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DESCRIPCION
Transportador de érganos con deteccion de inclinacion y/o choque
Antecedentes

Los campos técnicos relacionados incluyen los aparatos de perfusion de 6rganos y tejidos que son capaces de
sostener y/o restaurar la viabilidad de dérganos o tejidos y de conservar 6rganos o tejidos para el diagndstico,
tratamiento, almacenamiento y/o transporte. Por conveniencia, el término "érgano" tal como se utiliza en la presente
memoria debe entenderse que significa drgano y/o tejido, a menos que se indique lo contrario.

Es un objetivo de los aparatos de perfusion de érgano imitar las condiciones del cuerpo humano de manera que el
o6rgano se mantenga viable antes de su utilizacion para investigacion, diagnéstico, tratamiento o trasplante. En
muchas ocasiones, el érgano debe ser almacenado y/o transportado entre instalaciones. Un objetivo de sostener
y restaurar los 6rganos durante la perfusion es reducir la isquemia y el dafio por reperfusion. El incremento de los
periodos de almacenamiento en un estado de funcionamiento normal o practicamente normal proporciona ademas
determinadas ventajas, por ejemplo los 6rganos pueden ser transportados a mayores distancias y existe un mayor
tiempo para el analisis, el tratamiento y la evaluacion de los 6rganos.

En el mantenimiento de los 6rganos bajo condiciones y estados fisioldgicos practicamente ideales es conocida la
provision de un aparato portatil de perfusion de érgano.

La patente US n° 6.673.594 divulga, por ejemplo, una configuracién en la que se proporciona un aparato portatil
de perfusion de érgano.

Los documentos WO 2004/089085 y JP HO2 124801 divulgan dispositivos para el transporte de un érgano
perfundido.

Sumario

Cuando se ha extraido o manipulado (“‘engineered”) un o6rgano, puede resultar beneficioso transportar y/o
almacenar el 6rgano en un aparato portatil de perfusion, y el érgano puede ser transportado a cualquier distancia.
Durante este transporte, el aparato puede estar sometido a manipulaciones que podrian alterar la orientacion
(“attitude”) del aparato y/o someter al aparato a choques. En el caso de que la orientacion del aparato exceda un
angulo predeterminado con respecto a una orientacion de funcionamiento normal (por ejemplo, horizontal), el
dispositivo podria funcionar subdptimamente o incluso fallar. Por ejemplo, en el caso de que la orientacion del
dispositivo se aparte en exceso de una orientacion de funcionamiento normal, podria conducirse gas hacia el
interior de un circuito de perfusion en el caso de que el circuito de perfusidon que normalmente se encuentra situado
inferiormente a un nivel de perfundido resulte expuesto a aire u otro gas. De manera similar, los componentes que
normalmente no estan expuestos al perfundido podrian resultar expuestos al perfundido en el caso de que el
aparato se incline en exceso, causando potencialmente el fallo o un funcionamiento anormal. En el caso de que el
dispositivo se someta a un choque fisico excesivo (por ejemplo, una fuerza g excesiva), el aparato podria sufrir
dafos. De manera similar, cualquier érgano contenido en el aparato podria resultar dafiado en el caso de que el
aparato se someta a un choque excesivo. De acuerdo con lo anteriormente expuesto, resulta deseable
proporcionar un aparato de perfusion de 6rgano con un detector de choque y/o inclinacion. Por ejemplo, un
acelerémetro puede detectar la inclinacion del aparato y/o choques en el aparato. La invencion se define en las
reivindicaciones adjuntas. Segun la invencion, el aparato puede alterar su funcionamiento basandose en una sefial
generada por el detector de inclinacion y opcionalmente asimismo el detector de choques. El aparato puede
detener de manera temporal o permanente la perfusion si la orientacion excede un angulo predeterminado o
experimenta uno o mas choques superiores a limites predeterminados con respecto al funcionamiento normal. El
aparato puede registrar los choques y/o cambios de orientacion, preferentemente en el caso de que los choques
y/o cambios de orientacion excedan los niveles predeterminados respectivos.

Breve descripcion de los dibujos
La figura 1 es un diagrama esquematico de un aparato de perfusion de érgano.
Descripcion detallada de formas de realizacion

Segun la presente invencion, se proporciona un aparato para la perfusion de un érgano y la deteccion de la
inclinaciéon y opcionalmente asimismo un choque que actie sobre el aparato. El aparato incluye un circuito de
perfusion configurado para perfundir el érgano o tejido y por lo menos un sensor que comprende un detector de
inclinacion. El sensor puede configurarse para detectar adicionalmente los choques. El aparato incluye un
controlador configurado para controlar el aparato basandose en una sefial recibida por el detector o detectores de
choque y/o inclinacion. El detector o detectores de inclinacion estan configurados para detectar un angulo del
aparato con respecto a la orientacion de funcionamiento normal del aparato. El controlador esta configurado para
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controlar el circuito de perfusion basandose en el angulo. El controlador esta configurado para detener el circuito
de perfusion en el caso de que el angulo exceda un angulo predeterminado. El controlador esta configurado para
reiniciar el circuito de perfusion unicamente en el caso de que el angulo ya no exceda el angulo predeterminado y
no haya excedido el angulo predeterminado en mas de una cantidad predeterminada o durante mas de un periodo
de tiempo predeterminado.

Puede configurarse un detector de choques, tal como un acelerémetro, para detectar los choques experimentados
por el aparato. El controlador puede configurarse para registrar los choques detectados por el acelerémetro en el
caso de que los choques excedan de un umbral predeterminado. Un historial de choques registrados puede ser
accesible por el usuario.

Entre las implementaciones ejemplificativas que no forman parte de la invencion pueden incluirse un método de
perfusion de un érgano o tejido. El método puede incluir la perfusion del 6rgano o tejido con un aparato de perfusion;
la deteccién de una orientacion del aparato de perfusion, y la alteracion de la perfusion basandose en la orientacion
detectada. El método puede incluir detener la perfusion del érgano o tejido en el caso de que la orientacion del
aparato exceda un angulo predeterminado con respecto a una orientacion normal de funcionamiento. La perfusion
del 6rgano o tejido puede reiniciarse una vez la orientacion del aparato ya no exceda el angulo predeterminado.

Entre las implementaciones ejemplificativas que no forman parte de la invencion pueden incluirse un método de
perfusion de un érgano o tejido, incluyendo la perfusién del 6rgano o tejido con un aparato de perfusion; la deteccion
del choque experimentado por el aparato de perfusion, y el registro de la incidenciay, preferentemente, la magnitud
del choque. Preferentemente, el choque se detecta durante la perfusion del 6rgano o tejido.

La figura 1 es un diagrama esquematico de un aparato de perfusion ejemplificativo 10 para un érgano 20. El érgano
20 preferentemente puede ser un higado, rifidn, corazon, pulmén o intestino, aunque puede ser cualquier érgano
o tejido humano o animal, natural o artificial, sano, lesionado o enfermo. El aparato incluye una cubeta 30 en la
que puede colocarse el 6rgano. La cubeta 30 puede alojar una cesta en la que se dispone el érgano 20 cuando el
organo 20 se encuentra en el aparato 10. La cubeta 30 puede incluir un primer filtro 33 que puede funcionar como
un filtro de particulas gruesas. La cubeta 30 y/o la cesta preferentemente estan configuradas para permitir que se
forme un bafo de perfundido en torno al érgano 20. La cubeta 30 o aparato 10 puede incluir ademas un sensor de
temperatura 40 situado o enfocado en o en proximidad a la cesta. La cubeta 30 o aparato 10 puede incluir multiples
sensores de temperatura 40, que pueden proporcionar redundancia en el caso de un fallo y/o pueden proporcionar
mediciones de temperatura en multiples localizaciones. Preferentemente, el sensor o sensores de temperatura 40
es un sensor de temperatura de infrarrojos. El sensor o sensores de temperatura 40 preferentemente se disponen
tan proximos como resulte practico al 6rgano 20 cuando el érgano 20 esta dispuesto en la cesta, a fin de mejorar
la utilidad y precision del sensor o sensores de temperatura 40, que preferentemente proporcionan una medicion
de la temperatura del perfundido que pueden correlacionarse con una temperatura del 6rgano 20. Alternativa o
adicionalmente, el sensor o sensores de temperatura 40 pueden utilizarse para medir directamente la temperatura
del 6rgano 20.

La cubeta 30 preferentemente se dispone dentro de un hueco de un recipiente refrigerante aislante 50 que puede
contener materiales frios, tales como hielo, agua helada, salmuera o similares. El recipiente refrigerante 50 puede
unirse permanente o extraiblemente a, una parte monolitica, integra, del aparato 10. De esta manera, durante la
utilizacion, el érgano 20 se dispone dentro de la cesta, que esta dispuesta dentro de la cubeta 30, que esta
dispuesta dentro del recipiente refrigerante 50. La configuracién del recipiente refrigerante 50, cubeta 30 y cesta
preferentemente proporciona una configuracion que proporciona enfriamiento para el érgano 20, sin que el
contenido del recipiente refrigerante 50 entre en contacto con el érgano 20 o la cesta. Aunque el recipiente
refrigerante 50 se describe en la presente memoria que contiene hielo o agua helada, puede utilizarse cualquier
medio refrigerante adecuado. Puede resultar preferido/a hielo o agua helada debido a la facilidad con la que puede
obtenerse el hielo, aunque el experto ordinario en la materia entendera que puede utilizarse cualquier medio
refrigerante adecuado, que podria ser un medio refrigerante activo (tal como un refrigerante termoeléctrico o un
circuito de refrigeraciéon) o un medio refrigerante pasivo similar al hielo o agua helada, o una combinacién de los
mismos. La cantidad de hielo, u otro medio refrigerante, que puede introducirse dentro del recipiente refrigerante
50 debe determinarse basandose en el tiempo maximo durante el que debe proporcionarse la refrigeracion
mientras el érgano 20 se encuentre dentro del aparato 10.

La cesta puede incluir componentes configurados para restringir con seguridad el érgano 20 en su sitio. Entre
dichos componentes pueden incluirse, por ejemplo, una red seleccionable por el usuario que se fija a la cesta. La
red seleccionable por el usuario mantiene el érgano 20 en su sitio durante la manipulaciéon o desplazamiento del
organo 20. Por ejemplo, el 6rgano puede mantenerse en su sitio con la red en la cesta durante su manipulacion
(por ejemplo, recorte de la vasculatura, unién de canulas, o similares) antes de introducirse en la cubeta o aparato
de perfusion. De manera similar, el 6rgano puede mantenerse en su sitio al introducir el érgano 20 con la cesta en
la cubeta 30, al introducir la cubeta 30 en el recipiente refrigerante 50 y al desplazar el aparato 10 mismo durante
el transporte.

En el aparato de perfusion ejemplificativo 10 de la figura 1, tras pasar por el filtro 33, el perfundido fluye a lo largo
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de un primer recorrido de flujo 70 que incluye un conducto de liquido adecuado 72, tal como tubos flexibles o
rigidos, una bomba 80, un sensor de presion 90, un segundo filtro 34, un oxigenador 100 y una trampa de burbujas
110, cada uno de los cuales se expone a continuacion.

El primer filtro 33 preferentemente es un filtro relativamente grueso (respecto al segundo filtro 34). Dicho filtro
grueso puede proporcionarse para evitar que particulas grandes, que pueden ser, por ejemplo, productos
secundarios del 6rgano o producidos por la extraccion del érgano respecto del donante, de la entrada y el
atascamiento de los recorridos de liquidos del aparato 10. El primer filtro 33 puede ser una parte integra de la
cubeta 30 el primer filtro 33 puede disponerse en otro sitio en el primer recorrido de flujo 70 corriente abajo de la
cubeta 30. Por ejemplo, el primer filtro 33 asimismo puede ser un componente separado de la cubeta 30 o estar
dispuesto dentro del conducto de liquido 72.

El primer recorrido de flujo 70 asimismo puede incluir una bomba 80. La bomba 80 puede ser cualquier bomba que
resulte adecuada para la perfusion de 6rganos. Entre los ejemplos de bombas adecuadas pueden incluirse bombas
accionadas manualmente, bombas centrifugas y bombas de rodillo. En el caso de que se incluya una bomba de
rodillos, la bomba de rodillos puede incluir un Gnico canal o recorrido de flujo (en el caso de que s6lo un tubo resulte
comprimido por los rodillos) o la bomba de rodillos puede incluir multiples canales o recorridos de flujo paralelos
(en el caso de multiples tubos resulten comprimidos por los rodillos). En caso de incluirse multiples canales o
recorridos de flujo paralelos, los rodillos pueden disponerse preferentemente fuera de fase o desalineados de
manera que los pulsos creados por los rodillos se encuentren desfasados, lo que puede resultar en un flujo de
salida de liquido de la bomba de rodillos que es relativamente menos pulsatil de lo que seria con un Unico rodillo.
Dicha bomba de rodillos de mdltiples canales puede conseguir un caudal constante o un caudal minimamente
pulsatil, que puede resultar ventajoso dependiendo de los demas componentes en el recorrido de flujo y/o el tipo
de dérgano que se perfunde.

El recorrido de flujo 70 puede incluir un sensor de presion 90. El sensor de presion 90 puede disponerse
preferentemente después de la salida de la bomba 80 a fin de monitorizar y/o utilizarse para controlar la presion
producida en la salida de la bomba mediante un controlador adecuado 400. El sensor de presién 90 puede
proporcionar una monitorizacion continua o periédica de la presion.

El recorrido de flujo 70 puede incluir un oxigenador 100, tal como una membrana o cuerpo oxigenador para
proporcionar oxigenacion al perfundido. El oxigeno puede proporcionarse al oxigenador 100 por cualesquiera
medios adecuados. Entre las fuentes de oxigeno adecuadas pueden incluirse oxigeno puro o gases mixtos, tales
como aire. El gas puede comprimirse, tal como en un cilindro de alta presion, licuado tal como se almacenaria en
un frasco Dewar, o aspirarse a partir de la atmdsfera circundante. Preferentemente, el oxigeno puede
proporcionarse mediante un generador de oxigeno, que puede separarse del aparato 10 o ser parte integra del
aparato 10. El oxigeno puede generarse mediante cualesquiera medios adecuados, algunos ejemplos de los
cuales incluyen la adsorcion por cambio de presion utilizando un tamiz molecular, un generador de oxigeno
ceramico (una bomba de oxigeno de estado sélido) o mediante descomposicion de agua.

El recorrido de flujo 70 puede incluir una trampa de burbujas 110. La trampa de burbujas 110 preferentemente
separa burbujas de agua que pueden resultar arrastradas en el flujo de perfundido y evita que dichas burbujas
continden corriente abajo y entren en el 6rgano 20. La trampa de burbujas 110 asimismo puede funcionar como un
acumulador que reduce o elimina la pulsatilidad del flujo de perfundido. La trampa de burbujas 110 puede incluir
un volumen de gas, inicialmente o mediante la acumulacién de burbujas, de manera que las fluctuaciones de
presion en el perfundido resultan amortiguadas o eliminadas.

La trampa de burbujas 110 puede incluir un escape que permite la purga de gas durante el arranque o un
procedimiento de purga. El escape puede estar conectado o formar parte del recorrido de flujo de purga 140 (que
se expone en detalle a continuacion). El escape preferentemente se encuentra abierto durante el procedimiento
de arranque de manera que cualquier aire u otro gas pueda ser purgado respecto del recorrido de perfundido 70.
Una vez se ha purgado el gas del recorrido de perfundido 70, el escape preferentemente puede cerrarse. El escape
puede cerrarse manualmente o puede cerrarse automaticamente mediante un controlador 400.

La trampa de burbujas 110 puede incluir un sensor de nivel 112. Un nivel de sensor 112 puede utilizarse
opcionalmente durante el procedimiento de purga para determinar si se ha completado la purga y/o puede utilizarse
para determinar cuando necesita repetirse el procedimiento de purga, que puede ocurrir después de que resulten
atrapadas las burbujas en la trampa de burbujas 110. Ademas, mediante la utilizacion del sensor de nivel 112y el
escape, la funcion de acumulador de la trampa de burbujas puede modularse para considerar las diferentes
amplitudes y frecuencias de pulsatilidad del flujo de perfundido.

La trampa de burbujas 110 puede presentar cualquier nimero de salidas, segun se requiera para la aplicacion
dada del aparato de perfusion. En la figura 1, se muestras las tres salidas conectadas a tres recorridos de flujo
diferentes, que pueden resultar particularmente adecuadas para la perfusién de un higado. Durante la perfusion
de un higado, los tres recorridos preferentemente incluyen el recorrido de flujo portal 120 conectado a la vena
portal del higado, un recorrido de flujo hepatico 130 conectado a la arteria hepatica del higado y un recorrido de
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flujo de derivacion 140 que proporciona un recorrido de retorno a la cubeta 30. Asimismo puede estar prevista una
abertura en cualquier recorrido de liquido que permite el acceso de liquido a la solucién de perfundido. La abertura
puede estar localizada preferentemente en la trampa de burbujas 110. Dicha abertura puede incluir
preferentemente un conector de tipo Luer, de manera que un usuario pueda extraer una pequefia muestra del
perfundido para el analisis. La abertura asimismo puede ser utilizada por un usuario para administrar sustancias
en el perfundido sin abrir la cubeta.

Tal como se representa en la figura 1, el recorrido de flujo portal 120 y el recorrido de flujo hepatico 130 pueden
incluir opcionalmente componentes similares o diferentes, tales como valvulas 122, 132, sensores de burbujas
124, 134, sensores de flujo 126, 136, abrazaderas de control de flujo 127, 137, y sensores de presion 128, 138.
Cada componente similar puede funcionar de una manera similar, y dichas parejas de componentes pueden ser
opcionalmente idénticas estructural y/o funcionalmente, reduciendo los costes de fabricacion. Los sensores de flujo
126, 136 pueden ser preferentemente sensores ultrasénicos dispuestos circundando los tubos, aunque puede
utilizarse cualquier sensor adecuado. Los sensores ultrasénicos pueden resultar ventajosos debido a que, durante
el uso normal, dichos sensores no entran en contacto con el perfundido y, por lo tanto, no se encuentran en el
recorrido estéril. Dicha implementacion de sensores ultrasénicos no requiere sustitucion y/o limpieza después de
la utilizacion.

Las valvulas 122, 132 pueden ser valvulas de pinza que funcionan apretando los tubos y reduciendo o deteniendo
el flujo, aunque puede utilizarse cualquier valvula adecuada. Las valvulas de pinza pueden resultar ventajosas
debido a que, durante el uso normal, no entran en contacto con el perfundido y, por lo tanto, no requieren sustitucion
y/o limpieza después de la utilizacion.

Preferentemente, los sensores de burbuja 124, 134 son sensores ultrasénicos dispuestos circundando los tubos,
aunque puede utilizarse cualquier sensor adecuado. De manera similar a las valvulas de pinza, los sensores
ultrasoénicos pueden resultar ventajosos debido a que, durante el uso normal, no entran en contacto con el
perfundido vy, por lo tanto, no requieren sustitucion y/o limpieza después de la utilizacion. Por el contrario, los
sensores ultrasonicos pueden disponerse en contacto, contiguamente o circundando una superficie externa de
tubo a fin de detectar burbujas.

Las abrazaderas de control de flujo 127, 137 pueden utilizarse para el ajuste fino del caudal en uno o ambos de
entre el recorrido de flujo portal 120 y el recorrido de flujo hepatico 130. Preferentemente, el érgano proporciona
autorregulacion para controlar la cantidad de flujo que sale de la trampa de burbujas 110 y se divide entre el
recorrido de flujo portal 120 y el recorrido de flujo hepatico 130. En dicho flujo autorregulado, los sensores de
presion 128, 138 proporcionan monitorizacion del exceso de presion. En el caso de que la presidon proporcionada
al 6érgano en uno o ambos de entre el recorrido de flujo portal 120 o el recorrido de flujo hepatico 130 exceda de
un umbral predeterminado, el aparato 10 puede parar y/o reducir automaticamente el caudal proporcionado por la
bomba 80 a fin de evitar dafios al drgano. Adicional o alternativamente, los sensores de presion 128, 138 pueden
utilizarse para generar sefiales de advertencia al usuario y/o a un controlador apropiado a medida que la presion
se aproxima al umbral predeterminado.

Tras salir por uno o ambos de entre el recorrido de flujo portal 120 y el recorrido de flujo hepatico 130, el perfundido
fluye por el érgano y vuelve a la cubeta 30, formando un bafio de érgano.

El recorrido de flujo de derivacion 140 puede incluir una valvula 142 y/o sensores, tales como un sensor de oxigeno
144 y un sensor de pH 146. Preferentemente, la valvula 142 es una valvula de pinza y puede ser de configuracion
similar a las valvulas 122 y 132, aunque puede utilizarse cualquier valvula adecuada. El sensor de oxigeno 144 y
el sensor de pH 146 pueden utilizarse para determinar el estado del perfundido. Preferentemente, el recorrido de
flujo de derivacion 140 sélo se utiliza durante un procedimiento de purgado o cebado, aunque asimismo puede
utilizarse durante la perfusiéon, preferentemente de manera continua, para monitorizar las propiedades del
perfundido en tiempo real.

El aparato de perfusion de 6rgano 10 incluye ademas por lo menos un sensor 150 que comprende un detector de
inclinacion, en el que el sensor puede configurarse para detectar adicionalmente choques. Un ejemplo de un
detector combinado de este tipo es un acelerémetro. Preferentemente, el acelerémetro 150 es un acelerémetro de
tres ejes, aunque pueden utilizarse otros acelerémetros multieje o multiples aceleréometros monoeje con el mismo
efecto. Por ejemplo, asimismo podrian utilizarse acelerémetros digitales complejos de 6 ejes y de 9 ejes o simples
inclindmetros o sensores de choque por gravedad, basados en burbujas, basados en una reacciéon quimica o
basados en la conductividad. Tal como entendera el experto ordinario en la materia, puede utilizarse cualquier
dispositivo capaz de detectar, y preferentemente medir, la inclinacién, y/o cualquier dispositivo capaz de detectar,
y preferentemente medir, choques. El detector o detectores de choque y/o inclinacién 150 puede utilizarse para
monitorizar y/o registrar continua o periédicamente el estado del aparato 10. La monitorizacion puede incluir la
monitorizacién de choques excesivos, asi como la orientaciéon del aparato 10. Mediante la implementacién de dicha
monitorizacion, puede detectarse y registrarse la mala utilizacion o condiciones potencialmente inapropiadas del
aparato 10.
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El controlador 400 utiliza una o mas sefales generadas por el detector o detectores de choque y/o inclinacion 150
para tomar decisiones respecto al control de cualesquiera componentes del circuito de perfusion, por ejemplo el
control de la bomba 80 y/o valvulas de pinza 122, 132, 142. Segun la invencion, en el caso de que el acelerémetro
150 genere una sefial que indique que la orientacion del aparato 10 ha cambiado en mas de un angulo
predeterminado respecto a una orientacion o posicion operativa normal, el controlador 400 genera una sefial que
detiene la bomba 80. Cualesquiera componentes del aparato 10, en particular cualesquiera componentes del
circuito de perfusion, pueden controlarse basandose en el angulo predeterminado. El controlador 400 puede cerrar
una o mas valvulas de pinza 132/142 para impedir que un fluido, sea liquido y/o gas, fluya por el recorrido de flujo
portal 120, por el recorrido de flujo hepatico 130 y/o por cualquier otro recorrido de flujo, basandose en el angulo
predeterminado. El angulo predeterminado puede ser cualquier angulo seleccionado segun la configuracion
particular del aparato. Preferentemente, el angulo predeterminado es de entre 5 y 25 grados, mas preferentemente
de entre 5 y 10 grados. Por ejemplo, el angulo predeterminado podria ser de 5 grados, 10 grados o cualquier otro
angulo entre 5 y 25 grados, ambos inclusive, o mas. El controlador 400 puede modificar inmediatamente el
funcionamiento del aparato 10 en el caso de que la orientacion del aparato exceda del angulo predeterminado, o
el controlador 400 puede modificar el funcionamiento del aparato 10 en el caso de que el angulo exceda del angulo
predeterminado durante un tiempo predeterminado. El tiempo predeterminado puede ser cualquier periodo de
tiempo segun se determina la configuracion del aparato y/o las necesidades del usuario, que puede ser del orden
de milisegundos, centésimas de segundo, décimas de segundo, segundos, o0 mas. Tal como entendera el experto
ordinario en la materia, el tiempo predeterminado puede determinarse mediante ensayos empiricos o tal como
dicte el usuario, tal como un médico o profesional clinico. Durante la perfusién, el controlador 400 puede frenar la
bomba 80, mantener la bomba 80 a la misma velocidad, aunque cerrando las valvulas de pinza 132/142, o frenar
la bomba 80 y cerrar las valvulas de pinza 132/142 en el caso de que el detector o detectores de choque y/o
inclinacion 150 detecte variaciones de los angulos de inclinacion, que pueden producirse en cualquier angulo, por
ejemplo entre 0 y 10 grados de inclinacion. El controlador 400 puede detener la bomba 80 y/o cerrar las valvulas
de pinza 132/142 durante periodos cortos de tiempo en el caso de que se detecte cualquier inclinacion, y arrancar
nuevamente la bomba 80 y/o abrir las valvulas de pinza 132/142 en el caso de que ya no se detecte inclinacion. El
controlador 400 puede tomar decisiones similares basandose en los niveles de choque o vibracién superiores a un
umbral predeterminado.

El controlador 400 puede reanudar el funcionamiento normal en el caso de que la orientacion del aparato 10 ya no
exceda el angulo predeterminado. Puede resultar preferido reanudar el funcionamiento de la bomba 80 para evitar
danos al érgano, que pueden causarse si la perfusion se detiene durante un tiempo excesivo. Alternativamente,
puede resultar preferido no reanudar la perfusiéon en el caso de que el aparato 10 se haya inclinado mas de un
angulo predeterminado ya que, por ejemplo, la inclinacion puede haber permitido la introduccion de burbujas u
otras sustancias no deseables en el recorrido de perfundido y/o el érgano. Puede resultar mas preferido no
reanudar la perfusion, sino por el contrario mantener el almacenamiento en frio estatico, en el caso de que el
aparato se haya inclinado mas alla del angulo predeterminado en mas de una cantidad predeterminado y/o durante
mas de un periodo de tiempo predeterminado, debido a que un periodo de tiempo prolongado puede provocar que
resulte mas probable que entren sustancias no deseables en el recorrido de perfundido y/o en el 6rgano. Segun la
invencion, el controlador esta configurado para arrancar nuevamente el circuito de perfusion Unicamente en el caso
de que el angulo ya no exceda el angulo predeterminado y no haya excedido el angulo predeterminado en mas de
una cantidad predeterminada o durante mas de un periodo de tiempo predeterminado. Puede utilizarse un
esquema de control gradual. Por ejemplo, el controlador 400 puede frenar la bomba 80 en el caso de que se
detecte un primer intervalo de angulos (por ejemplo, superior a 0, aunque inferior a 5 grados) y detener la bomba
80 en el caso de que se detecte un segundo intervalo de angulos (por ejemplo, 5 a 10 grados). En el caso de que
el segundo intervalo de angulos se mantenga durante mas de un periodo de tiempo predeterminado, el controlador
400 puede detener la perfusién y pasar por defecto a almacenamiento en frio estatico. Dicho tiempo
predeterminado puede ser cualquier tiempo segun determine un usuario, tal como un médico o profesional clinico,
o basandose en ensayos empiricos, por ejemplo 15 o 30 segundos, un minuto, 5 minutos o similar. En el caso de
que se detecte un tercer intervalo de angulos superior al segundo intervalo de angulos (por ejemplo, superior a 10
grados), el controlador 400 puede pasar inmediatamente al almacenamiento en frio estatico.

El controlador 400 puede registrar los choques detectados por el detector o detectores de choque y/o inclinacion
150. El registro de los choques puede resultar beneficioso para proporcionar una indicaciéon de si el aparato ha
sido incorrectamente manipulado. El choque o choques excesivos pueden causar dafios en el 6rgano y/o en el
aparato 10. De esta manera, puede resultar preferido registrar todos los choques y/o los choques que excedan de
un umbral predeterminado. El umbral predeterminado puede determinarse basandose en un choque que es de
suficiente magnitud para dafar el aparato 10 y/o el 6rgano. Puede resultar preferido que el umbral predeterminado
sea inferior a un nivel que dafara el organo. Por ejemplo, el umbral predeterminado puede encontrarse
comprendido en el intervalo de entre 2G y 3G. Una advertencia de que se ha excedido un limite superior de choque
puede generar una advertencia para el usuario. El controlador asimismo puede sumar los choques que se
producen, y esta suma puede utilizarse para determinar si la suma de choques puede haber causado dafios en el
aparato 10 y/o en el 6rgano. Un registro de choques puede ser accesible por el usuario. Puede mostrarse un
registro de choques para notificar al usuario del choque o choques, y/o los choques registrados pueden no
mostrarse o pueden mostrarse Unicamente tras la introduccion de un codigo de entrada. No mostrar abiertamente
los choques podria resultar beneficioso para que el fabricante o proveedor de mantenimiento pueda determinar si
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un usuario ha manipulado incorrectamente, o utilizado incorrectamente, el aparato 10 y no ha informado de ello al
fabricante o proveedor de mantenimiento. Mostrar los choques registrados puede resultar beneficioso para que el
usuario pueda tomar medidas inmediatas para reparar cualquier dafio que pueda haberse producido en el érgano
y/o en el aparato 10. El aparato 10 puede registrar los choques basandose en un primer umbral para los choques
que no se mostrara y registrar los choques basandose en un segundo umbral para los choques que si se mostrara.
De manera similar, la orientacion del aparato 10 puede registrarse y/o mostrarse abierta o selectivamente.
Preferentemente, puede accederse a las inclinaciones y/o choques registrados a distancia. Por ejemplo, puede
accederse a las inclinaciones y/o choques registrados por cualquier red (tal como una red movil, una red
inalambrica local y/o internet) que puede ser por cable o inalambrica.

El aparato 10 puede incluir compartimientos de almacenamiento para elementos diferentes del érgano 20. Por
ejemplo, el aparato 10 puede incluir un compartimiento de documentos para almacenar documentos y/o graficas
relacionadas con el 6rgano 20. Ademas, el aparato 10 puede incluir uno o mas compartimientos para muestras. El
compartimiento para muestras puede configurarse, por ejemplo, para almacenar muestras de fluido y/o tejido. El
compartimiento para muestras puede disponerse ventajosamente en proximidad al recipiente refrigerante 50 para
proporcionar enfriamiento, que puede ser similar o equivalente al enfriamiento proporcionado para el érgano 20.

El aparato 10 puede incluir uno o mas cierres a prueba de manipulaciones. Puede utilizarse un cierre a prueba de
manipulaciones para alertar al usuario de que el aparato 10 ha sido abierto en un tiempo y/o localizacién autorizado
y/o por una persona no autorizada. Las pruebas de manipulacion no autorizada pueden alertar al usuario para
llevar a cabo ensayos adicionales, cribado o similares antes de utilizar el 6rgano 20 y/o el aparato 10. El aparato
10 puede incluir uno o mas cierres a prueba de manipulaciones para proporcionar pruebas de la manipulacién no
autorizada del acelerémetro 150 o registros asociados.

Lo descrito e ilustrado anteriormente en la presente memoria son formas de realizacion preferidas de la invencion,
junto con algunas variaciones. Los términos, descripciones y figuras utilizadas en la presente memoria se
proporcionan a titulo ilustrativo Unicamente y no pretenden ser limitativos. El experto en la materia reconocera que
resultan posibles muchas variaciones dentro del alcance de la invencidn segun se define en las reivindicaciones.
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REIVINDICACIONES

1. Aparato (10) para perfundir un érgano (20) o tejido extraido o manipulado, que comprende un circuito de
perfusion configurado para perfundir el érgano (20) o tejido, y por lo menos un sensor (150) que comprende un
detector de inclinacion configurado para detectar un angulo del aparato (10) con respecto a una orientacion de
funcionamiento normal del aparato (10), y que comprende ademas un controlador (400) que esta configurado para
controlar la perfusion basandose en el angulo, en el que el controlador (400) esta configurado para detener la
perfusion cuando el angulo excede un angulo predeterminado, caracterizado por que el controlador (400) esta
configurado para reiniciar la perfusion unicamente si el angulo ya no excede el angulo predeterminado y no ha
excedido el angulo predeterminado en mas de una cantidad predeterminada o durante mas de un periodo de
tiempo predeterminado.

2. Aparato segun la reivindicacion 1, en el que el sensor (150) esta configurado para detectar ademas los choques
experimentados por el aparato (10).

3. Aparato segun la reivindicacion 2, en el que el controlador (400) esta configurado para registrar los choques
detectados por el sensor (150) cuando los choques exceden un umbral predeterminado.

4. Aparato segun la reivindicacion 3, en el que el controlador (400) esta adaptado para hacer accesible por un
usuario un historial de los choques registrados, por ejemplo mediante visualizacién de dicho registro.

5. Aparato segun la reivindicacion 3, en el que el controlador (400) esta adaptado para hacer accesible a distancia
un historial de los choques registrados, por ejemplo a través de una red alambrica o inalambrica.

6. Aparato segun la reivindicacion 1, en el que el sensor (150) comprende un detector de choque e inclinacion
combinado.

7. Aparato segun la reivindicacion 1, en el que el sensor (150) comprende un acelerémetro.

8. Aparato segun la reivindicacion 1, en el que el sensor (150) comprende un acelerometro de tres ejes.
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