inyeccion.

La figura 27, una vista en planta de un 6rgano 166 de dosificacion (tubo graduado) previsto para un aparato de
inyeccion de un solo uso, en el que el carpule 34 no puede ser sustituida después del consumo de su contenido.
La figura 28, una seccion longitudinal a lo largo de la linea XXVIII-XXVIII de la figura 27.

La figura 29, un esquema para la explicacion del funcionamiento.

La figura 30, una representacion de una peculiaridad del vastago 94 del émbolo.

La figura 31, una seccion longitudinal analoga a la figura 2 en la que se representan varios planos de corte.

La figura 32, una seccion a lolargo de la linea C-C de la figura 31.

La figura 33, una seccion a lo largo de la linea D-D de la figura 31.

La figura 34, una seccion a lo largo de la linea E-E de la figura 31.

La figura 35, una seccion a lo largo de la linea F-F de la figura 31.

La figura 36, una representacion despiezada para facilitar la comprension.

La figura 1 representa a una escala muy ampliada un inyector 30 con forma de lapiz visto en la direccion de la flecha | de
la figura 2. Este utiliza un recipiente de almacenamiento para el liquido 2 de inyeccién, que se de nomina usualmente
como carpule 34. En este carpule 34 se halla un émbolo 36 de goma y cuando se desplaza este de arriba hacia abajo en
la figura 2 expulsa el liquido 32 de inyeccion hacia el exterior a través de una aguja 38 de inyeccion. El carpule 34 es un
elemento comercial por lo que no se describe con detalle.

En la terminologia usual en medicina se utilizan como sigue los conceptos proximal y distal:
Proximal = hacia el paciente o dicho de otra manera en la direccion hacia el lado del aparato 30 de inyeccion en el
que se encuentra la aguja 38.
Distal = alejandose del paciente, es decir en la direccién hacia el lado superior en las figuras 1y 2 del aparato 30
en el que se halla el boton giratorio para el ajuste de la dosis de inyeccion.

Se hace la observaciéon de que los conceptos proximal y distal también son utilizados por personas sin conocimientos
médicos en el sentido contrario, refiriendo estos conceptos a la mano del médico.

Para el alojamiento del carpule 34 sirve un elemento 42 de alojamiento representado en las figuras 3 y 4 y que también
se denomina contenedor de carpule. Posee dos mirillas 44, 46 alargadas a través de las que se puede observar el
estado de llenado del carpule 34, respectivamente la posicion axial del émbolo 36, para que el paciente pueda estimar
por medio de una escala impresa sobre el elemento 42 de alojamiento las unidades de inyecciones todavia posibles. Las
mirillas 44, 46 no se representan en la figura 1.

El elemento 42 de alojamiento posee en la parte inferior una rosca 47 exterior y en la parte superior una rosca 48 interior,
que sirve para la unién con la rosca 50 exterior de un elemento 52 de carcasa distal situado en la parte superior en las
figuras 1y 2 y que se representa en la figura 5. Posee una mirilla 54, que sirve para la lectura de las dosis de inyeccion
ajustadas, y posee una cavidad 56 cilindrica interior, que se prolonga en la figura 5b hacia abajo por medio de un escalén
58, que sirve como apoyo axial durante la inyeccién, en una cavidad 60 con un diametro mas pequefio en la que se halla
un escaldn 62, que sirve para el enclavamiento axial del érgano 66 de dosificacion (tubo graduado), figuras 6y 7, en el
elemento 52 de la carcasa. En lugar del escaldon 58 también se podria utilizar como cojinete axial, por ejemplo, un
rodamiento apropiado. El érgano 66 de dosificacion posee una serie de funciones y se podria denominar también vaina
66 de dosificacion.

El 6rgano 66 de dosificacion 66 (tubo graduado; vaina de dosificacion) esta provisto en su lado 68 exterior cilindrico de
numeros 70 para la indicacion de la dosis de inyeccion ajustada y por ello también se puede denominar tubo graduado.
Sobre este lado 68 exterior también se halla una rosca 72 exterior, cuya funcién se describira e n lo que sigue. El érgano
66 de dosificacion (tubo graduado) se prolonga en su lado proximal por medio de un escaléon 74, cuyo lado 76 inferior
sirve como pieza antagonista del apoyo 58 axial de la figura 5b, en un tramo 78 cilindrico con un diametro mas pequefio
en el que penetra en el estado ensamblado el saliente 62 radial (figura 5b) de la carcasa 52 (figura 5b), como se
representa por ejemplo en las figuras 2 y 11. El tramo 78 es limitado por abajo por un cuello 80, que sobresale
radialmente, al que sigue hacia abajo un tramo 82 con un diametro exterior algo mas pequefio.

El lado interior del tramo 78 esta provisto de un dentado 84 axial interior, que sirve para el acoplamiento con un dentado
86 axial exterior complementario, que se halla sobre una tuerca 88 representada en las figuras 8 a 11.

Esta tuerca 88 posee una rosca 90 interior rectangular, que se halla engranada con la rosca 92 exterior de una vastago
94 de émbolo, cuya forma se desprende con claridad de las figuras 11 a 14. Segun la figura 2 sirve para desplazar el
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émbolo 36 de goma durante la inyeccion en la direccion proximal, es decir hacia abajo en la figura 2, para inyectar el
liquido 32 de inyeccion en un paciente a través de la aguja 38. Para ello engrana la rosca 92 exterior con una rosca 90
interior rectangular representada en las figuras 9y 10 de la tuerca 88 y cuando durante la inyeccién se giran en el sentido
de las agujas del reloj visto desde arriba el 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) y la tuerca 88 acoplada con él de
manera rigida a giro por medio de los dentados 84, 86 axiales, desplaza hacia abajo el vastago 94 del émbolo, cuyo giro
es bloqueado durante la inyeccion. El vastago 94 del émbolo presiona con ello con su extremo proximal y con un platillo
96 (figura 2) de asiento dispuesto en él contra el émbolo 36 de goma y lo desplaza en la direccién hacia la aguja 38, de
manera, que se expenda liquido en ella.

Como seguro contra giro durante la inyeccion posee el vastago 94 del émbolo en su parte 98 distal, representada en la
parte superior de la figura 13, una seccion transversal (figura 12) distinta de la forma circular y esta parte engrana con
unién cinematica de forma con una cavidad 99 (figura 18) complementaria del botén 40 giratorio (figura 2), de manera,
que el bloqueo del boton 40 giratorio contra giro también da lugar a un bloqueo cOntra giro del vastago 94 del émbolo,
siendo, sin embargo, posible un desplazamiento axial entre el boton 40 giratorio y el vastago 94 del émbolo. Esto se
describird mas abajo con detalle.

Como muestran las figuras 9 y 11, la tuerca 88 posee un garfio 100, que sobresale hacia arriba, que engrana con un
garfio 102 correspondiente del extremo inferior del érgano 66 de dosificacion.

Como muestra la figura 11, entre el tramo con el dentado 86 exterior axial y el tramo 82 se halla un resorte 104 de
compresion. Este es comprimido, cuando, después de colocar un carpule 34 nueva, se rosca la rosca 48 interior (figura
4) sobre la rosca 50 exterior (figura 5), con lo que el dentado 86 exterior axial (figura 8) de la tuerca 88 se acopla de
manera rigida a giro con el entado 84 interior radial del 6rgano 88 de dosificacion (tubo graduado), véase la figura 11.

Cuando se sustituye un carpule 34, el resorte 104 (figura 11) separa los dentados 84, 86 axiales, de manerta, que la
tuerca 88 puede girar libremente. Esto hace posible, que el médico o el paciente gire la tuerca 88 manualmente de tal
modo, que el vastago 94 del émbolo sea desplazado en el sentido distal hasta apoyar en la tuerca 88 y se cree el
espacio para el alojamiento de un carpule nuevo.

En un inyector de un solo uso no se necesita la tuerca 88 y las figuras 27 y 28 representan una solucién simplificada para
este caso, en la que en un 6rgano 166 de dosificacion (tubo graduado) también se prevé una rosca 174, que coopera
con la rosca 92 exterior del vastago 94 del émbolo.

Para el engrane en la rosca 72 exterior del 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) se prevé un érgano con forma de
vaina con la forma de una vaina 116 de inyeccién representado en las figuras 15 a 17. Como muestra la figura 2, esta
dispuesta entre el 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) y la carcasa 52 y posee una rosca 118 (figura 17) interior,
que engrana con la rosca 72 exterior del 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado), figura 6, respectivamente 166, figura
28, de manera, que si la vaina 116 de inyeccion es girada en el sentido contrario al de las agujas del reloj, visto desde
arriba , durante el ajuste de la dosis por medio del boton 40 giratorio, la vaina 116 de inyeccion es desplazada hacia
arriba sobre la rosca 72 exterior del 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado), como se representa en las figuras 1y 2
para una dosis de inyeccion pequefia. Lo mismo es valido para el tubo 166 graduado de las figuras 27 y 28.

La vaina 116 de inyeccién posee en la parte superior una prolongaciéon 120 con un dentado 122 interior axial, que posee
las siguientes funciones:

a) Como muestran las figuras 19, 20, 25 y 26, el tubo 41 esta unido de manera rigida con el botén 40 giratorio y
sobre el tubo 41 se prevé un dentado 146 exterior. Este forma, igual que el dentado 125 exterior del boton 40
giratorio, parte de dos acoplamientos K1 y K2, véanse las figuras 25 y 26, y estos acoplamientos pueden ser
accionados si el tubo 41 es desplazado por medio del botdén 40 giratorio o por medio de un resorte 167 de
compresion alojado en él axialmente con relacién a la vaina 116 de inyeccién. Una comparacion de las figuras 25
y 26 pone de manifiesto este desplazamiento axial.

En el caso de una inyeccion sirve para acoplar el boton 40 giratorio por medio del acoplamiento K1 con la vaina
116 de inyeccion de tal modo, que se bloquee un giro entre estas dos partes, es decir, cuando el paciente
presiona — después del ajuste de una dosis — con una fuerza F en el sentido proximal sobre el boton 40 giratorio,
como muestra la figura 26, se desplaza la vaina 116 de inyeccion en el sentido proximal, engranando un dentado
15 exterior axial (figura 25) previsto en el botdn 40 giratorio con el dentado 122 interior. Con ello se bloquea el giro
entre la vaina 116 de inyeccion y el boton 40 giratorio y la vaina 116 de inyeccion es desplazada en el sentido
proximal, no pudiendo, a causa de su guia longitudinal (por medio de ranuras 53 de las figuras 5 y de salientes
117 de la figura 15) girar en el interior de la carcasa 52. Este desplazamiento axial de la vaina 116 de inyeccién es
transformado por medio de la rosca 72, 118 en un movimiento de rotacion del érgano 66 de dosificacion (tubo
graduado), figuras 6y 7.

Este movimiento de rotacion también hace girar la tuerca 88 y con ello desplaza el vastago 94 del émbolo, que en
esta situacién no puede girar, en el sentido proximal, de manera, que el émbolo 36 de goma es desplazado en el
sentido proximal y se produce la inyeccion del liquido 32.

b) En el dentado 122 interior axial (figuras 15, 17 y 25) también engranan dos elementos 124, 126 de carraca
elasticos (figura 18) dispuestos en el lado interior del botén 40 giratorio. Actdan durante el ajuste de la dosis, ya
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que durante ella el dentado 125 exterior del botén 40 giratorio no engrana con el dentado122 interior axial de la
vaina 116 de inyeccion (figura (15), pudiendo girar, por lo tanto, el botdn 40 giratorio con relaciéon a este dentado
122 interior axial y siendo también posible, que los pacientes con vision reducida ajusten la dosis contando los
ruidos de clic generados durante el movimiento de rotacion.

El desplazamiento axial de la vaina 116 de inyeccion durante el ajuste de la dosis y durante la inyeccion también da lugar
a un desplazamiento axial de la mirilla 130 (figuras 15 a 17) prevista en la envolvente 132 de la vaina 116 de inyeccién y
que es limitada hacia arriba por una parte 134 de envolvente regruesada y hacla abajo por una parte 136 de envolvente
regruesada. Estas partes 134, 136 regruesadas de la envolvente se guian en la mirilla 54 (figuras 1, 2 y 5) del elemento
52 superior de la carcasa. Durante el ajuste de la dosis se desplazan en la mirilla 54 hacia arriba y durante la inyeccién
se desplazan en la mirilla 54 hacia abajo, siendo indicada siempre en la mirilla 130 — debido al giro simultaneo del 6rgano
66 de dosificacion (tubo graduado) — la dosis 70, que debe ser inyectada. Esta indicacion de la dosis decrece, por lo
tanto, durante la inyeccion e indica con ello al paciente la cantidad, que queda por inyectar. Por lo tanto, el paciente
posee durante la inyeccion un control permanente del progreso de la inyeccion y sabe exactamente, que la inyeccion ha
finalizado, cuando aparece la indicacion “0” en la mirilla y por lo tanto puede extraer la aguja de inyeccion de su tejido
adiposo sin que se pierda liquido de inyeccion.

Como muestran las figuras 19 y 20 se prevé en el tubo 41, que esta unido con el botdon 40 giratorio, un dentado 146
exterior, que — igual que el dentado 125 exterior — forma parte de acoplamientos K1 y K2 (figuras 25, 26), que son
accionados por medio de un desplazamiento axial del tubo 41 (por medio del boton 40 giratorio, respectivamente el
resorte 167 de compresion asignado a él).

El dentado 146 exterior es cerrado por abajo con una brida 147 a modo de platillo y coopera con un dentado 148 interior
complementario de él de un elemento 150 de arrastre representado en las figuras 21 a 24. Como muestran claramente
las figuras 21 a 24, el elemento 150 de arrastre posee aproximadamente la forma de un tubo 154 cilindrico cerrado en la
parte superior con una especie de brida 156, que con su borde 158 sobresale radialmente del tubo 154. El dentado 148
interior axial se halla en el centro de la brida 156. El tubo 154 esta provisto de una ranura 157 de guia, que coopera con
un saliente 160 correspondiente (figura 7) del lado interior del 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado),
respectivamente 166 (figura 28), de manera, que un giro el elemento 150 de arrastre (para el ajuste de la dosis) da lugar
a un giro correspondiente del érgano 66 de dosificacion (tubo graduado).

En el botén 40 giratorio se halla el resorte 167 de compresion, que somete el botdn 40 giratorio y el tubo 41 unido con él
a una fuerza dirigida hacia arriba, véase la figura 25, de manera, que se abre el acoplamiento K1 superior (figuras 25, 26)
formado por el dentado 125 exterior axial (del boton 40 giratorio) y el dentado 122 interior axial (de la vaina 116 de
inyeccion), ya que el dentado 125 exterior axial no penetra en el dentado 122 Interior axial de la vaina 116 de inyeccion.
Con ello es posible el ajuste de una dosis de inyeccion deseada, ya que en esta posicién se cierra el acoplamiento K2
inferior (figura 25), porque el dentado 146 exterior axial (figuras 19, 20: en el tubo 41) penetra en el dentado 148 interior
axial (figura 21) del elemento 150 de arrastre, limitando la brida 147 el movimiento de penetracion. El borde 158 de la
brida 156 asienta entonces en un escalén 168 en el interior de la vaina 116 de inyeccion, véase la figura 26.

Por lo tanto, si en esta posicion se gira el boton 40 giratorio gira este a través del tubo 41 y del dentado 146 exterior axial
(figura 20), que se halla sobre él, asi como a través del dentado 148 interior (figura 21) el elemento 150 de arrastre y este
gira por medio de su ranura 158 el tubo graduado 166. Con ello se desplaza la vaina 166 de inyeccion en el sentido
distal, es decir axialmente hacia arriba, y con ella se desplaza la mirilla 130. Igualmente, con el giro del tubo 66 graduado
se gira la tuerca 88, pero esto no influye en la posicion del émbolo 36 de goma, ya que junto con la tuerca 88 también
gira el vastago 94 del émbolo, de modo, que este ultimo no puede modificar su posicién axial.

Por lo tanto, en la posicion segun la figura 25 esta abierto el acoplamiento K1 superior y el acoplamiento K2 inferior esta
cerrado, de manera, que al girar el botdn 40 giran en el mismo sentido y con la misma velocidad tanto el vastago 94 del
émbolo, como también la tuerca 88, por lo que no puede variar la posicion del vastago 94 del émbolo acoplado de
manera rigida a giro con el tubo 41, pero desplazable axialmente.

Por el contrario, con un movimiento de giro de esta clase se desplaza hacia arriba la vaina 116 de inyeccion junto con el
botdn 40 giratorio, es decir en el sentido distal, y la dosis ajustada es indicada correctamente en la mirilla 130, como se
representa en la figura 29.

La figura 26 representa la situacion durante una inyeccion. El paciente clava en primer lugar la aguja 38 (figuras 1, 2, 30)
y presiona después con una fuerza F (figura 26) sobre el botén 40 giratorio. Con ello abre el acoplamiento K2 y cierra el
acoplamiento K1, con lo que une de manera rigida a giro el tubo 41 y el vastago 94 del émbolo guiado en él (véase la
figura 2) con la vaina 116 de inyeccion y, por lo tanto, con al carcasa 52, de manera, que el vastago 94 del émbolo ya no
puede girar con relacion a la carcasa 52.

Con la fuerza F (del paciente) se desplaza la vaina 116 de inyeccién hacia abajo el camino elegido previamente (figura
25) hasta la posicion cero y gira por medio de la unidn roscada entre la rosca 118 interior de la vaina 116 de inyeccién y
la rosca 72 exterior del 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) este tubo graduado y con ello la tuerca 88 (figuras 8 a
10), de manera, que el vastago 94 del émbolo, que no puede girar, es desplazado por el giro de la tuerca 88 y de la rosca
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90 interior prevista en ella en direccién proximal y da lugar a una inyeccion, ya que el émbolo 36 de goma se desplaza en
el sentido proximal la dosis ajustada.

En este caso se puede prever una multiplicacion mecanica, es decir, que un desplazamiento de la vaina 116 de inyeccion
sobre un camino D seleccionado de lugar a un desplazamiento del vastago 94 del émbolo sobre un camino D/f, pudiendo
adoptar f valores entre 0,5 y 2 segun el disefio del paso de la rosca. Esto hace posible, que con dosis de inyeccion
pequenfas la indicacion de la dosis sea mas exacta y es especialmente ventajosa en el caso de pacientes con vision
reducida.

Las figuras 27 y 28 muestran un tubo 166 graduado para un aparato de inyeccién de un solo uso representado aqui sélo
en parte, es decir para un aparato de inyeccion en el que el carpule (no representada en las figuras 27 y 28) no puede
ser sustituida. Por ello es preciso desechar el aparato de inyeccion, cuando esté vacia el carpule. La construccion del
o6rgano 166 de dosificacion (tubo graduado) equivale ampliamente a la del 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) de
las figuras 6 y 7, es decir, que el tubo 166 graduado también posee en su lado 68 exterior una rosca 72 exterior y valores
70 de la escala y en el interior posee un saliente 160 para la conduccion longitudinal en una ranura 157 longitudinal del
elemento 150 de arrastre, véanse las figuras 21 a 24. El érgano 166 de dosificacion (tubo graduado) de las figuras 27 y
28 también posee en su lado proximal un fondo 170 en el que se halla un taladro 172 roscado con una rosca 174 interior
rectangular. En este taladro 172 roscado se rosca el vastago 94 del émbolo con su rosca 92 exterior, de manera analoga
a la figura 11. Dado que en este caso no es posible reponer, después de agotar el contenido del carpule 34, el vastago
94 del émbolo a la posicién anterior a la primera inyeccion y es preciso desechar el aparato después de su agotamiento.

Cambio del cartucho

En la version segun la figura 11 se desenroscan los dos elementos 52,42 de la carcasa, cuando se quiere sustituir el
carpule. Con ello se interrumpe — debido a la accion del resorte 104 de compresion — la uniéon del érgano 66 de
dosificacion con el elemento 88, de manera, que este puede ser girado libremente a mano y el paciente puede roscar el
vastago 94 del émbolo hacia arriba en el sentido distal hasta el tope. A continuacion introduce, después de extraer el
carpule 34 agotado, un carpule nuevo y, después de los pasos de ajuste usuales antes de la primera inyeccion, puede
inyectarse el paciente nuevamente.

La figura 29 muestra el proceso de ajuste de la dosis, no estando representadas en ella el carpule 34 ni el contenedor 42
para el carpule para que la representacion resulte mas clara. El émbolo 36 de goma del carpule 34 se esboza con una
linea de puntos.

Si en la figura 29a se mira desde arriba, es decir en el sentido proximal, sobre el botdn 40 giratorio, Se girara este en el
sentido de las agujas del reloj (flecha 41). Con ello gira el vastago 94 del émbolo, pero también gira la tuerca 88 (figura
11), de manera, que el vastago 94 del émbolo emerge de la carcasa 52, tanto para la dosis cero como para cualquier
dosis ajustable, la misma longitud L. Sin embargo, la vaina 116 de inyeccion se desplaza durante el proceso de ajuste
hacia arriba saliendo de la carcasa, indicando la figura 29b la dosis maxima ajustable, que segun el uso del aparato
puede tener un valor distinto. El valor “20” representado solo debe entenderse como ejemplo.

El ajuste de la dosis tiene lugar aqui por medio de un desplazamiento axial de la vaina 116 de inyeccion en el sentido
distal, mientras que la posicion del platillo 96 con relacion al émbolo 36 de goma no varia durante el ajuste de la dosis.

Dado que durante el ajuste de la dosis el vastago 94 del émbolo gira con relacién al émbolo 36 de goma, es conveniente,
que en el extremo 95 proximal (figura 30) del vastago 94 del émbolo se utilice un platillo 96 con una cavidad 97 en la que
el extremo 95 proximal del vastago 94 del émbolo pueda girar con poco rozamiento. Como muestra la figura 30, el
extremo 95 proximal del vastago 94 del émbolo se estrecha hacia abajo para que el rozamiento entre el extremo 95y el
émbolo 36 de goma sea pequefio.

La inyeccién propiamente dicha por medio de una presion axial sobre el boton 40 giratorio con la fuerza F ya se describid
en relacién con la figura 26, por lo que se remite a ella.

La figura 31 representa una seccion longitudinal analoga a la de la figura 2 y en ella se indican cuatro secciones C-C, D-
D, E-E y F-F horizontales distintas. Los simbolos de referencia son los mismos que en las figuras precedentes y la
jeringuilla no es una de un solo uso.

La figura 32 representa en la parte exterior el contenedor 42 para el carpule y en él los garfios 100 y a continuacion los
garfios 82 y el resorte 104 asi como el dentado 86 exterior del elemento 88 y en la parte mas interior el vastago 94 del
émbolo con su rosca 92 exterior.

La figura 33 muestra, que el tubo 41 posee un orificio 99 axial en el que la parte 98 (figuras 12 y 13) del vastago 94 del
émbolo se guia de manera no giratoria, pero desplazable en el sentido longitudinal. Esto hace posible, que al presionar
sobre el boton 40 giratorio (véase la figura 26) el vastago 94 del émbolo esté unido con la carcasa 52 de tal modo, que el
tubo 41 no pueda girar con relacion a la carcasa 52.



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

ES2375171T5

Sobre la vaina 116 de inyeccion se prevén tres nervios 117 longitudinales, que se guian en las ranuras 53 longitudinales
(figura 5) correspondientes de la carcasa 52.

Entre la vaina 116 de inyeccion y el érgano 66 de dosificacion (tubo graduado) se prevé una unién 72, 118 roscada. El
o6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) posee tres nervios 160 longitudinales, que se guian en ranuras 157
longitudinales correspondientes del elemento 150 de arrastre.

La figura 34 muestra en la parte exterior la carcasa 52 con sus tres ranuras 53 longitudinales en las que se guia la vaina
116 de inyeccion con sus tres nervios 117 longitudinales. La vaina 116 de inyeccion esta unida en su lado interior por
medio de la rosca 72, 118 con el érgano 66 de dosificacion (tubo graduado), que a su vez esta provisto en su lado interior
de tres nervios 160 longitudinales.

La figura 35 representa la seccion F-F de la figura 31. En la parte exterior se halla la carcasa 52 en la que, segun la figura
5, se prevén las ranuras 53 longitudinales en las que penetran tres nervios 117 correspondientes de la vaina 116 de
inyeccion. El lado interior de la vaina 116 de inyeccion esta unido por medio de la rosca 72, 118 con el lado exterior del
6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado). El lado interior del 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) posee tres
nervios 160 longitudinales, que se guian en ranuras 154 longitudinales del elemento 150 de arrastre. Este posee un
dentado 148 interior, que engrana con el dentado 146 exterior del tubo 41.

La figura 36 es una representacion despiezada del aparato 30 de inyeccion, que sirve para facilitar la comprension. En la
parte superior se halla el botén 40 giratorio con su dentado 125, que segun la figura 20 esta unido firmemente con el tubo
41. Este ultimo esta provisto del dentado 146 exterior, que sirve como parte del acoplamiento K2 (figuras 25 y 26).

Ademas, en la figura 36 se representa el elemento 150 de arrastre (figuras 21 a 24), que en su lado exterior posee tres
ranuras 157 longitudinales, véase la figura 35, de las que solo es visible una en la figura 36. Por medio de estas ranuras
157 longitudinales se acopla el tubo 150 de arrastre de manera rigida a giro, pero desplazable axialmente con el 6rgano
66 de dosificacion (tubo graduado). El 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) esta provisto en su lado interior de
salientes 160 longitudinales para la penetracion en las ranuras 157 longitudinales, véanse las figuras 33 y 35.

En el tubo 41, cuya forma de la seccién transversal se desprende de la figura 18, se guia axialmente el vastago 94 del
émbolo, que, sin embargo, esta unido de manera rigida a giro con el tubo 41 por medio de la parte 98 no redonda, de
manera, que un giro del bot6 n 40 también da lugar a un giro del vastago 94 del émbolo, pero no impide su
desplazamiento axial en el tubo 41.

Sobre el érgano 66 de dosificacion (tubo graduado) provisto de la rosca 72 exterior esta roscada la rosca 118 interior
(véanse las figuras 15 y 17) de la vaina 116 de inyeccion (figura 35), que en su lado exterior esta provista de tres
salientes 117 longitudinales con los que se guia la vaina 116 de inyeccion en la direccién longitudinal en el elemento 52
de la carcasa. El elemento 52 de la carcasa posee para ello tres ranuras 53 longitudinales representadas en las figuras 5,
33y 35.

El elemento 52 de la carcasa esta provisto en su extremo proximal de la rosca 50 exterior, que sirve para la unién con el
elemento 42 de la carcasa representado en las figuras 3 y 4, pero suprimido en la figura 36 por razones de claridad.

En el botdn 40 giratorio se halla un resorte 167 de compresion, véanse también las figuras 25 y 26.

El 6rgano 66 de dosificacion (tubo graduado) esta enclavado en el elemento 52 de la carcasa en la direccion longitudinal,
véase la figura 11. El resorte 104 coopera con la tuerca 88, véase la figura 11. En la parte inferior de la figura 36 se
representa el disco 96 de presion, que, después del ensamblaje, se monta en el extremo 95 inferior del vastago 94 del
émbolo, véase la figura 30.

De la figura 36 se desprende, que el aparato 30 de inyeccion se compone de unas pocas piezas sencillas, que pueden
ser ensambladas muy facilmente y que se prestan para una fabricacién automatica. En el marco del presente invento son
posibles, por naturaleza, numerosas variaciones y modificaciones. En el caso normal se fabrican por ejemplo las piezas
del aparato de inyeccion con el procedimiento de inyeccion de material plastico, pero las piezas sometidas a esfuerzos
grandes también pueden ser fabricadas con metal o con un material plastico especial, por ejemplo un material plastico
reforzado con fibra de vidrio. Esta y otras modificaciones se hallan en el marco de la actividad profesional.
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REIVINDICACIONES
1. Aparato de inyeccion, que comprende:

una carcasa (42, 52) con la que se puede unir un recipiente (34) con liquido (32) de inyeccion;

un primer 6rgano (94) para la expulsion con presion del liquido (32) de inyeccion desde un recipiente (34) de esta
clase, poseyendo este primer 6rgano (94) una rosca (92) exterior;

un 6rgano (66, 88; 166) de dosificacion dispuesto de manera giratoria con relacion a la carcasa (42, 52) y que
posee una rosca (90) interior, que engrana con la rosca (92) exterior del primer 6rgano (94), siendo este érgano
(66, 88; 166) de dosificacion giratorio junto con el primer érgano (94) con relaciéon a la carcasa (42, 52) para la
seleccion de una dosis de inyeccion;

y una disposicion (K1) de acoplamiento configurada para bloquear, durante un proceso de inyeccion, el giro del
primer érgano (94) con relacion a la carcasa (52), pero haciendo posible el giro del érgano (66, 88; 166) de
dosificacion con relacion a la carcasa (42), de manera, que por medio de un giro de esta clase del 6rgano (66, 88;
166) de dosificacion sea posible, durante un proceso de inyeccion, el desplazamiento axial del primer 6rgano (94)
en el sentido proximal, es decir hacia el paciente, para expulsar con presion el liquido (32) de inyeccion de un
recipiente (34) de esta clase, en el que durante la seleccion de una dosis de inyeccion, el érgano (66, 88; 166) de
dosificacion y el primer 6rgano (94), que posee una rosca (92) exterior no pueden ser girados uno con relacioén al
otro.

2. Aparato de inyeccién segun la reivindicacion 1, en el que durante la seleccion de una dosis de inyeccion el 6rgano (66,
88; 166) de dosificacion y el primer 6rgano (94), que posee una rosca (92) exterior pueden ser girados conjuntamente
con relacién a la carcasa (52).

3. Aparato de inyeccion segun una de las reivindicaciones precedentes, en el que durante un proceso de inyeccion el
organo (66, 88; 166) de dosificacion y el primer 6rgano (94), que posee una rosca (92) exterior pueden ser girados uno
con relacién al otro.

4. Aparato de inyeccion segun una de las reivindicaciones precedentes, en el que el érgano (66, 88; 166) de dosificacion
dispuesto de manera giratoria con relacion a la carcasa (52) se dispone en la carcasa (52) de manera no desplazable
axialmente.

5. Aparato de inyeccion segun una de las reivindicaciones precedentes, con una disposicion (98, 99) de acoplamiento
acoplada con el primer érgano (94) de manera desplazable axialmenmte, pero de manera rigida a giro.

6. Aparato de inyeccién segun una de las reivindicaciones precedentes, con una disposicion (K2) de acoplamiento
configurada para transferir, para la eleccion de una dosis de Inyeccién deseada, el movimiento de ajuste de la dosis al
o6rgano (66) de dosificacion.

7. Aparato de inyeccion segun una de las reivindicaciones precedentes, en el que el 6rgano de dosificacion se configura
a modo de una vaina (66, 88; 166).

8. Aparato de inyeccion segun una de las reivindicaciones precedentes, con una disposicion (K2, 146, 148, 150) de
acoplamiento, que esta desacoplada durante el proceso de inyeccion.

9. Aparato de inyeccion segun una de las reivindicaciones precedentes en el que el primer 6rgano provisto de una rosca
(92) exterior se construye como vastago (94) provisto de una rosca (92) exterior.

10. Aparato de inyeccion segun una de las reivindicaciones precedentes, en el que el extremo (95) proximal del primer
organo (94) se aloja de manera giratoria en un elemento (96) de presion configurado para la expulsion con presion del
liquido (32) de inyeccién de un recipiente (34) para un liquido (32) de esta clase,

en el que dicho extremo (95) proximal del primer 6rgano (94) esta dispuesto de forma avellanada en el elemento (96) de
presion. (Figura 30).

11. Aparato de inyeccion segun una de las reivindicaciones precedentes, en el que el érgano de dosificacion se configura
a modo de una vaina (66; 116).
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