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DESCRIPCION
Cabezal de endoscopio, endoscopio y miembro de sujecién de la palanca Albarran

La presente invencién se refiere a un endoscopio de ultrasonidos que comprende un cuerpo de cabezal de endoscopio,
un cabezal de ultrasonidos de forma convexa y una palanca de Albarran. El cuerpo del cabezal del endoscopio
comprende un canal de trabajo.

Este cuerpo del cabezal del endoscopio puede aplicarse, por ejemplo, a un duodenoscopio, es decir, a un endoscopio
para examinar, por ejemplo, el esdéfago o el duodeno, el conducto biliar, la vesicula biliar, el conducto pancreatico, el
pancreas, etc.

Mediante el duodenoscopio es posible llegar al duodeno a través del eséfago, el estbmago y el piloro.

El duodenoscopio comprende una éptica (medios de iluminacidén y cadmara) dirigida hacia un lado (lateral). Esto puede
complicar la insercién y el avance del duodenoscopio a través del esdfago, ya que no es facil observar de frente. Sélo
el estémago o el duodeno ofrecen espacio suficiente para doblar el extremo distal del duodenoscopio unos 90° para
permitir la visualizacién hacia delante. Ademas, en la salida del canal de trabajo, el duodenoscopio comprende una
palanca de Albarran que, por medio de un medio de pivotamiento, permite una desviacién precisa de los instrumentos
que avanzan por el canal de trabajo.

Después de utilizar el duodenoscopio, se somete a un reprocesamiento. El reprocesamiento debe evitar de forma
fiable la transmisién de microorganismos, como bacterias, virus, hongos, gusanos y esporas. Durante el
reprocesamiento, el duodenoscopio se limpia inicialmente de forma manual para eliminar todo rastro de material
organico o residuos quimicos. Tras la limpieza, se lleva a cabo una desinfeccién o esterilizacion mecénica.

Eldocumento EP 2 878 272 A1 desvela un endoscopio de ultrasonidos en el que un cuerpo de cabezal de endoscopio
distal tiene una porcién de abertura como una cadmara de palanca de Albarran radialmente abierta, adyacente a una
seccion de transductor de ultrasonidos con direccién de visidn lateral. En la cdmara de la palanca de Albarran se
dispone pivotantemente un soporte elevador a modo de palanca de Albarran. Un miembro de enganche se acciona a
través del cable desde el lado proximal y tiene la porcién de eje que se extiende axialmente. Esta porcion de eje se
inserta en un orificio lateral del soporte elevador. La porcién de eje sobresale del miembro de enganche y se extiende
en direccion axial.

Eldocumento EP 2 138 092 A1 desvela un endoscopio que tiene una porcidn distal del extremo con un transductor de
ultrasonidos. En la porcidn de extremo distal se proporcionan una primera base de elevacién como primera palanca
de Albarran y una segunda base de elevacién como segunda palanca de Albarrdn, ambas con un eje giratorio insertado
que se extiende axialmente. Ademés, se instala un bloque elevador en la porcidn del extremo distal que también utiliza
un eje giratorio insertado que se extiende axialmente.

El documento US 5 569 157 A desvela otro endoscopio que tiene una porcién de extremo distal. En la porcion del
extremo distal, se instala de forma giratoria una palanca de Albarran. La palanca de Albarran utiliza un eje giratorio
insertado que se extiende axialmente.

El objeto de la presente invencion es proporcionar un endoscopio de ultrasonidos, que sea facil de limpiar, y ademéas
también versétil.

Este objeto se logra por un cabezal de endoscopio de ultrasonidos que incluye las caracteristicas de la reivindicacion
1. En las reivindicaciones dependientes se describen otros desarrollos ventajosos.

Por lo tanto, se proporciona un cabezal de endoscopio de ultrasonidos que comprende un cuerpo del cabezal del
endoscopio, en el que se forma al menos un canal de trabajo, en el que se proporciona una palanca de Albarrédn capaz
de ser pivotada en la porcién distal del extremo del canal de trabajo. La palanca de Albarran puede insertarse en el
cuerpo del cabezal del endoscopio lateralmente al eje del cuerpo del cabezal del endoscopio y retirarse del cuerpo del
cabezal del endoscopio lateralmente al eje del cuerpo del cabezal del endoscopio. De este modo, la palanca de
Albarran puede retirarse del cuerpo del cabezal del endoscopio lateralmente al eje del cuerpo del cabezal del
endoscopio y ser facilmente desmontable del cuerpo del cabezal del endoscopio.

El cabezal del endoscopio puede comprender una parte de vaina de la carcasa en la que la palanca de Albarran esta
dispuesta de forma pivotante, en la que la parte de vaina de la carcasa puede aplicarse y retirarse de una porcién
circunferencial exterior del cuerpo del cabezal del endoscopio lateralmente al eje del cuerpo del cabezal del
endoscopio. La parte de vaina de la carcasa y la palanca de Albarran pueden formar un conjunto comuin que esta
separado del cabezal del endoscopio y puede tratarse como una unidad individual. Por lo tanto, la palanca de Albarran
provista en la parte de vaina de la carcasa se proporciona de forma separada y desmontable del cuerpo del cabezal
del endoscopio. La palanca de Albarran puede separarse del cuerpo del cabezal del endoscopio retirando la parte de
vaina del cuerpo del cabezal del endoscopio.
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En el cabezal del endoscopio, la parte de vaina de la carcasa puede estar formada como una parte de vaina de la
carcasa elastica que puede separarse y puede ser completamente separada del cuerpo del cabezal del endoscopio,
y que puede incluir medios de sujecién que fijan la parte de vaina de la carcasa a la porcién circunferencial exterior
del cuerpo del cabezal del endoscopio. De este modo, el conjunto formado por la parte de vaina de la carcasa y la
palanca de Albarran puede fijarse facilmente al cabezal del endoscopio. Los medios de fijacién pueden estar formados
por medios de enganche. Los salientes capaces de enganchar en los huecos formados en la parte circunferencial
exterior del cuerpo del cabezal del endoscopio pueden formarse como medios de encaje en la parte de vaina de la
carcasa.

La parte de vaina de la carcasa puede estar formada como un cilindro hueco cuya vaina incluye una abertura de
fijacién que se extiende a lo largo de la direcciéon de extension del cilindro y a lo largo de todo el cilindro hueco. El
cilindro hueco puede separarse elasticamente en la abertura de fijacién del mismo y colocarse en la parte
circunferencial exterior del cuerpo del cabezal del endoscopio. De este modo, la parte de vaina de la carcasa puede
separarse facil y rdpidamente del cuerpo del cabezal del endoscopio.

En el cilindro hueco, en el lado opuesto a la abertura de fijacién, puede formarse una abertura para instrumentos, a
través de la cual un instrumento puede proyectarse lateralmente desde el cuerpo del cabezal del endoscopio cuando
la parte de vaina de la carcasa se coloca en el cuerpo del cabezal del endoscopio. Cuando la parte de vaina de la
carcasa esta unida al cuerpo del cabezal del endoscopio, éste esta listo para funcionar. Los instrumentos pueden
avanzar por el canal de trabajo hasta la palanca de Albarran, que modifica adecuadamente la alineacién lateral de los
instrumentos. Para ello, los instrumentos sobresalen lateralmente del cuerpo del cabezal del endoscopio a través de
la abertura para instrumentos de la parte de vaina de la carcasa.

Los medios de fijacion pueden estar formados como un miembro de bisagra. La parte de vaina de la carcasa puede
comprender un miembro de bisagra que se articula en la parte de vaina de la carcasa y es capaz de cerrar la abertura
de fijacién. Cuando el miembro de la bisagra esta cerrado, la parte de vaina de la carcasa puede soportarse en el
cuerpo del cabezal del endoscopio a lo largo de toda la porcién circunferencial exterior del cuerpo del cabezal del
endoscopio. En este disefio, la parte de vaina de la carcasa estd montada en el cuerpo del cabezal del endoscopio de
forma fija y estable. Un lado del miembro de la bisagra puede estar soportado en la parte de vaina de la carcasa de
manera articulada y el lado opuesto del miembro de la bisagra puede incluir un medio de cierre, por ejemplo, un resalto,
capaz de enganchar en la parte de vaina de la carcasa. Debido a |a elasticidad de la parte de vaina de la carcasa, la
parte de vaina de la carcasa puede asi presionar firmemente contra el cuerpo del cabezal del endoscopio en una
posicién correcta y con una tensién predefinida.

La parte de vaina de la carcasa puede comprender un saliente que se extiende radialmente hacia el interior, en la que
se soporta de forma giratoria el eje de pivote de la palanca de Albarran. Por lo tanto, la parte de vaina de la carcasa
esta provista de los elementos que soportan pivotantemente la palanca de Albarran. El elemento (elemento operativo)
que efectla el proceso de pivotaje de la palanca de Albarran puede estar previsto en el cuerpo del cabezal del
endoscopio.

La parte de vaina de la carcasa y la palanca de Albarran pueden estar formadas como una unidad disefiada como un
producto de un solo uso. Por ejemplo, la parte de vaina de la carcasa y la palanca de Albarran pueden formar un
conjunto comln que se fabrica a bajo coste en plastico o en cualquier otro material adecuado. De este modo, el
conjunto comun formado por la parte de vaina de la carcasa y la palanca de Albarran puede desecharse después de
un solo uso. Cuando se vuelve a utilizar el endoscopio, se coloca en el cuerpo del cabezal del endoscopio un nuevo
conjunto formado por la parte de vaina de la carcasa y la palanca de Albarran.

El cuerpo del cabezal del endoscopio puede comprender un elemento operativo pivotante que puede ser operado
desde el lado proximal y con el cual la palanca de Albarran se acopla de manera liberable cuando la parte de vaina de
la carcasa esté unida al cuerpo del cabezal del endoscopio.

El cabezal del endoscopio puede comprender un cabezal de ultrasonidos en el extremo distal del cuerpo del cabezal
del endoscopio y la porcidn del cuerpo del cabezal del endoscopio en la que se puede aplicar y retirar la palanca de
Albarrén, puede estar situada proximalmente al cabezal de ultrasonidos. De este modo, se puede proporcionar un
endoscopio que comprenda un cabezal de ultrasonidos en el extremo distal e incluya, proximalmente desde el cabezal
de ultrasonidos, una palanca de Albarran que es facilmente separable del cabezal del endoscopio.

En una variante, se ha proporcionado un cabezal del endoscopio de acuerdo con la invencién, el cabezal del
endoscopio comprende un cabezal de ultrasonidos en el extremo distal y una palanca de Albarran dispuesta
proximalmente desde el cabezal de ultrasonidos.

En otra variante, se ha proporcionado un cabezal del endoscopio de acuerdo con la invencién, el cabezal del
endoscopio comprende un cabezal de ultrasonidos en el mismo y una palanca de Albarran dispuesta distalmente del
cabezal de ultrasonidos. En esta otra variante, un canal de trabajo y un canal de transmisién de movimiento son
guiados mas alla del cabezal de ultrasonidos.
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En el cabezal del endoscopio, la palanca de Albarran puede ser operada por medio de un mecanismo de transmision
de movimiento, en el que el mecanismo de transmisién de movimiento en el cabezal del endoscopio actia a través de
un canal de transmisién de movimiento y el canal de transmisién de movimiento esta sellado contra el medio ambiente.

El mecanismo de transmisién de movimiento puede ser, por ejemplo, un mecanismo de cable de traccién, un
mecanismo de cable (cable de empuje o cable de traccién), un mecanismo hidraulico o un mecanismo neumético, que
transmita un movimiento generado en un elemento de control proximal (por ejemplo, una palanca de mando) a través
del canal de transmisién de movimiento para accionar (pivotar) la palanca de Albarran. En el caso de la solucién
mediante el mecanismo hidraulico o el mecanismo neumético, el canal de transmisién del movimiento es un simple
canal que esta sellado y lleno de un medio de transmisién del movimiento (mecanismo hidraulico: por ejemplo, agua
u otro medio hidraulico; mecanismo neumatico: por ejemplo, aire).

Dado que el canal de transmisién de movimiento y, por tanto, el medio contenido en el mismo (medio hidraulico, aire,
cable o cable de traccidn, etc.) esta sellado contra el entorno, se evita que entren gérmenes y contaminaciones en el
canal de transmisiéon de movimiento. Por cierto, el canal de transmisién del movimiento y la palanca de Albarran estéan
completamente separados el uno del otro.

Ademas, se proporciona un miembro de sujeciéon de la palanca de Albarran para un endoscopio que comprende un
cabezal del endoscopio en la que se forma al menos un canal de trabajo, en el que se proporciona una palanca de
Albarrédn capaz de ser pivotada en la porcion distal del extremo del canal de trabajo del endoscopio; el miembro de
sujecion de la palanca de Albarran incluye: un elemento de vaina que puede colocarse en el cabezal del endoscopio
y en el que la palanca de Albarran esté soportada pivotalmente.

El elemento de la vaina puede estar formado como un cilindro abierto lateralmente cuyo lado abierto puede colocarse
en el cabezal del endoscopio, y la palanca de Albarréan soportada pivotantemente en el elemento de la vaina puede
incluir una abertura adaptada para poder enganchar de manera que un elemento operativo soportado en el cabezal
del endoscopio pueda enganchar en la abertura de la palanca de Albarran.

El miembro de sujecién de la palanca de Albarran puede estar formado por pléstico, por ejemplo, o por cualquier otro
material adecuado. El miembro de sujecién de la palanca de Albarran puede fabricarse, por ejemplo, mediante una
impresora 3D o un procedimiento de moldeo por inyeccidn. El elemento de la vaina y la palanca de Albarran pueden
fabricarse por separado y la palanca de Albarran puede instalarse en el elemento de la vaina en un paso de montaje.

Los aspectos anteriormente explicados de la presente invencién pueden combinarse adecuadamente.
Breve descripcién de los dibujos

La Fig. 1 muestra una vista en perspectiva de un cabezal del endoscopio inventivo de una primera realizacién
en un estado desmontado.

La Fig. 2 muestra una vista en perspectiva del cabezal del endoscopio inventivo de la primera realizacién en
estado montado.

La Fig. 3 muestra una vista en perspectiva de una parte de vaina de la carcasa del cabezal del endoscopio
inventivo de la primera realizacién.

La Fig. 4 muestra otra vista en perspectiva de una parte de vaina de la carcasa del cabezal del endoscopio
inventivo de la primera realizacién.

La Fig. 5 muestra otra vista en perspectiva de una parte de vaina de la carcasa del cabezal del endoscopio
inventivo de la primera realizacién.

La Fig. 6 muestra una vista en perspectiva de un cuerpo del cabezal del endoscopio de la primera realizacién
con una palanca de Albarran en un estado no pivotado.

La Fig. 7 muestra una vista en perspectiva del cuerpo del cabezal del endoscopio de la primera realizacién
con la palanca de Albarran en estado pivotado.

La Fig. 8 muestra una vista en perspectiva del cabezal del endoscopio de la primera realizacién oblicuamente
desde arriba, sin la parte de vaina de la carcasa.

La Fig. 9 muestra una vista en perspectiva de un cabezal del endoscopio inventivo de una segunda realizacién
en un estado desmontado.

La Fig. 10 muestra una vista en perspectiva del cabezal del endoscopio inventivo de la segunda realizacién,
con una parte de vaina de la carcasa colocada en el cabezal del endoscopio.

La Fig. 11 muestra una vista en perspectiva del cabezal del endoscopio inventivo de la segunda realizacién,
con un miembro de la bisagra de la parte de vaina de la carcasa cerrada.
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La Fig. 12 muestra una vista en perspectiva del cabezal del endoscopio inventivo de la segunda realizacién
con el miembro de la bisagra de la parte de vaina de la carcasa del cabezal del endoscopio cerrado.

La Fig. 13 muestra una vista en perspectiva del cabezal del endoscopio inventivo de la segunda realizacién,
con un miembro de la bisagra de la parte de vaina de la carcasa cerrada.

La Fig. 14 muestra una vista en perspectiva de una parte de vaina de la carcasa inventiva de una tercera
realizacion.

A continuaciéon, la presente invencién se describe en detalle con referencia a los dibujos y con base en las
realizaciones.

El cabezal del endoscopio de la presente invencién puede utilizarse en el campo de la ecografia endoscépica.

El ultrasonido endoscépico (EUS) es un procedimiento médico en el que se combina la endoscopia con el ultrasonido
para obtener imagenes de los 6rganos internos, por ejemplo, en el térax, el abdomen y el colon. El EUS puede utilizarse
para visualizar las paredes de estos 6rganos o para observar las estructuras adyacentes. En combinacién con las
imagenes Doppler, también se pueden evaluar los vasos sanguineos cercanos.

La ultrasonografia endoscépica se utiliza mas cominmente en el tracto digestivo superior y en el sistema respiratorio.
Para el paciente, el procedimiento es casi idéntico al procedimiento endoscépico sin la parte de los ultrasonidos, a
menos que se realice una biopsia guiada por ultrasonidos de estructuras mas profundas.

Los endoscopios de ultrasonidos se utilizan comlUnmente con fines diagnésticos y terapéuticos en el area de la
gastroenterologia superior. Los instrumentos en uso estdn penetrando en el tejido humano y estan fuera de la
visibilidad éptica, en ese momento. En ese caso, el sensor de ultrasonido sigue mostrando el camino y la ubicacién
de la punta de los instrumentos. Los instrumentos necesarios pueden ser controlados por la palanca de mando del
respectivo endoscopio. El médico observa, por ejemplo, el estdémago o el duodeno con la cdmara éptica, ademés de
tomar la biopsia pancreética con el apoyo de la vista de los sensores EUS.

En particular, para ultrasonido endoscépico del tracto digestivo superior, se introduce una sonda en el eséfago, el
estobmago y el duodeno durante una esofagogastroduodenoscopia. Entre otros usos, permite detectar el cancer de
pancreas, el cancer de eséfago y el cancer gastrico, asi como los tumores benignos del tracto gastrointestinal superior.
También permite la caracterizacién y biopsia de cualquier lesién focal encontrada en el tracto gastrointestinal superior,
como la tuberculosis esofagica. Ademas, este procedimiento también puede utilizarse para identificar malformaciones
y masas en los conductos biliares y pancreaticos.

El ultrasonido endoscépico se realiza con el paciente sedado. El endoscopio de ultrasonidos se pasa porla boca y se
hace avanzar por el es6fago hasta la zona sospechosa. Desde varias posiciones entre el es6fago y el duodeno, se
pueden obtener imagenes de los 6rganos dentro y fuera del tracto gastrointestinal para ver si son anormales, y se les
puede hacer una biopsia mediante un proceso llamado aspiracién con aguja fina. Organos como el higado, el pancreas
y las glandulas suprarrenales son faciles de biopsiar, al igual que cualquier ganglio linfatico anormal. Ademas, se
puede obtener una imagen de la propia pared gastrointestinal para ver si es anormalmente gruesa, lo que sugiere
inflamacién o malignidad.

La técnica es altamente sensible para la deteccién del cdncer de pancreas. Con respecto al cancer de pancreas,
mediante ultrasonido endoscépico se pueden detectar las metéstasis locales. Sin embargo, en combinacién con una
TC que proporciona informacién sobre las metéstasis regionales, el ultrasonido endoscépico constituye una excelente
modalidad de imagen para el diagnéstico y la estadificacién del carcinoma de pancreas.

El ultrasonido endoscépico también puede utilizarse junto con la colangiopancreatografia retrégrada endoscépica. La
sonda de ultrasonido se utiliza para localizar los célculos biliares que puedan haber migrado al conducto biliar comun.

El ultrasonido endoscépico también puede utilizarse para obtener imagenes del recto y del colon, aunque estas
aplicaciones son menos resaltocidas. El ultrasonido endoscépico puede utilizarse principalmente para estadificar el
cancer rectal o anal recién diagnosticado. La aspiracién con aguja fina guiada por ecografia puede utilizarse para
tomar muestras de los ganglios linfaticos durante este procedimiento. La evaluacién de la integridad de los esfinteres
anales también puede realizarse durante los procedimientos de EUS inferiores.

Una sonda de ultrasonido endoscépico colocada en el eséfago también se puede utilizar para visualizar los ganglios
linfaticos del térax que rodean las vias respiratorias (bronquios), lo cual es importante para la estadificacién del cancer
de pulmén. El ultrasonido también puede realizarse con una sonda endoscépica dentro de los propios bronquios,
técnica resaltocida como ultrasonido endobronquial.
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Realizacién 1
En primer lugar, se describe una primera realizacién de la presente invencidn con referencia a las Figuras 1 a 8.

Las Figuras 1 y 2 muestran una vista en perspectiva de una primera realizacién de un cabezal del endoscopio 1 de
acuerdo con la invencién. Mas concretamente, la Fig. 1 muestra un estado desmontado del cabezal del endoscopio 1
y la Fig. 2 muestra el estado montado.

El cabezal del endoscopio 1 mostrado en las figuras forma parte de un endoscopio de acuerdo con la invencién. Este
endoscopio puede estar formado por un endoscopio flexible para el tracto gastrointestinal. El endoscopio comprende
una unidad de operacién y una porcién de insercion. La unidad de operacién se coloca en el lado proximal y la porcidén
de insercién se coloca en el lado distal del endoscopio. La unidad de operacién (no mostrada en los dibujos)
comprende una palanca de accionamiento (como un joystick o un simple brazo de palanca, por ejemplo) para accionar
una palanca de Albarran, una entrada de canal de trabajo y un pomo de ajuste para doblar una porcién de flexién del
endoscopio. La unidad de operacién esta conectada a un procesador de video, un dispositivo de fuente de luz, un
dispositivo de visualizacién y similares.

La porcidn de insercién es un elemento largo similar a un tubo. El extremo proximal de la porcién de insercion esta
conectado con la unidad de operacién. La porcidn de insercién comprende, en este orden visto desde la unidad de
operacién, una porcién flexible, la porcién de flexién y un capuchdn. La porcién flexible es elastica. La porcién de
flexién se dobla como reaccién a un accionamiento del pomo de ajuste. En el extremo distal de la porcién de flexién
se forma una porcién de pieza final rigida. La porcidn rigida de la pieza final forma el llamado cabezal del endoscopio.

El cabezal del endoscopio inventivo 1 de las figuras 1y 2 comprende un cuerpo de cabezal del endoscopio longitudinal
11 y una parte de vaina de la carcasa 3 descrita a continuacién que incluye una palanca de Albarran 20 descrita a
continuacion.

El cuerpo del cabezal del endoscopio 11 esta construido en forma de cilindro y, en su lado distal, esté provisto de una
camara de cabezal de ultrasonidos 4 en la que se instala un cabezal de ultrasonidos 40. En su lado proximal, el cuerpo
del cabezal del endoscopio 11 esta conectado a una unidad de operacién (no mostrada) a través de un cable (no
mostrado) o sin cable. La unidad de operacién se utiliza para controlar el cabezal del endoscopio 1.

El cuerpo del cabezal del endoscopio 11 comprende un canal de trabajo 13 y un canal de cable de tracciéon 14 (véase
la figura 7), ambos extendidos a lo largo de la direccién longitudinal del cuerpo del cabezal del endoscopio 11 y
paralelos entre si. El canal del cable de traccién 14 contiene un cable de traccién descrito a continuacién para accionar
la palanca de Albarran 20 descrita a continuacion. El canal de trabajo 13 guia los microinstrumentos para examinar,
por ejemplo, el eséfago o el duodeno, el conducto biliar, la vesicula biliar, el conducto pancreético, el pancreas, etc.
En la salida del canal de trabajo 13 esta dispuesta la palanca de Albarran 20, que se describe mas adelante y que
permite cambiar la alineacion lateral de los microinstrumentos de la manera resaltocida. En otras palabras, la palanca
de Albarran 20 modifica el &ngulo de alineacidén de los microinstrumentos que avanzan por el canal de trabajo 13 en
paralelo al eje del cabezal del endoscopio 1. La alineacién de los microinstrumentos se cambia entonces a una
direccién lateral por medio de la palanca de Albarrén 20, los microinstrumentos se proyectan entonces lateralmente
del cabezal del endoscopio para avanzar en un conducto biliar, por ejemplo.

La forma y el angulo de flexién de la palanca de Albarran no estan restringidos en la presente invencién.

Como se muestra en las Figuras 1, 2 y 5, el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 comprende una cdmara de la
palanca de Albarran 12 que se extiende en la realizacién desde una regién cercana al eje longitudinal del cuerpo del
cabezal del endoscopio 11 en la direccién radial. En otras palabras, la cAmara de la palanca de Albarran 12 esta abierta
en la direccién radial. Ademas, la cdmara de la palanca de Albarréan 12 se extiende en la direccién axial del cuerpo del
cabezal del endoscopio 11. En el lado proximal de la camara de la palanca de Albarran 12, el canal de trabajo 13 entra
en la camara de la palanca de Albarran 12. En el lado distal de la camara de la palanca de Albarran 12, se encuentra
la cdmara del cabezal de ultrasonidos 4.

El cuerpo del cabezal del endoscopio 11 comprende dos porciones de extensién lateral 11Ay 11B que estan formadas
como paredes laterales o porciones laterales y son adyacentes a la cdmara de la palanca de Albarran 12. Mas
precisamente, como se muestra en las figuras 1, 2 y 6 a 8, el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 incluye una primera
porcién lateral 11A para una camara y un medio de iluminacién, y una segunda porcién lateral 11B para un cable de
traccion.

Una camara 17 y un medio de iluminacién 18, alineados lateralmente hacia arriba en las figuras 1, 2 y 6 a 8, estan
instalados en la primera porcién lateral 11A. La direccién en la que la cdmara 17 y los medios de iluminacién 18 estan
alineados se define como la direccién de visualizacién. En la realizaciéon, el medio de iluminacién 18 se coloca en el
extremo distal de la primera porcién lateral 11AYy la cdmara 17 se proporciona proximalmente al medio de iluminacién
18. De este modo, las lineas de alimentacién y las lineas de sefial para la camara 17 y los medios de iluminacién 18
pueden disponerse dentro de la primera porcion lateral 11A. Estas lineas de suministro y de sefial se extienden hacia
la unidad de operacion.
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Como se describe a continuacién con més detalle, en la segunda porcidn lateral 11B se alojan un canal de cable de
traccién 14 como canal de transmisién de movimiento, un extremo de cable de traccién y una palanca de pivote 6.

En el lado dirigido a la direccién de visualizacidn, la primera porcion lateral 1Ay la segunda porcién lateral 11B estan
formadas de manera plana, de modo que se proporciona un aplanamiento 19 del cuerpo del cabezal del endoscopio
11. El aplanamiento 19 del cuerpo del cabezal del endoscopio 11 es una superficie plana orientada hacia la direccion
de visualizacién. En la realizacién, la cdmara 17 y los medios de iluminacién 18 estan dispuestos distalmente al
aplanador 19.

Por lo tanto, la cAmara de la palanca de Albarran 12 esta intercalada y delimitada lateralmente por la primera porcién
lateral 11Ay la segunda porcién lateral 11B. Las paredes de limitacién de la primera porcién lateral 11Ay la segunda
porcién lateral 11B se extienden en una direccién aproximadamente radial en paralelo entre si. Asi, la camara de la
palanca de Albarran 12 en la realizacidén tiene una forma cuboide. Las paredes de limitacion de la primera porcidén
lateral 11Ay de la segunda porcién lateral 11B son perpendiculares al aplanamiento 19.

En la segunda porcién lateral 11B se forma una cdmara de alojamiento 11B1. En el lado distal, en el lado proximal, en
el lado orientado hacia la cAmara de la palanca de Albarrédn 12, en el lado orientado hacia la direccién de visién y en
el lado opuesto a la direccién de vision, la cdmara de alojamiento 11B1 esta rodeada por la segunda porcién lateral
11B y esta abierta sélo en el lado opuesto a la camara de la palanca de Albarran 12. El canal del cable de traccién 14,
en el que se guia un cable de traccién (cable de control, no mostrado), se abre en el lado proximal de la camara de
alojamiento 11B1. El cable de traccién (cable de control) se extiende hasta la unidad de operacién y es accionado por
la palanca de accionamiento para accionar una palanca de Albarran.

En la camara de alojamiento 11B1 se soporta de forma giratoria una palanca de pivote 6. Mas concretamente, un
orificio de apoyo (orificio de paso) 11B2 se extiende a través de la pared de la camara de alojamiento 11B1, que se
proporciona en el lado que mira hacia la camara de la palanca de Albarran 12. Este orificio de apoyo 11B2 conecta la
camara de alojamiento 11B1 con la cdmara de la palanca de Albarran 12. El eje giratorio 62 de la palanca de pivote 6
esta soportado de forma giratoria en el orificio de soporte 11B2. El eje giratorio de la palanca de pivote 62 sobresale
por ambos lados del orificio de soporte 11B2, es decir, por el lado de la cdmara de alojamiento 11B1 y por el lado de
la camara de la palanca de Albarran 12. El eje giratorio de la palanca de pivote 62 se instala de forma estanca en el
orificio de soporte 11B2. Asi, la cAmara de alojamiento esta sellada (herméticamente) contra la camara de la palanca
de Albarran 12. El eje giratorio de la palanca de pivote 62 estd formado perpendicularmente a la palanca de pivote 6
e integralmente con la palanca de pivote 6 en una porcién final de la palanca de pivote 6. El eje giratorio de la palanca
de pivote 62 y la palanca de pivote 6 pueden estar formados como un solo cuerpo o pueden ser componentes
separados que se conectan entre si de forma ajustada o forzada. La palanca de pivote 6 tiene un alojamiento de tetén
de cable de traccidén 63 en la porcidn final opuesta al eje giratorio de la palanca de pivote 62. El alojamiento de tetén
del cable de tracciéon 63 puede estar moldeado a la palanca de pivote 6 o fijado a la palanca de pivote 6 como un
cuerpo separado. El extremo distal del cable de traccion se engancha o encaja en el alojamiento de tetén del cable de
traccién 63 o se fija en el mismo de otra manera.

El lado abierto de la cAmara de alojamiento 11B1, es decir, el lado de la cdmara de alojamiento 11B1 opuesto a la
camara de la palanca de Albarran 12, esta cerrado por un miembro del capuchén 5. El miembro de cubierta 5 es un
miembro de placa plana adaptado al contorno exterior del cuerpo del cabezal del endoscopio 11 y tiene un tamafio
adecuado que cubre completamente el lado abierto de la cAmara de alojamiento 11B1. El miembro de la cubierta 5
cubre el lado abierto de la camara de alojamiento 11B1 de tal manera que el lado abierto de la cAmara de alojamiento
11B1 esta sellado (herméticamente). Por ejemplo, el miembro de la cubierta 5 se atornilla a la circunferencia exterior
del cuerpo del cabezal del endoscopio 11 por medio de dos tornillos para cubrir la cAmara de alojamiento 11B1, como
se muestra en la Fig. 1. De este modo, la camara de alojamiento 11B1, excepto el canal del cable de traccion, esta
completamente sellada. En otras palabras, el canal del cable de traccién estd completamente sellado contra el entorno
(de forma estanca).

En el extremo del eje giratorio de la palanca de pivote 62, dispuesto en la camara de la palanca de Albarran 12, el
vastago 16 formado como un cuerpo de varilla redonda esté dispuesto como elemento de operacién. De acuerdo con
la invencién reivindicada, el vastago 16 se extiende desde el eje giratorio 62 en una direccion radial del eje giratorio
62.

Por lo tanto, el vastago 16 puede ser accionado por medio de la palanca de accionamiento de la unidad de operacién
traccionando del cable de traccién a través de la palanca de accionamiento; esto hace que el alojamiento de tetén del
cable de traccién 63 pivote sobre el eje de rotacidén de la palanca de pivote 62 como punto de rotacién y que el vastago
16 gire sobre la misma extensién angular.

En el vastago 16 puede colocarse una palanca de Albarran descrita a continuacion.

En el lado distal del cuerpo del cabezal del endoscopio 11 se dispone una cdmara del cabezal de ultrasonidos 4. La
camara del cabezal de ultrasonidos 4 puede estar construida de cualquier manera adecuada y mantiene el cabezal de
ultrasonidos 40 en su interior de forma que el cabezal de ultrasonidos 40 esté al menos alineado con la direccién de
visualizacién. El cabezal de ultrasonidos 40 es capaz de transmitir y recibir sefiales ultrasénicas en la direccién de
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visualizacién. |dealmente, el cabezal de ultrasonidos 40 esta configurado de tal manera que es capaz de transmitir y
recibir sefiales ultrasdnicas en y desde direcciones que no se limitan a la direccién de visualizacién solamente.

La cdmara del cabezal de ultrasonidos 4 puede estar montada en el lado distal del cuerpo del cabezal del endoscopio
11 o formar una unidad integral con el cuerpo del cabezal del endoscopio 11. Alternativamente, la camara del cabezal
de ultrasonidos 4 puede estar desmontada en el lado distal del cuerpo del cabezal del endoscopio 11.

Como se muestra en la Figura 1, en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 hay ranuras 15 que se extienden en
direccién axial. Mas concretamente, se forma una primera ranura 15 en la primera porcién lateral 11A debajo de la
camara de alojamiento 11B1 (es decir, en el lado opuesto al aplanamiento 19) en la superficie circunferencial exterior
del cuerpo del cabezal del endoscopio 11.

En la segunda porcién lateral 11B se proporciona una segunda ranura 15 en el mismo nivel que la primera ranura 15
y paralela a la primera ranura 15. La segunda ranura 15 no es visible en los dibujos, ya que est4 situada en el lado del
cuerpo del cabezal del endoscopio 11, que esta orientado hacia el exterior.

La primera ranura 15 y la segunda ranura 15 estan formadas como rebajes o depresiones longitudinales.

La parte de vaina de la carcasa 3 comprende una vaina 31 con forma de cilindro hueco. El contorno interior de la vaina
31 de la parte de vaina de la carcasa 3 esta adaptado al contorno exterior del cuerpo del cabezal del endoscopio 11.
Mas concretamente, la forma de cilindro hueco de la vaina 31 esta abierta en un lado de la vaina del cilindro. Asi, la
vaina 31 incluye dos extensiones laterales que son elasticas. El lado del cilindro de la vaina 31 esta abierto entre los
extremos de las extensiones laterales. La vaina 31 es eléstica y puede doblarse para abrirse en las extensiones
laterales de la misma. De este modo, entre los extremos de las extensiones laterales se proporciona una abertura de
fijacién 32. Dado que la parte de vaina de la carcasa 3 es elastica, la abertura de fijacién 32 puede ampliarse doblando
los extremos de la vaina adyacentes a la abertura de fijacién 32. Cuando las extensiones laterales de la vaina 31 estan
dobladas y abiertas, la parte de vaina de la carcasa 3 puede colocarse en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11
introduciendo el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 casi a través de la abertura de fijacién 32 en la vaina 31, véanse
las figuras 1y 2.

En el lado circunferencial opuesto a la abertura de fijacién 32, la parte de vaina de la carcasa 3 tiene una abertura de
instrumento 33 que se extiende en la direccién axial de la parte de vaina de la carcasa 3. Cuando la parte de vaina de
la carcasa 3 se coloca en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11, la abertura del instrumento 33 esta dispuesta
exactamente encima de la camara de la palanca de Albarran 12. El tamafio (en particular la anchura) de la abertura
del instrumento 33 se adapta a la camara de la palanca de Albarran 12.

En las extensiones laterales de la vaina 31, en la porcion extrema opuesta a la abertura del instrumento 33, se forman
nervaduras 35 adyacentes a la abertura de fijacion 32, como se muestra en las figuras 3 a 5. Cada nervadura 35 se
extiende en la direccidn axial de la parte de vaina de la carcasa 3. Cuando la parte de vaina de la carcasa 3 se coloca
en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11, las nervaduras 35 enganchan en las ranuras 15. La forma y el tamafio de
las nervaduras 35 se adaptan convenientemente a la forma y el tamafio de las ranuras 15.

En el lado circunferencial interior, adyacente a la abertura del instrumento 33, la parte de vaina de la carcasa 3 adopta
un aplanamiento de la vaina de la carcasa adaptado al aplanamiento 19. En esta regién adyacente a la abertura del
instrumento 33, el aplanamiento de la vaina de la carcasa esta provisto de un espesor de pared mas grueso que el
resto de la vaina 31. Cuando la parte de vaina de la carcasa 3 se coloca en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11,
el aplanamiento de la vaina de la carcasa hace tope con el aplanamiento 19. En un lado axial de la abertura del
instrumento 33, se forma un saliente 34 en el aplanamiento de la vaina de la carcasa. El saliente 34 se extiende
radialmente hacia el interior de la parte de vaina de la carcasa 3, perpendicularmente al aplanamiento de la carcasa.
El saliente 34 forma un soporte de la palanca de Albarréan. El saliente 34 esta formado para ser plano y se proyecta en
la cdmara de la palanca de Albarran 12 cuando la parte de vaina de la carcasa 3 esta dispuesta en el cuerpo del
cabezal del endoscopio 11.

En la porcidn extrema opuesta al aplanamiento de la vaina de la carcasa, el saliente 34 tiene un orificio de paso 341
formado perpendicularmente a la direccién de extensién del saliente 34 y perpendicularmente al eje de la parte de
vaina de la carcasa 3. En el orificio de paso 341 se soporta de forma giratoria un eje de la palanca de Albarran 21. El
eje de la palanca de Albarran 21 sobresale lateralmente de la palanca de Albarran 20, como se muestra en la figura 3.
De este modo, la palanca de Albarran 20 se soporta de forma rotativa en la porcién del extremo radialmente interior
del saliente 34.

La palanca de Albarran 20 tiene un orificio de insercién, que no se muestra en los dibujos, y en el que se inserta el
vastago 16 descrito anteriormente. El didametro interior del orificio de insercién de la palanca de Albarran 20 esta
adaptado al didmetro exterior del vastago 16, de manera que se realiza un desplazamiento relativo suave entre el
vastago 16 y el orificio de insercidén de la palanca de Albarran 20.

Cuando la parte de vaina de la carcasa 3 se coloca en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11, la palanca de Albarran

20 se desliza sobre el vastago 16. En otras palabras, en esta posicién el vastago 16 engancha en la palanca de

Albarran 20 y puede hacer pivotar la palanca de Albarran. Asi, la palanca de Albarrédn 20 puede aplicarse (insertarse)
8
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en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 lateralmente al eje del cuerpo del cabezal del endoscopio 11y, a su vez,
retirarse del cuerpo del cabezal del endoscopio 11 lateralmente al eje del cuerpo del cabezal del endoscopio 11.

Cuando la parte de vaina de la carcasa 3 se coloca en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11, el eje de la palanca
de Albarran 21 se dispone en una posicién que forma una extension imaginaria del eje giratorio de la palanca de pivote
62.

La palanca de Albarran 20 puede tener cualquier forma adecuada e incluye una superficie de empuje del instrumento
22. Por medio de la superficie de empuje del instrumento 22, los instrumentos guiados a través del canal de trabajo
13 pueden ser empujadas hacia el lado lateral del cuerpo del cabezal del endoscopio 11 de la manera resaltocida. En
el estado de instalacién de la palanca de Albarran 20, la superficie de empuje del instrumento 22 se sitta frente al
orificio del canal de trabajo 13 en la camara de la palanca de Albarran 12.

La palanca de Albarréan 20 puede deslizarse sobre el vastago 16 de manera que se extienda aproximadamente paralela
a la palanca de pivote 6, como se muestra en las figuras 6 y 7. Asi, en un estado en el que la parte de vaina de la
carcasa 3 esta colocada en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11, hay dos posiciones finales para la posicién de la
palanca de Albarran 20. La Fig. 6 muestra la palanca de Albarran 20 en un estado no pivotante con el cable de traccién
liberado. La Fig. 7 muestra la palanca de Albarran 20 en un estado pivotante con el cable de traccidn traccionado.

La parte de vaina de la carcasa 3 y la palanca de Albarrdn 20 forman un conjunto comun. La parte de vaina de la
carcasa 3 y la palanca de Albarran 20 son de pléstico o de cualquier otro material econémico. Se pueden fabricar de
forma rentable mediante moldeo por inyeccién o con una impresora 3D. De este modo, el conjunto formado por la
parte de vaina de la carcasa 3 y la palanca de Albarran 20 es adecuado para un solo uso. Después del uso, el conjunto
formado por la parte de vaina de la carcasa 3 y la palanca de Albarran 20 puede desecharse. El propio endoscopio
que comprende el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 segun la invencién apenas incluye rebajos y, por tanto, es
facil de limpiar. La palanca 20 de Albarrén, en cambio, incluye rebajos y es més dificil de limpiar. Los gérmenes y las
contaminaciones pueden quedarse pegados en lugares de la palanca de Albarrén de dificil acceso. En la presente
invencion, este problema se resuelve disefiando el conjunto formado por la parte de vaina de la carcasa 3 y la palanca
de Albarran 20 de forma que sea reemplazable. Para la siguiente aplicacion, el endoscopio limpiado y esterilizado esta
provisto de un nuevo conjunto de la parte de vaina de la carcasa 3 y la palanca de Albarran 20. De este modo, el
endoscopio puede volver a utilizarse de forma rentable después de una aplicacién, es decir, libre de gérmenes y
contaminaciones.

La palanca de Albarran esta completamente separada del cable de traccién. Debido a esta construccion, el canal del
cable de traccién esté sellado, con el cable de traccién completamente sellado contra el medio ambiente. El sellado
del canal del cable de traccién y el cable de traccién es estanco.

Preferentemente, la parte de vaina de la carcasa, asi como el miembro de sujeciéon de la palanca de Albarran y la
palanca de Albarrdn estan realizadas de plastico mediante una impresora 3D o un moldeado por inyeccién, por
ejemplo. Mediante la fabricaciéon por medio de una impresora 3D o el moldeo por inyeccién, la pieza de la vaina de la
carcasa y la palanca de Albarran pueden fabricarse con precisiéon, pero a bajo coste. Pueden aplicarse otros
procedimientos de fabricaciéon adecuados siempre que permitan una produccién precisa y rentable. Preferentemente,
la parte de vaina de la carcasa y la palanca de Albarran se fabrican por separado y luego se juntan como un conjunto
con el fin de un solo uso. En una etapa de moldeo, la parte de vaina de la carcasa como elemento de la vaina y la
palanca de Albarran se fabrican por separado y en una etapa de montaje, la palanca de Albarran se instala en la parte
de vaina de la carcasa.

Realizacién 2
A continuacién, se describe una segunda realizacidén de la presente invencién con referencia a las figuras 9 a 13.

En la primera realizacién, la parte de vaina de la carcasa 3 se acopla al cuerpo del cabezal del endoscopio 11 por
medio de las nervaduras 35 que enganchan en las ranuras 15. Asi, en la primera realizacion, las nervaduras 35y las
ranuras 15 representan los medios de fijacidn mediante los cuales la parte de vaina de la carcasa 3 se fija al cuerpo
del cabezal del endoscopio 11.

En la segunda realizacion, se aplica el cabezal del endoscopio 1 de la primera realizacién y una parte de vaina de la
carcasa 3 modificada en comparacién con la parte de vaina de la carcasa 3 de la primera realizacién. Por lo tanto, a
continuacién sélo se describen aquellos aspectos en los que la segunda realizacién difiere de la primera.

En la segunda realizacién, se proporciona otro medio de fijacién (adicional) en forma de miembro de bisagra 310 en
la parte de vaina de la carcasa 3. El miembro de la bisagra 310 hace de puente sobre la abertura de fijacién 32. Un
lado del miembro de la bisagra 310 se soporta de forma articulada en la parte de vaina de la carcasa 3 en una region
del borde de la abertura de fijacién 32. El lado opuesto del miembro de bisagra 310 incluye un medio de cierre, tal
como un resalto 311, capaz de enganchar en una ranura de enganche 315 en la regién del borde opuesto de la
abertura de fijacién 32 en la parte de vaina de la carcasa 3.
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El mecanismo de bisagra del miembro de bisagra 310 en la parte de vaina de la carcasa 3 puede estar formado como
una bisagra de membrana. Mas concretamente, el miembro de la bisagra 310 esta provisto integralmente en la parte
de vaina de la carcasa 3 como una conexién de pared delgada (por ejemplo, en forma de pliegue). Debido a su
flexibilidad, la conexién de pared delgada permite un movimiento de rotacién del miembro de la bisagra 310 en la parte
de vaina de la carcasa 3. La fabricacidén de la bisagra de membrana es extremadamente rentable.

Aparte de eso, la parte de vaina de la carcasa 3 corresponde a la parte de vaina de la carcasa 3 de la primera
realizacion.

Realizacién 3
La Fig. 14 muestra una vista en perspectiva de una parte de vaina de la carcasa inventiva de una tercera realizacion.

En la tercera realizacién, se aplica el cabezal del endoscopio 1 de la primera realizacién y una parte de vaina de la
carcasa 3 modificada en comparacién con la parte de vaina de la carcasa 3 de la primera realizacién. En la primera
realizacién, la parte de vaina de la carcasa 3, en la regién del aplanamiento de la vaina de la carcasa adyacente a la
abertura del instrumento 33, tiene un espesor de pared mas grueso que el resto de la vaina 31.

En la tercera realizacién, la parte de vaina de la carcasa 3 también incluye la regién del aplanamiento de la vaina de
la carcasa, que es adyacente a la abertura del instrumento 33, como se muestra en la Fig. 14. Sin embargo, la parte
de vaina de la carcasa 3 no incluye las dos extensiones laterales de la primera realizacién que comprenden las
nervaduras 35 y cuyos extremos definen la abertura de fijacion 32. A diferencia de la primera forma de realizacion, la
parte de vaina de la carcasa 3 en la tercera forma de realizacién incluye sélo aquella porcién del aplanamiento de la
cubierta que es adyacente a la abertura del instrumento 33. En cada uno de los lados laterales de la porcién de
aplanamiento de la cubierta, la parte de vaina de la carcasa 3 esta provista de un medio de fijacién en forma de
miembro de bisagra 320. Un lado del miembro de bisagra 320 esta, en una regiéon de borde de la porcién del
aplanamiento de la carcasa, soportado en la parte de vaina de la carcasa 3 mediante un mecanismo de bisagra 322.
El lado opuesto del miembro de la bisagra 320 incluye un medio de cierre como un resalto 321 que puede enganchar
en el cuerpo del cabezal del endoscopio en una ranura de encaje prevista para este fin.

El mecanismo de bisagra de los dos miembros de bisagra 320 en la parte de vaina de la carcasa 3 puede estar
disefiado como una bisagra de membrana 322. Mas precisamente, cada uno de los miembros de la bisagra 320 esta
provisto integralmente en la parte de vaina de la carcasa 3 en forma de una conexién de pared delgada como una
bisagra de membrana 322 (por ejemplo, como un pliegue). Debido a su flexibilidad, la conexién de pared delgada de
la bisagra de membrana 322 permite un movimiento de rotacién del miembro de la bisagra 320 en la parte de vaina
de la carcasa 3. La fabricacién de la bisagra de membrana 322 es extremadamente rentable.

Variantes

En la realizacién 1, la nervadura 35 se proporciona como medio de fijacién que se forma en la parte de vaina de la
carcasa 3 y se acopla con la ranura 15 del cuerpo del cabezal del endoscopio 11. Junto a la abertura de fijacién 32,
se encuentra una nervadura derecha y otra izquierda 35, cada una de ellas paralela a la direccién de extension del
cuerpo del cabezal del endoscopio 11. La invencién no se limita a ello. En lugar de la nervadura 35, pueden formarse
uno o mas salientes en forma de vastago en la parte de vaina de la carcasa 3, que enganchan respectivamente en
uno o més huecos en forma de orificio en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 en lugar de la ranura 15. Es posible
cualquier tipo de medio de fijacién, siempre y cuando el mismo garantice que la parte de vaina de la carcasa 3 se
mantenga de forma segura en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11. Asi, de hecho, la nervadura 35 también puede
estar formada en el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 y la ranura 15 que actla junto con la nervadura 35 puede
estar formada en la parte de vaina de la carcasa 3. Ademas, los tornillos mediante los cuales la parte de vaina de la
carcasa se atornilla al cuerpo del cabezal del endoscopio pueden utilizarse como medios de fijaciéon. Los "medios de
fijacién" se refieren, por tanto, a cualquier medio de fijacién liberable. Por "medio de fijacién" se entiende cualquier
medio de fijacion liberable.

En la realizacién 1, la regién de aplanamiento de la carcasa en la parte de vaina de la carcasa 3 esta formada de tal
manera que el grosor de la pared de la parte de vaina de la carcasa 3 esta reforzado (ver los dibujos). De este modo,
la parte de vaina de la carcasa 3 se vuelve mas rigida y estable. La invencién no se limita a ello. El grosor de la pared
de la parte de vaina de la carcasa 3 también puede ser uniforme.

En la realizacién 1, se muestra un saliente 34 como soporte de la palanca de Albarran. El saliente 34 se extiende
aproximadamente de forma radial hacia el interior de la parte de vaina de la carcasa 3, de forma perpendicular al
aplanamiento de la carcasa. En otras palabras, el saliente 34 se proyecta hacia abajo desde la parte de vaina de la
carcasa 3. En los dibujos, el saliente 34 se proyecta desde la parte de vaina de la carcasa 3 hacia abajo en la camara
de la palanca de Albarran 12 en el lado derecho de la cdmara de la palanca de Albarran 12, vista desde el lado distal.
En una variante, dos salientes planos 34 pueden sobresalir hacia abajo desde la parte de vaina de la carcasa 3 hacia
la cAmara de la palanca de Albarran 12 en el lado derecho e izquierdo de la camara de la palanca de Albarran 12, vista
desde el lado distal. En la porcién de extremo opuesta al aplanamiento de la vaina de la carcasa, cada uno de estos
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dos salientes 34 tiene un orificio de paso 341 en el que se soporta de forma giratoria un extremo del eje de la palanca
de Albarran 21. A continuacién, la palanca de Albarran se soporta en la parte de vaina 3 de forma mas estable.

En la realizacién 1, el miembro de la cubierta 5 esta atornillado a la circunferencia exterior del cuerpo del cabezal del
endoscopio 11 por medio de dos tornillos, para revestir la camara de alojamiento 11B1. Aqui también es posible utilizar
un tornillo o mas de dos tornillos. Ademas, el miembro de la cubierta 5 puede estar pegado a la circunferencia exterior
del cuerpo del cabezal del endoscopio 11, para cubrir la cAmara de alojamiento 11B1. Como variante adicional, el
miembro de la cubierta 5 puede fijarse de forma segura a la circunferencia exterior del cuerpo del cabezal del
endoscopio 11 mediante un enclavamiento, de forma que cubra la camara de alojamiento 11B1.

En la segunda realizacién, las nervaduras 35 y las ranuras 15 pueden omitirse. La parte de vaina de la carcasa 3
puede entonces mantenerse cerrada sélo por el miembro de la bisagra 310 y se ajusta firmemente contra el cuerpo
del cabezal del endoscopio 11. La parte de vaina de la carcasa 3 se alinea hacia el cuerpo del cabezal del endoscopio
11 a través de la conexién entre la palanca de Albarran 20 y el vastago 16. De este modo, la posicién relativa entre la
parte de vaina de la carcasa 3 y el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 esta suficientemente especificada.

En la primera realizacién, los extremos de la vaina 31 que se oponen al aplanamiento 19 y forman las regiones del
borde de la abertura de fijacién 32 estan formados para ser delgados en la parte de vaina de la carcasa 3, como se
muestra en la Fig. 4, por ejemplo. En una variante no mostrada en los dibujos, los extremos de la vaina 31 que se
oponen al aplanamiento 19 tienen un espesor de pared mas grueso y estan provistos de depresiones redondas en U
que se extienden en paralelo a la direccién axial de la parte de vaina de la carcasa 3. Las depresiones en U estén
abiertas hacia la abertura de fijacion 32. Los elementos de varilla redonda de tamafio adecuado pueden insertarse en
las depresiones en U. Unos elementos de varilla redonda de un tamafio adecuado pueden insertarse en las
depresiones en U. Los elementos de varilla redonda constituyen los respectivos bordes laterales de un miembro de la
placa (no mostrado) insertado en las mencionadas depresiones en U desde el lado distal o proximal. Los elementos
de varilla redonda estan formados en una sola pieza con el miembro de la placa. Las depresiones en U tienen una
dimensidn de abertura menor en el lado abierto para poder sujetar con seguridad las varillas redondas. De este modo,
los elementos de varilla redonda pueden engancharse en las depresiones en U y se soportan de forma rotativa en las
mismas. El miembro de la placa hace de puente y cierra la abertura de fijacién 32.

En una variante similar, uno de los dos elementos de varilla redonda del miembro de la placa est4 asentado de forma
fija en su depresién en U de la parte de vaina de la carcasa, se soporta de forma rotativa en ella y no puede ser
extraido. El otro de los dos elementos de varilla redonda se encaja a presién en su depresién en U. Entonces, el
miembro de placa funciona de manera muy similar al miembro de bisagra 310 de la segunda realizacién. Esto significa
que uno de los dos elementos de varilla redonda del miembro de la placa se utiliza como cojinete de pivote del miembro
de la placa en la parte de vaina de la carcasa 3 y el otro de los dos elementos de varilla redonda del miembro de la
placa se utiliza como miembro de cierre del miembro de la placa en la parte de vaina de la carcasa 3.

En las realizaciones se describen los medios de sujeciéon que fijan la parte de vaina de la carcasa 3 al cuerpo del
cabezal del endoscopio 11. La nervadura 35, la ranura 15 y el miembro de la bisagra 310, 320 se mencionan
especificamente como ejemplos. La invencién no se limita a ello. El término "medios de fijaciéon" incluird cualquier
medio de fijacién adecuado para sujetar la parte de vaina de la carcasa 3 al cuerpo del cabezal del endoscopio 11.
Los medios de fijacion pueden fijarse a la parte de vaina de la carcasa 3 o al cuerpo del cabezal del endoscopio 11, o
a ambos. También es posible utilizar uno (0 més) medios de fijacién externos unidos ni a la parte de vaina de la carcasa
3 ni al cuerpo del cabezal del endoscopio 11, como, por ejemplo, un miembro anular externo que se desliza o se sujeta
en la circunferencia exterior de la parte de vaina de la carcasa 3 y el cuerpo del cabezal del endoscopio 11 en la Fig.
2 de la realizacidén 1. En caso de que se apliqgue un medio de fijacién externo, pueden omitirse los medios de fijacién
fijados a la parte de vaina de la carcasa 3 o al cuerpo del cabezal del endoscopio 11 (la nervadura 35, la ranura 15y
el miembro de la bisagra 310, 320).

En las realizaciones, el cabezal de ultrasonidos esta dispuesto en el extremo distal del cabezal del endoscopio, y el
cabezal del endoscopio incluye una palanca de Albarran dispuesta proximalmente desde el cabezal de ultrasonidos.
La invencidén también puede aplicarse a un cabezal del endoscopio que incluya una palanca de Albarran dispuesta
distalmente del cabezal de ultrasonidos. En esta variante, un canal de trabajo y un canal de transmisién de movimiento
son guiados més all4 del cabezal de ultrasonidos. Esto puede lograrse facilimente disponiendo, con referencia a la Fig.
1, una camara de cabezal de ultrasonidos similar a la cAmara de cabezal de ultrasonidos 4 entre la parte proximal del
endoscopio 1y el cuerpo del cabezal del endoscopio 11. El cuerpo del cabezal del endoscopio 11 se dispone entonces
en el extremo distal del endoscopio. La camara del cabezal de ultrasonidos 4 esté dispuesta proximalmente al cuerpo
del cabezal del endoscopio 11, la regién inferior de la camara del cabezal de ultrasonidos 4 incluye una porcién de
canal de trabajo y una porcién de canal de transmisién de movimiento, que se extiende por debajo del cabezal de
ultrasonidos 40 en la regién inferior de la cdmara del cabezal de ultrasonidos 4 hacia el cuerpo del cabezal del
endoscopio 11.

La presente invencion puede aplicarse preferentemente a un duodenoscopio, un gastroscopio, un colonoscopio o un
endoscopio similar. Sin embargo, el principio de la invencién puede aplicarse también a cualquier otro tipo de
endoscopio.

11



10

15

20

25

30

35

ES 2973407 T3

Lista de signhos de referencia

1

o o AW

1A
11B
11B1
11B2
12
13
14
15
16
17
18
19
20
21
22
31
32
33
34
35
40
62
63
310
311
315
320
321
322

cabezal del endoscopio

parte de vaina de la carcasa

camara de cabezal de ultrasonidos
miembro de cubierta

palanca de pivote

cuerpo del cabezal del endoscopio
porcién lateral para cdmara y medios de iluminacién
porcién lateral para traccionar del cable
camara de alojamiento

orificio de soporte

camara de la palanca de Albarran
canal de trabajo

canal de cable de traccidn

ranura (medio de fijacién)

vastago (elemento operativo)

camara

medios de iluminacidn

aplanamiento

palanca de Albarran

eje de la palanca de Albarran

superficie de empuje del instrumento de la palanca de Albarran

vaina

abertura de fijacién

abertura del instrumento

soporte de palanca de Albarran (saliente)
nervadura (medio de fijacién)

cabezal de ultrasonidos

eje de rotacion de la palanca de pivote
alojamiento del tetén del alambre de traccion
miembro de bisagra (medio de fijacién)
nariz

ranura de enganche

miembro de bisagra (medio de fijacién)
nariz

bisagra de membrana
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341 orificio para eje de la palanca de Albarran
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REIVINDICACIONES
1. Un endoscopio ultrasénico que comprende:

un cuerpo de cabezal del endoscopio (11) que esta dispuesto en un lado distal de una porcién de insercién
del endoscopio de ultrasonidos y esta provisto de una camara de palanca de Albarran (12) que esté abierta
en una direccion radial del cuerpo de cabezal del endoscopio (11) en una superficie lateral del cuerpo de
cabezal del endoscopio (11) y se extiende en la direccién axial del cuerpo del cabezal del endoscopio (11), el
cuerpo del cabezal del endoscopio (11) comprende un canal de trabajo (13), en el que en el lado proximal de
la cdmara de palanca de Albarran (12), el canal de trabajo (13) entra en la camara de palanca de Albarran;

un cabezal de ultrasonidos (40) de forma convexa que esta dispuesto en un lado distal del cuerpo del cabezal
del endoscopio (11) y es capaz de transmitir y recibir sefiales de ultrasonidos en una direccién de vision lateral
correspondiente a la superficie lateral del cuerpo del cabezal del endoscopio (11); y

en la cdmara de la palanca de Albaran (12) se dispone una palanca de Albaran (20) que puede fijarse y
retirarse del cuerpo del cabezal del endoscopio (11) y fijarse pivotantemente para que sea giratoria,

en el que

la palanca de Albarran (20) se acopla de forma desmontable con un vastago (16) en la cdmara de la palanca
de Albarran (12), el vastago dispuesto en un eje giratorio (62),

el vastago (16) esta fijado a una palanca pivotante (6) que forma el eje giratorio (62) y esté soportado de
forma giratoria por el cuerpo del cabezal del endoscopio (11), y

la palanca pivotante (6) gira en conjuncién con una operaciéon de una palanca accionadora provista en una
unidad de operacion del endoscopio de ultrasonidos, caracterizado por que

el vastago (16) se extiende desde el eje giratorio (62) en direccién radial del eje giratorio (62).

2. El endoscopio de ultrasonidos de acuerdo con la reivindicacién 1, en el que la palanca de Albarran (20) esta
soportada de forma giratoria por una protuberancia plana (34) de una vaina de alojamiento (3), en el que la vaina de
alojamiento (3) es un cilindro hueco que esta abierto en una abertura de fijacién (32) proporcionada a lo largo de una
direccién longitudinal del cilindro hueco, en el que la protuberancia plana (34) se proyecta en la camara de la palanca
de Albarran (12) cuando la vaina de alojamiento (3) esté dispuesta en el cuerpo del cabezal del endoscopio (11), en el
que la protuberancia (34) esta formada en un lado circunferencial interior aplanado de la vaina de la carcasa, estando
dicha porcién aplanada adaptada para interactuar con un aplanamiento correspondiente (19) del cuerpo del cabezal
del endoscopio (11), y en el que la protuberancia (34) se extiende radialmente hacia el interior de la vaina de la carcasa
perpendicularmente a la porcién aplanada.

3. El endoscopio de ultrasonidos de acuerdo con la reivindicacién 1 0 2, en el que

la vaina de la carcasa (3) es un cilindro hueco que esté abierto en una abertura de fijacion (32) proporcionada
a lo largo de una direccién longitudinal del cilindro hueco, y

el cuerpo del cabezal del endoscopio (11) tiene ranuras (15) que encajan de forma desmontable con las
nervaduras (35) proporcionadas en los bordes de la abertura de fijacién (32).

4. El endoscopio de ultrasonidos de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones 1 a 3, en el que el cuerpo del
cabezal del endoscopio (11) tiene una porcién plana (19) que rodea tres lados de la cdmara de la palanca de Albarran
(12) y se extiende a lo largo de una direccién longitudinal del cuerpo del cabezal del endoscopio (11).

5. El endoscopio de ultrasonidos de acuerdo con la reivindicacién 4, en el que el cuerpo del cabezal del endoscopio
(11) tiene una pared que se extiende desde la porcién plana (19) en un lado proximal de la camara de |la palanca de
Albarréan (12), formando dicha pared el lado proximal de la camara de la palanca de Albarran (12).

6. El endoscopio de ultrasonidos de acuerdo con la reivindicacién 5, en el que el canal de trabajo (13) entra en la
camara de la palanca de Albarran (12) en dicha pared que forma el lado proximal de la cAmara de la palanca de
Albarréan (12).

7. El endoscopio de ultrasonidos de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones 1 a 6, en el que la palanca de
Albarrén (20) esté dispuesta proximalmente al cabezal de ultrasonidos (40).

8. El endoscopio de ultrasonidos de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones 1 a 6, en el que la palanca de
Albarrén (20) esté dispuesta distalmente del cabezal de ultrasonidos (40).

14



ES 2973407 T3

9. El endoscopio de ultrasonidos de acuerdo con cualquiera de las reivindicaciones 1 a 8, en el que el cabezal de
ultrasonidos (40) esta dispuesto en el extremo distal del cuerpo del cabezal del endoscopio (11) y la parte del cuerpo
del cabezal del endoscopio (11) en la que la palanca de Albarran (20) puede acoplarse y retirarse, estd situada
proximalmente al cabezal de ultrasonidos (40).
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FIG. 1
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FIG. 2
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FIG. 4
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FIG. 5
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FIG. ©
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11B1

FIG. 7
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FIG. 8
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FIG. 9
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FIG. 10
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FIG. 11
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FIG. 12
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FIG. 13
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FIG. 14
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