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APARELHO E DISPOSITIVO PARA DETECCAO DE EXTRAVASAMENTO
SANGUINEO DE FERIDAS
CAMPO DA INVENCAO
A presente invencdo relaciona-se a um método e meio
5 para deteccdo de extravasamento sangliineo de feridas e a um
uso correspondente do meio.
FUNDAMENTOS DA INVENGCAO
Um problema amplamente reconhecido no atendimento
hospitalar ¢é que as feridas causadas por cirurgia ou
10 acidentes, mesmo sendo adequadamente fechadas e cobertas,
podem comecar a sangrar novamente. Em funcdo do curativo
que cobre a ferida ou pelo fato de o paciente estar
inconsciente ou de algum modo incapaz de reconhecer o
sangramento, ele sbé é percebido pela equipe e recebe os
15 cuidados necessarios apds algum tempo. Nesse intervalo de
tempo, o paciente pode ter perdido um volume substancial de
sangue. Isso, sem duvida, terd um efeito prejudicial na sua
recuperacgao.
Outro problema similar ¢é visto com freqgiiéncia na
20 diadlise sangliinea. Em um tratamento gque salva vidas,
pacientes com funcdo renal deficiente ou 1inexistente
purificam seu sangue de sais, uréia e outros produtos da
degradacdo metabdlica regularmente, por exemplo, duas ou
trés vezes por semana. Na didlise sangiiinea, uma artéria é
25 puncionada por uma cadnula ou agulha para fazer com que uma
porcdo do sangue do paciente passe através de um aparelho
de didlise no qual ¢é purificado. O sangue purificado
retorna ao paciente por infusdo venosa através de uma
cdnula inserida em uma veia grande. Frequentemente, &

30 criada uma fistula arteriovenosa (ou um enxerto
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correspondente) no punho ou na parte superior do braco dos
pacientes, da qual o sangue é& removido por uma cénula
arterial e retorna por uma clnula venosa. Uma clnula desse
tipo normalmente vem com aletas que se estendem a partir de
um tubo plastico cilindrico curto no qual a canula &
montada. Essas aletas podem ser usadas para fixar a cinula
com fita adesiva para evitar seu deslocamento longitudinal
na veia, fistula ou enxerto. A fita adesiva pode
acidentalmente desprender-se e a canula pode sair.
Inevitavelmente, isso resulta em sangramento imediato, que
pode ser bem grave. Se o sangramento ndo for percebido e
interrompido de imediato, o paciente pode perder um grande
volume de sangue. Como os pacientes de didlise s3o
normalmente anémicos, eles sdo particularmente afetados por
uma perda como essa. Além disso, & importante evitar que o
sangue contido no aparelho de didlise seja perdido caso uma
cdnula seja removida acidentalmente. Para lidar com uma
agulha arterial solta, & incluido um dispositivo de
seguran¢a em aparelhos de didlise conhecidos. O dispositivo
de seguranga compreende um sensor de pressdo disposto no
lado de saida do aparelho. Caso o sensor detecte uma gqueda
stbita da press8o durante a didlise, o fluxo de sangue
através do aparelho é imediatamente interrompido e soa um
alarme para a equipe. Em funcdo da queda de pressd3o na
agulha venosa, um afrouxamento desta n3o consegue ser
monitorado facilmente de forma correspondente. O problema
do monitoramento do estado de insercdo da agulha venosa

ainda estd por ser solucionado.
OBJUETIVOS DA PRESENTE INVENGAO

Um objetivo da presente invencdo & fornecer um método
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e um aparelho para a detecgdo de extravasamento sanglineo
de feridas causadas por cirurgia ou acidente que receberam
cuidados adequados.

Outro objetivo da presente invencdo & fornecer um
método e um meio para detectar extravasamento sangliineo de
uma ferida em uma grande veila mediante remocdo acidental de
uma agulha de didlise inserida através da ferida.

Objetivos adicionais da presente invencdo ficardo
Sbvios a partir do sumdrio da invencd3o apresentado a
seguir, da descrigcdo das modalidades preferidas desta
ilustradas em um desenho e das reivindicac¢des em anexo.
SUMARIO DA INVENCAO

A presente inveng¢do se baseia na percepgdo de que o
extravasamento sanglineo do tipo mencionado anteriormente
pode ser detectado pelo monitoramento da passagem de luz,
por exemplo, luz visivel ou luz prdéxima ao infravermelho,
através de uma fibra Optica que compreende, em uma
localizagdo intermedidria entre sua primeira e segunda
extremidades, uma zona de detec¢do de sangue. Neste pedido,
“fibra” refere-se sempre a uma fibra éptica de vidro ou,
preferivelmente, de material polimérico que seja capaz de
conduzir a luz eficientemente. Preferivelmente, a zona de
deteccdo de sangue tem a forma de uma curva estreita como,
por exemplo, uma curva de mais de 90°, preferivelmente mais
de 150°, principalmente de cerca de 180°. A curva estreita
é preferivelmente uma curva estreita permanente, ou seja,
uma gque substancialmente retenha sua forma, mesmo na
auséncia de forga coesiva. Fibras &épticas de material
polimérico s3o particularmente adequadas por serem formadas

com essas curvas estreitas permanentes.
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Em um estado de monitoramento, no qual a parede da
fibra da zona de detecg¢do de sangue estd em contato seco
com ar e/ou materiais sélidos, o transporte de luz na fibra
ndo sera afetado. Em um estado de alarme, no qual a parede
da fibra da zona de detecgdo de sangue estd em contato com
sangue, o transporte de luz na fibra serd notadamente e até
mesmo substancialmente reduzido como, por exemplo, em 10%
ou 20% ou 35 % e até mesmo cerca de 50% ou mais dentro de
um periodo de tempo curto, como dez segundos e mesmo um
segundo. A razdo para essa reducdo &€ a mudanca (interna) de
refletdncia em uma porgdo da parede da fibra por contato
com sangue, que € um meio de indice refrativo mais elevado
do que o material da fibra. Especificamente, a mudanca vai
da reflexdo praticamente total da luz conduzida pela fibra
na parede da fibra em um estado de monitoramento para a
reflexdo reduzida em porgdes da parede da fibra que estdo
em contato com sangue em um estado de alarme.

De acordo com um aspecto importante da invencdo, a
zona de detecgdo de sangue da fibra & disposta em uma
emenda flexivel. O objetivo da emenda flexivel & se fixar
em uma ferida ou em um curativo ou gesso que cobre uma
ferida. A ferida pode ser uma ferida causada
intencionalmente como, por exemplo, uma puncdo venosa, ou
uma causada acidentalmente. O melo para fixacio pode ser
composto pela emenda ou ser separado. A emenda compreende

um reforgo flexivel, opcionalmente eldstico, de um tipo

conhecido na técnica para ataduras cirtGrgicas.
Preferivelmente, a emenda compreende um absorvente de
ligquido capaz de absorver sangue. Preferivelmente, o

material absorvente de liquido & disposto em contato com a
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zona de detecgdo de sangue. O material absorvente, que deve
ter boas propriedades de umedecimento, pode ser do tipo
trangado ou ndo trangcado ou uma combinacdo destes. CGaze de
algoddo e materiais nfo trancados baseados em celulose sdo
absorventes adequados. Preferivelmente, o absorvente &
disposto e anexado & parte inferior do reforco, ou seja, o
lado virado para a pele em um estado montado da emenda. A
emenda da invencdo pode ter qualquer forma adequada. “Forma
adequada” relaciona-se ao lado do corpo ou lado do curativo
no qual a emenda deve ser fixada: mais freqglientemente, a
emenda tera uma forma aproximadamente retangular. Para uso
com uma cdnula de infusio, a emenda da invencdo
preferivelmente compreende uma incisfio que se estende de
sua circunferéncia na direg8o de sua porcdo central. A
extremidade interna da incisdo deve ser disposta adjacente
a cénula.

De acordo com um aspecto vantajoso da invencdo, a
fibra & fixada firmemente na emenda préxima de sua zona de
detecgdo de sangue. Nessa configuracdo, a emenda e a fibra
formam um Gnico dispositivo descartavel.

De acordo com outro aspecto vantajoso da invencdo, a
emenda compreende um tubo curto de um polimero ou de outro
material adequado, preferivelmente um material elastico,
fixado & emenda, em cujo tubo a curva estreita da fibra
pode ser inserida até& uma profundidade que permita que ela
faca uma protrusdo na outra extremidade do tubo e que seja
mantida de modo removivel naquela posic8o. O tubo aberto &
fixado na emenda, por exemplo, por acdo de uma cola. Mais
particularmente, de acordo com a presente invencdo, &

revelado um meio do tipo mencionado anteriormente, que

\/1
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compreende uma fonte luminosa, um detector de luz, uma
emenda capaz de ser fixada em uma ferida ou em um curativo
de ferida, uma fibra &ptica que é anexada & emenda e
disposta para conduzir a luz da fonte luminosa até o
detector em um estado de monitoramento, a luz que &
percebida pelo detector sendo reduzida em um estado de
alarme por sangue extravasado da ferida ou do curativo.

De acordo com um primeiro aspecto preferido da
Presente invencdo, é revelado um meio do tipo mencionado
anteriormente, que compreende um aparelho e um dispositivo
descartével de uso dnico, o aparelho compreendendo meios
eletrbnicos para emissdo e detecgdo de luz, em especial luz
visivel ou luz prdéxima ao infravermelho, o dispositivo
compreendendo uma emenda, um meio para fixagdo temporaria
da emenda em uma ferida ou em um curativo de ferida, uma
fibra o6ptica para a condugdo da luz do meio de emiss3o
através da emenda até o meio de detecgdo, a fibra em sua
passagem através da compreendendo uma zona na qual a
reflet@ncia da parede da fibra em relagdo a luz conduzida
pela fibra & afetada por sangue que entra em contato com a
parede na zona, uma diferenca na luz retornada indicando um
extravasamento de sangue ou soro da ferida ou do curativo.

Em suas extremidades livres, a fibra da invencdo &
montada em conectores pelos quais ela pode ser anexada de
forma passivel de liberacdo, direta ou indiretamente, &
fonte luminosa e ao detector, respectivamente, para colocar
a fonte luminosa em comunicagdo de radiac3o com o detector.
Os conectores podem ser de qualgquer tipo adequado como, por
exemplo, conectores de rosca ou conectores do tipo baioneta

ou do tipo pistdo/cilindro que compreendem um meio de
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fixagdo elastico.

De acordo com um aspecto preferido adicional da
invengdo, a fonte luminosa e o detector de 1luz estdo
dispostos em uma caixa, que adicionalmente compreende um
meio de acoplamento para a montagem da extremidade da fonte
luminosa e os conectores da extremidade do detector do meio
de montagem da fibra 6ptica, uma fonte de alimentacgdo, em
particular uma pilha(s) recarregavel ou nio recarregavel,
um meio de amplificagdo do sinal do detector e um meio de
alarme. A luz da fonte luminosa pode ser continua. Para
economizar energia, ela também pode ser intermitente,
quando entdo a caixa também compreende um meio de modulagdo
de luz. A caixa ainda compreende um meio de amplificag¢do do
sinal e um meio de comparacio para comparar o sinal
amplificado a um limiar de sinal. Se a 1luz recebida pelo
detector e amplificada cair abaixo do limiar, um alarme na
caixa € ativado eletronicamente. O alarme pode emitir um
som e/ou um sinal éptico. O alarme também pode emitir um
sinal de onda de radio e compreender, para essa finalidade,
um meio de emissdo de sinal de radio para o envio de um
sinal amplificado de detector ou um sinal de alarme para um
receptor remoto que forma parte ou que esteja acoplado a
uma unidade central de monitoramento do paciente ou similar
em uma clinica de didlise, wum centro de tratamento
intensivo etc.

DESCRICKO DAS FIGURAS

A invengdo serd agora explicada com mais detalhes por
referéncia as modalidades preferidas ilustradas em
desenhos, nos quais:

A Fig. 1 é uma vis3o lateral de uma primeira

17
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modalidade do aparelho da invencdo montado no antebraco de
um paciente compreendendo a emenda descartdvel e unidade de
monitoramento, em parte em corte;

A Fig. la é& um corte parcial ampliado da emenda
descartavel da Fig. 1.

A Fig. 2 & uma visdo de corte da emenda da modalidade
das Figs. 1 e 1la;

A Fig. 3 & uma visdo de corte grosseira da unidade de
monitoramento montada no aparelho das Figs. 1 a 2;

A Fig. 4 é um corte parcial ampliado da emenda
descartdvel das Figs. 1 e 2, com a cénula tendo sido
removida acidentalmente;

A Fig. 5 & um esquema em Dbloco da eletrdnica da
modalidade das Figs. 1 a 4, exceto para a funcdo de
radiotransmissor/receptor.

DESCRICKO DETALHADA DE UMA MODALIDADE PREFERIDA

O aparelho da invengdo mostrado nas Figuras compreende
uma emenda descartavel flexivel de uso Tnico 1 de forma
aproximadamente retangular. Nas Figuras, ela & mostrada
disposta em torno de uma cinula de infusio 4 inserida
através da pele 52 e do tecido 53 em uma veia 50 no
antebrago de um paciente. A ponta 4' da cénula 4 esta
localizada no lUGmen 51 da veia 50. A emenda 1 circunda a
cénula 4 no local de puncdo por meio de uma incis3o em
forma de cunha 3 na emenda 1. A incisdo 3 define duas
aletas opostas 7, 9 que se estendem da porgdo central da
emenda 1. Em sua extremidade distal, a c&nula 4 & montada
em um tubo curto de policarbonato 14 fornecido com aletas
(n8o mostradas), gque interrompe a insercdo adicional da

cédnula 4 na veia 50. A partir do tubo de policarbonato 14,
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duas aletas (ndo mostradas) se estendem radialmente. Um
tubo flexivel 6 através do qual o sangue purificado &
aduzido de um aparelho de hemodidlise (n8o mostrado) esta
em comunicacdo de fluido com o limen da cédnula 4; também
ndo €& mostrada a ca@nula arterial correspondente através da
qual o sangue é transferido do paciente para o aparelho de
hemodidlise. A cénula 4 e o tubo flexivel 6 sdo fixados no
brago do paciente por fita adesiva, da qual somente um
pedago de fita 19 & mostrado. Outro pedago de fita adesiva
(n8o mostrado) que fixa a cénula 4 é ajustado em torno das
aletas da cénula. A emenda 1 inclui um reforgo flexivel de
um material polimérico reforgado, que & fornecido ao longo
de sua zona periférica 5 com uma camada adesiva para anexar
de forma passivel de 1liberagdo a emenda 1 a pele 52 do
paciente. A porcdo central 13 da emenda 1 & fornecida com
varias camadas de gaze de algoddo. Um tubo flexivel curto 8
&€ disposto nas camadas de gaze de algoddo de modo a se
estender da periferia da gaze de algoddo da emenda até uma
disténcia curta da extremidade interna da incisdo 3. Uma
fibra o&ptica 10, 11, 12 (Toray Industries, Japdo; 0 0,25
mm, nGcleo de poli(metilmetacrilato), camada protetora
fluorada) que compreende uma curva 10 de cerca de 270° e
primeira e segunda porgdes 11, 12 que se estendem de um dos
lados da curva 10 & disposta no tubo 8 para fazer a curva
10 se estender da extremidade interna do tubo 8 virada para
a incisdo 3, enquanto a primeira e a segunda porgdes da
fibra 11, 12 se estendem a partir da outra extremidade,
periférica, do tubo 8 até uma unidade de monitoramento 2
que compreende uma caixa disposta a uma disté@ncia do

antebragco do paciente, no qual & ajustada por uma pulseira
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30. Em suas extremidades livres, a primeira e a segunda
porgdes da fibra 11, 12 s3o inseridas em orificios centrais
de partes-macho cilindricas 15, 16 de fechos de pressdo e
1a fixadas por encolhimento da respectiva parte macho 15,
16, cujas correspondentes partes-fémea 33, 34 s3o fixadas
em aberturas 31, 32 da caixa 20. As partes-fémea 33, 34 sdo
um pouco eldsticas para permitir que as porcdes da
extremidade frontal que se destacam radialmente 17, 18 das
partes-macho 15, 16 sejam inseridas nas partes-fémea 33, 34
e que sejam 14 mantidas de forma removivel. Montada dessa
forma na unidade de monitoramento 2, as extremidades livres
da primeira e da segunda porcdes da fibra 11, 12
direcionam-se a um diodo de IV 21 que emite radiacdo
proxima do IV e um fotodiodo 22, respectivamente. O diodo
de IV 21 e o fotodiodo 22 estdo conectados eletricamente a
um circuito de energizagdo 23 e a um circuito de
amplificacdo de sinal 24, respectivamente, de uma placa
eletrdnica 25. Os circuitos 23, 24 s8o movidos por uma
bateria seca 26 que pode ser recarregavel. O circuito de
amplificacdo de sinal compreende um comparador dque &
projetado para detectar uma queda sGbita do sinal do
fotodetector 22, e estd acoplado eletricamente a uma
unidade de alarme 27 que compreende um alarme sonoro que &
desencadeado pela queda de sinal citada. Adicionalmente, o
circuito de amplificagdo de sinal estd acoplado a um
transmissor de ondas de radio 28 que compreende uma antena
29. Por meio do transmissor sem fio 28, a unidade de
monitoramento 2 estd em contato intermedidrio ou continuo
com uma mesa de monitoramento central 40 do setor de

dialise. A mesa de monitoramento 40 compreende um receptor
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de ondas de radio 41 e um alarme aclistico 42, mas também
pode incluir, adicional ou alternativamente, um alarme
visual.

A eletrdnica da modalidade das Figs. 1 - 3 & ilustrada
na Fig. 5, exceto para a fungdo do transmissor/receptor sem
fio. Todas as resisténcias est3o em ohm. As referéncias aos
nimeros representam:

100, pilha seca, 9V;

101, interruptor ligado/desligado;

102, transformador DC-DC (regulador positivo de 3
terminais LM78LO5ACM 5V, 0,1 A; National Semiconductor,
E.U.A.), entrada minima 6,7 V; 1 = Vour; 2, 3, 6, 7 = terra;
8 = Vin;

103, diodo de IV (transmissor HFBR-1412, Agilent
Technologies, E.U.A.); 2, 6, 7 = anodo; 3 = catodo;

104, detector de luz de fotodiodo (receptor HFBR-2412,
Agilent Technologies), incorpora um amplificador DC que
conduz um transistor de saida de coletor aberto Schottky; 2
= saida de sinal; 3, 7 = terra; 6 = Vin;

105, circuito amplificador LM324 (ST Microeletronics,
E.U.A.), compreende quatro amplificadores operacionais
compensados de freqiéncia independentes (OA); 1 = oA 4,
saida de sinal; 2 = OA 4, entrada (-); 3 = OA 4, entrada
(+); 4 = voltagem fornecida; 5 = OA 3, entrada (+); 6 = 0A
3, entrada (-); 7 = OA 3, saida de sinal; 8 = OA 2, saida
de sinal; 9 = OA 2, entrada (-); 10 = OA 2, entrada (+); 11
= terra; 12 = OA 1, entrada (+); 13 = OA 1 entrada, (-); 14
= OA 1, saida de sinal. O primeiro OA amplifica o sinal por
um fator de 1,5; o segundo OA & composto de um circuito

comparador que compara © sinal de entrada de OA 1 com um
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voltagem 109 composto de dois potencidmetros pré-ajustados
de 10 k pelos quais um sinal muito baixo (cerca de 0 V) ou
muito alto & obtido de OA 2; o sinal & adicionalmente
amplificado por OA 3, antes de ser enviado ao alarme de
sinal. O quarto OA & um comparador para monitoramento da
voltagem fornecida ao circuito pelo conversor DC/DC que ndo
deve cair abaixo de 6,5 V, que & o limite de operagdo do
conversor DC/DC 102. A separagdo de voltagem por um
circuito separador de 47 kQ/68 kQ 110 & usada como
referéncia. A emiss3o luminosa pelo diodo 107 é disparada
pela queda da voltagem da pilha seca abaixo de 6,7 V;

106, alarme piezelétrico do sinal;

107, diodo emissor de luz, verde, 3 mm, EL1224S8SYGC LED
(Everlight, Taiwan); indica condi¢des estdveis de operacdo;

10s, diodo emissor de luz, laranja, 3 mm,
EL1254USOD/s400 (Everlight, Taiwan); avisa quando a pilha
seca estd fraca.

A Fig. 4 ilustra a situacdo imediatamente apds a
remog¢do acidental da cdnula venosa nas Figs. 1 e la. O
sangue 55 emerge da ferida da insergdo 54. Uma parte 56
dele encharca as camadas de algoddo na aba direita (vista
de baixo) 9 entrando em contato, dessa forma, com a curva
10 da fibra o&ptica. A consequente queda da refletldncia na
curva 10 dispara o alarme 27 e envia um sinal de ondas de

réadio até a mesa de monitoramento 40.
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REIVINDICACOES
1. Aparelho para deteccdo de extravasamento sanguineo

(55) de uma ferida (54), caracterizado por compreender uma

fibra oéptica (10, 11, 12), uma fonte luminosa (21) em

5 comunicacdo de radiacdo com uma extremidade da fibra (10,

11, 12) e um fotodetector (22) em comunicacdo de radiacdo

com a outra extremidade da fibra (10, 11, 12) e gque produz

um sinal elétrico em resposta a uma luz detectada, meio

(24) para amplificacdo do sinal do fotodetector (22), meio

10 para deteccdo de alteragcdes no sinal amplificado ao longo

do tempo, e meio de alarme (27), em que uma diminuicdo da

amplitude do sinal que excede um nivel pré-ajustado, ativa

o meio de alarme (27) para indicar extravasamento de sangue

(55), e em que a fibra o6ptica (10, 11, 12) compreende uma

15 porcdo de deteccdo de sangue descartavel prdéxima a uma

ferida cujo extravasamento deve ser monitorado, a regido de

deteccdo de sangue sendo compreendida por uma curva
estreita permanente (10) da fibra (10, 11, 12).

2. Aparelho, de acordo com a reivindicacéo 1,

20 caracterizado pelo fato de que a zona de deteccdo de sangue

é anexada a uma emenda (1) que compreende um material que
absorve sangue.
3. Aparelho, de acordo com a reivindicacdo 2,

caracterizado pelo fato de que a emenda (1) ainda

25 compreende um meio adesivo (5) para anexad-la a pele (52) do
paciente ou a uma atadura ou cobertura similar de uma
ferida (54).

4, Aparelho, de acordo com a reivindicacdo 3,

caracterizado pelo fato de que o meio adesivo (5) é

30 composto por um reforco flexivel anexado a um lado da

Peticio 870170091428, de 27/11/2017, pég. 6/19
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emenda (1).
5. Aparelho, de acordo com dgualquer uma das

reivindicagdes 1 a 4, caracterizado pelo fato de que a

fonte de 1luz (21), o fotodetector (22), o meio de

5 amplificacdo (24), o meio para deteccdo de alteracdes no

sinal amplificado e, opcionalmente, o meio de alarme (27),

sdo dispostos em uma caixa (20) projetada para ser usada
pelo paciente.

6. Aparelho, de acordo com a reivindicacdo 5,

10 caracterizado pelo fato de que a caixa (20) compreende uma

fonte de alimentacdo (26) selecionada de uma Dbateria
recarregavel ou ndo recarregavel.
7. Aparelho, de acordo com a reivindicacdo 5 ou 6,

caracterizado pelo fato de que a fibra oéptica (10, 11, 12)

15 compreende, em suas extremidades livres, um meio (15, 16)
para sua montagem na caixa (20), de forma a fornecer
comunicagcdo o6ptica com a fonte luminosa (21) e o
fotodetector (22) através das respectivas aberturas (31,
32) na caixa (20).

20 8. Aparelho, de acordo com dgualquer uma das

reivindicagbes 5 a 7, caracterizado pelo fato de que a

caixa (20) compreende meio (28, 29) para transmissdo sem
fio de um sinal capaz de ser recebido por um alarme (42)
disposto a uma distdncia do paciente.

25 9. Dispositivo para deteccgdo de extravasamento
sangiineo para uso no aparelho de qualquer uma das

reivindicagdes 1 a 8, caracterizado por compreender uma

fibra O¢ptica (10, 11, 12), um meio (15, 16) para
acoplamento da fibra (10, 11, 12) a uma caixa contendo uma

30 fonte luminosa (21) e um fotodetector (22), o meio de
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acoplamento (21, 22) sendo disposto nas extremidades livres
da fibra (10, 11, 12), adicionalmente compreendendo uma
emenda (1) de um material que absorve sangue disposto na
curva estreita permanente (10) da fibra (10, 11, 12).

5 10. Dispositivo, de acordo com a reivindicacédo 9,

caracterizado por compreender ainda um reforco de um

material fino e flexivel anexado a um lado da emenda (1)
com sua face uUnica compreendendo um meio adesivo (5)
disposto em uma zona de circunferéncia deste gque circunda

10 uma zona central a qual a emenda (1) é anexada.
11. Dispositivo, de acordo com a reivindicacdo 10,

caracterizado pelo fato de que a combinacdo de reforco e

emenda (1) compreende uma incis&o (3) que se estende da
periferia do reforgco em direcdo ao centro.

15 12. Uso de uma fibra o6ptica (10, 11, 12) em um estado
no qual a luz visivel ou infravermelha passa através dela,

caracterizado ©por ser para deteccdo de extravasamento

sanguineo (55) de uma ferida (54) gque produz atenuacdo da

luz durante sua passagem, sendo que a fibra (10, 11, 12)

20 compreende uma zona de detecg¢do de sangue composta por uma
curva estreita permanente (10) da fibra (10, 11, 12).

13. Uso, de acordo com a reivindicacéo 12,

caracterizado de que a luz que atravessa a fibra (10, 11,

12) é emitida por uma fonte de luz (21) em uma comunicacéo

25 de radiacdo com uma extremidade da fibra (10, 11, 12) e

detectada por um fotodetector (22) em comunicacdo de
radiacdo com outra extremidade da fibra (10, 11, 12).

14. Uso, de acordo com a reivindicacdo 12 ou 13,

caracterizado pelo fato de que a fibra (10, 11, 12) é de

30 material polimérico.
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15. Uso, de acordo com qualquer uma das reivindicacdes

12 a 14, caracterizado pelo fato de que o fotodetector (22)

é um fotodiodo.
16. Uso, de acordo com qualquer uma das reivindicacdes

5 12 a 15, caracterizado pelo fato de que a fonte luminosa

(21) é um diodo emissor de luz.
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