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DESCRIBIONE

Campe di-appligazione

Lf invensionsg yigusrda un oateters pey incannulazisons
singela i wn pazients, gensralmente nkilizsabils  in
pazianti par raslizzare Jdresnaggle venoss & perfusians
arbtericsa in contomporansitd.

Btake Jdalls Teonioa

' pote che Doy Ssseguirs 5% pazieonti opsrasiond %
dranaggic venovse 8 di perfusione srisrivss sono ukiliszabe
gue digtints dannuls per oghens d&llﬁ.a@ﬁr&@i&ni indicats.

Tiploamanta, sntrambe ls gannule haans corsispondsenti
ssbramits concerranii che sone collegsls con un pacchinari
per il trattamente dsl  sangus, specificaments un
sysigenatary 23 wng powmps o pery Ia Sivoclasziope del. mangue
da, @ per i paziente, sd estremitid opposte ohs gons
ingsrite ip ocorciszpondenti  wasi  dd  guestiultinme oon
Iroatidsesy 4 aghs Ldvoeduyticsrs.

In particolars, la capnuls pey il dfenaggis vengsd 2
inserira nella veng femorale, mentrs la cannula pery iz
perfusions artericss pud essers inseriita altevnativamsnis
nellfartervia femorale osprure nelll artesris suscisvis.

Suesta state dells teduniga ba alouni inconvendisntd.

Un primg ingscnvenisnbs consiste nsl farte che @
nenessario untilizzars nsl corpo del pasisnte dus punti da

introduzicns peay I cannuls, wrsands zipstuti $esagic =
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Inoasdondyy Invonvenlisnte Sonsiste nel fatte vheonglds
arterds ducanntdsata zl possdong origingrs problssmi 8

izchenia periferics, con grave pericsis psr ls inoclumits
Gl pazients,

Une fersd Anoonvenisnts consists ned Latby alis is
pressnza 8, 1 consegusnga, Is manowvrs AL dus distinde
sannules  puad condizionare o renders problematisi i
movinenti degli speratori sanitari a vausa degli spazi she
gueste osoupans ¢ della lare naturs slastics che 1o rends
libersmente flottanti, ceon-idl sischio di sosare stvappste
wig dal paziente.

Fresantazicoy delliinvensiqns

Une soopn dellinvenszions & guello di wmigliiorsre 1s
tecnica nets.

Un sltro scopo dellfinvenzicne @ 41 methers a punto
un oatsters per incannulazions singola di wn pasisats che
parmatta 3 essguire sitrasbe le opsrazioni i drenaggio €
H1 perxfusione attraverss o Wiies punte d3 scoesse gul
pazisnte:

Un wlteriore scoopo delldpvenziong & yeoglisgsays un
catebese par incannilazicos singols di uwn paziante ghw
parmetia & evitars peziceli i dschemis nsi ovasi 44
ascasse al pasisnts.

Seconds un  sspetio dellfdnvenzisge & prasvisite wn
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cabebsre pey ingaanulazions singola 4 an pazdsnis,  in

#

aoconde con is carstitesristiche della sivendicazionsg 1.

Ulteriori sspeitl dell invenzions sone indisati nelle
rivendicasignil dipendentd.

Lf dnvesnsione  permette  Jdi obtbesexse 4 seguentd
wantaged :

= gseguirs drsnaggl & ssngue vanesy o perdusioni Q
sangus. srteriose in contenporansitd ed utilizzandos uwn
unics prnto di socosse aal pazient:

< pidurre il Ffastidio ed 11 sdolore del pazisnte
sausabo A8lllinserimenta d38 due dislintl osteberi;

~  yidares gli dogombri di pig cateteri flottanti

nelis spazic wicinoe al pazients.

Ulterieri caratteristichs o vantaggi dell’invensziene
riguliersnne Baggiormente  evidenti dallia  desorizions
dettagliata 3 una forma &l rsalizzaszione preferita, nma
non ssclusive, 4i un catebters per incannulazione singols
di wn pazisnte, dilustrats 8 Ditols 4y ssamplic non
limitative nelle unite tavele i digegno in oui:

la FI&: 1 & uns wviste schematics 4i uwo catelere pen
incannulazions  siangels seconds Irinvenziong dn ana
sondisions & utdligsars

ila FIG, 2 & una vista schematica di uwna parte dastals

duls cateters ssconde Uinvenzione peosizionate in una
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Ia FIG., 3 ¢ una vists schomabicn interyalds o8 in

suala dngrandita dells parts distale del oatsbavs sevonde
Iinvenzions:

ia  Fis. £ 8 uang  vists  schamatios AR Ssxists
trasverzals del oateters &3 Figuva 3, prass sseonde un
piann @i ssxigns IN-IV;

la FIG. 5 £ una vistas nmolte sohssatics del sistenma
siroolatoris sanguigne di uwn pazieste duvsnte 1 uso del
catetere i Figura 1.

Descrizione dettagliata 41 un ssswpic S4 rwalizzaziqne

prafarito.

Qon riferimento alle figure sdtate, oon 1 ¢ indisate
nel complezsd un oateters per incannulazione singels 41 un
;

invenzione, di seguits  brevements

b

pazdents, secondoe
cataters 1.

Il cateters 1 @ realizzate in Forma &1 un singoels
corpy tubolare 2 flessibile che ingloba un prime condotio
3 ed un sscondo vondotte § alliinterns dal guals scorre un
fluide crganico, nel oase specifics sangus artexiose ned
prime condoette 3 e-oanguse venoze nel  Fecdnde condetts 4.

I} priwmg condobie 3 A un proprio prime diametzs 41

=

wd 11 secundoooondotto 4 Waoun seocnds dlametyo o che &

diverss dal pringe dismetro dl, preocisamsnite che & pin

grande di guestultime . come si vede nelle figurs 1, 3, 4.
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Il prime condotits 3 ha una prima ssirsmita distals &
sha Ba lunghesxa  saggiors  siaspsiiy ad una ssoonsda
astramitd distale § del seconds oondetio 4 & la ragiong i
gquaste verra spisgats nel seguibeo.

La opposte sstremits prossimali del prime condobie 3
& del secondo gondotto 4, indisats rispetbivaments con T e
a8, goRg  ssparats tra Iy & oonfliundscone an  Sue
Alspositivi d3 tratitamento del ssugue, precisasents wn

gruppn oxgligsnatore 10 2d wna gruppe pompante 11, entrambi

illustrati in mode schematicn sella Figura 1.

%

Con wiferimente alls Figuras 3, si wvede che la ssoonda
estremita distale § & dotats 4 wna pluralitas di aperbturs
pagsanti ¥ ohe song prevists per metieve in collsgamente
il lume interne del secondo gondotio 4 con llesterne df
questo

Con riferiments alla Figura 2 ei pud pessrvare che il
cateters 1 si trova nells posizions di usg, ad szsapic pex
assguire un passsgyic extracorpores, depd sssare stato
inktrodotto attraverse la vena cava inferiocre 12 di un
pazients.

All7dinterne della vena cava infericrs 18 ai fexma la
saconda estramitd digstale §; nentre ls prima sstreanita
digtale 3 81 prolunga oltre la sesconda ssbremitd distale
&, fino 2 raggivpgers 1 interno dell'atyioc sinistyre 13 del

gagore U, dops sver stiraversaty 2l septo inter-stragis 140
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T fodsionamsntsy dal cstetars 1 secdndos d5invensionsg
& Al ssguenis un obersiors mediss introduss dupprins
nalla vena cava infariore 12 del sistoms oizcolalorio MsgY
di wn paziente attraverse uwn unice punte di sucesse oun
note age  introdutteors, ad szsmpic an oage  cesiddsiio
Yerecar® noto sllas persona sspseia, Sles an agy metalllicw
zigide sssiaslmants gavg.

Sucosssivanente, Ainseriszes nal lune assials 41 guasto
s aottile guida metallica flessibile facendenla scorvers
allfdinterne del lume dellfage introdutiors & della vena
gava ainfaricre 14 fino 8 ragwmiungsrs 1 atzis sipistre 13
del cuars €.

Muande la guida & posizionatad, 1 opsrators nuedios
agtras l1age introdutitors dal punte di accsssy del
pazients mentrs la guids metslliva resta ipssrita nells
posizions raggiunia.

Ruocessivanmanta, A oparators madics dnfils k5 4
satetars 1 sulls guids metallica facendola scorrers fing a
guands raggiunge la worrebits posizione nella suals ls
seconda estremita distals 5 del seconds oondotio 4 &
posizicnata allfinterns dells vena cava 12 meaitrs la prisa

sstranita distala § dal priwme condotie 3 a3 trowvs

553

ailtdinterne dellvateio sinistre 1

)

%

L7 operators mpadice ssivase la guida mebalilicas ¢ le

sgtremita prossimsli T oed 8 del csteters 1 vengone
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gollegats rispebiivanenise all’ingresse dad FLUPE

=

cgsigenatore 10 ed alluscita del gruppe pomgante 34
rasiizsands wn SlggpY i on cirouibo sxtragurporse ohea
parte dal pasdents & pitona a.gmast’uitimm¢

In dettaglis, A1l seconds condotio 4 drssa sangue
roaunasn  dal guore MY sascnds lep frasos DY anghs
abtraverszs le  aperkurs §, i  bragports sl grupno
cssigenators 10 in ouil viene arzicchite di ossigeno.

Succeasivasents il sangus ossigenalo pasza al gruppe
ponpants 11 seconde la frecsda T che lo invie nuovamints
a2l paziente per la ye-infusione. seoondo ls frecos YRY.

31 deve potare che la differsnza tzs i diamstzri &1 ¢
42 permette di svitare rischi 41 sworrsgis csusate dalls
differsnze odi pregsicns s 11 primgs condotte § ed &1
seconds condotie 4, guesto per la ragions che il catesbers
1 wviene duncannulate ssclusivamente in U8 VASS VOROSO
alilfinterns del guals la pressione & notorisménts guasi
malla.

Inelira, 41  catetsrse 1 permetie di utilizzare
diametri maggiori rispetto a guelli del cabteteri nobi =
parisdl di incannulagioans prolungati.

8+ & in pratica  oonstatate  oome 1Minvenzione
ragaiwnga gli scopil prefissasti.

LY invenzicne  come  convtepita & susocstiibiles )

modifiche @ varianti, tutie zientranti nel convstio
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Iriglbre, tubbil 4 detbtegll sono sosfiluikdll oon altyl
slamsnti tsounicansnts sguivalenti,

Nella atisazions praticas, 1 sateriall  isplegand

5 nonché la forms @ la dimensioni pobranng essers gualsiasi,

& ssoonda dells esigenze, ssngw pesr guestoe usoine

gallfaxbite 41 protesione dells saguaniti sivendsizasiond
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RIVEREDICARITOBRI
1. U sateters (1Y per ivcannulszions osdngola o oddouy
pasisuba caratiterizzate dal fatbte che conpxsunds assomiabi
Lry lope:

- Un prims oendotie {3} flessibile d& passaggioc di
un . fluide organigo ohe ba o peime dSiasmskye i}, vos
poins sstremitd distale (8 sd wn’opposts poime estramita
prossimale {7} dotata di o meszy 4 collsgaments ad una
unitd {18, 11} g3 tratitamento del fluide;

~ Un ssconde condobtto (4} flesxibile di passaggic
she ha wn ssoonde ddametro {(dEL . una . seconda sstremiia
distals {6} o un’opposia ssconda sstremlit’ prossimale {8}
dotata di meszi di collegamento ad oma uoata {38, 33} &4
trattaments del fiuide, detta prims sshrsmits distsles (5}
sssendo pin lunga di detta seconds astramitd distale (6} =
dette primo dismstro {d1) sssendoe minors di detio sscondo
dianmetern 42}

2. Il catetsre seconde ls rdvendicazicons 1, dn oal

almeng detta seoonds estremats distale (8§  conprsnds. uha

pluralinzs di aperture passanti {§).

3. Il ocsteters sseonds la tiverndicsgiong 1, dn gug
datbe prima esbrenitd progsimals {7} a8 seconda sstremita
proseivwala {B) sone separsts tra loro.

4. Il catsters seconde la rivendicazicons 1, in oui

detti priwme condotts {3} & seaconde condetie {4 sonw
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assoniati in uwn singsle oorpe {2} tubolars flsssibils.
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5. In kit medicals diagnostice=o
sgratterizsste dal fatto che ocomprende:
s Unosge dAntrodubbors in nn vass AL un pazisnbs, che
ha un lome szsisler
Una  gquida sistemata scorrsecls in detbo  lume
assinle: o
- Un sabeters {1} per incannulazione singols ssconds

una o pin dells pivendizeziend pyrecedenti.
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