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DESCRIPCION
Anclaje de tejido, conjunto de anclaje de tejido y sistema de anclaje de tejido
Antecedentes

El tratamiento del prolapso de 6rganos pélvicos incluye colocar alguna forma de soporte dentro de la pelvis para
soportar aquellos 6rganos que han descendido o se han alejado de su ubicacién anatémica natural. A menudo, tal
soporte se acopla al ligamento sacroespinoso, ya que este ligamento proporciona una consolidacion duradera y fuerte.
Normalmente se accede al ligamento sacroespinoso a través de una incision en la vagina y la unién de un soporte al
ligamento presenta un desafio para el cirujano en el sentido de que los instrumentos quirdrgicos se manipulan dentro
de los limites de un espacio relativamente pequefio. En algunos casos, el cirujano palpa digitalmente una ubicacién
deseada para la colocacién de una sutura y no puede ver el sitio de sutura.

El documento US 2016/0338689A1 divulga un sistema de anclaje para asegurar tejido al hueso que comprende un
implante que tiene un cuerpo que incluye un ojal de sutura que se extiende transversalmente a través del mismo, un
rebaje de sutura que se extiende a lo largo de una porcién de una longitud del cuerpo, que tiene una longitud
predeterminada por debajo de una superficie exterior del cuerpo y una rampa de pinzamiento de sutura dispuesta en
un extremo proximal del rebaje de sutura.

El documento EP 3085336A1 divulga un anclaje 6seo y un sistema de suministro que incluye un conjunto de anclaje
y una herramienta de suministro. El conjunto de anclaje puede incluir una funda que se puede ampliar que tiene
ranuras opuestas formadas en la misma y un lumen interior que se extiende al menos parcialmente a través de la
misma. La herramienta de suministro puede incluir un arbol exterior que tiene unas primera y segunda patillas que se
extienden distalmente desde un extremo distal del mismo y configuradas para extenderse a lo largo de ranuras
opuestas formadas en la funda.

Los instrumentos de sutura mejorados y los métodos mejorados de suministro de suturas serian bienvenidos por el
personal quirdrgico.

Sumario
La invencién se define en las reivindicaciones adjuntas.

Una realizacién proporciona un anclaje de tejido que incluye un extremo mas delantero opuesto a un extremo mas
trasero, con un eje longitudinal central orientado desde el extremo mas delantero hasta el extremo mas trasero, con
el extremo mas delantero puntiagudo y configurado para penetrar en el tejido y el extremo mas trasero romo; un lado
frontal opuesto a un lado posterior, siendo tanto el lado frontal como el lado posterior del anclaje de tejido bilateralmente
simétricos con respecto al eje longitudinal central, incluyendo tanto el lado frontal como el lado posterior del anclaje
de tejido una regién central centrada en el eje longitudinal central, una primera regioén lateral que se extiende desde la
region central hasta una primera punta y una segunda region lateral que se extiende opuesta a la primera region lateral
desde la regién central hasta una segunda punta; una abertura formada completamente a través del lado frontal y el
lado posterior y la region central del anclaje de tejido, incluyendo la abertura una primera abertura conectada a una
segunda abertura, con un diametro de la primera abertura mayor que un diametro de la segunda abertura en al menos
un factor de dos, ocupando la abertura mas del 40 % de un area total de la regidon central; una primera ranura formada
longitudinalmente a través de una totalidad de la primera regién lateral entre el lado frontal y el lado posterior del
anclaje de tejido; y una segunda ranura formada longitudinalmente a través de una totalidad de la segunda regién
lateral entre el lado frontal y el lado posterior del anclaje de tejido. Las ventajas del anclaje incluyen un orificio objetivo
grande para enhebrar una sutura combinado con un tamario de anclaje total minimamente pequerfio.

Un aspecto de la realizacién proporciona que una anchura del anclaje de tejido, medida desde un extremo de la
primera punta a través de la region central hasta un extremo de la segunda punta, es mayor que una profundidad del
anclaje de tejido medida desde el lado frontal hasta el lado posterior en al menos un factor de tres. Las ventajas de
esta configuracion incluyen un anclaje que tiene una fuerza de extraccion excelente y sustancialmente fuerte con un
espesor delgado estrecho.

Un aspecto de la realizacion proporciona que una totalidad de la primera abertura esta ubicada entre el extremo mas
delantero y la primera punta. Las ventajas de esta configuracion proporcionan un orificio objetivo grande para enhebrar
una sutura a través del anclaje mientras que también proporciona una porcién de vastago delgado y de tamafio minimo.

Un aspecto de la realizacién proporciona un extremo puntiagudo de la primera punta que se ubica a una distancia
longitudinal del extremo mas delantero del anclaje de tejido y una totalidad de la primera abertura esta dentro de la
distancia longitudinal. Las ventajas de esta configuracién proporcionan un orificio objetivo grande para enhebrar una
sutura a través del anclaje sin comprometer el tamafio del anclaje o que tiene un vastago espeso con una fuerza de
extraccion reducida.
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Un aspecto de la realizacion proporciona una porcién distal del anclaje de tejido que incluye el extremo mas delantero
y la primera punta y la segunda punta y una porcién proximal del anclaje de tejido incluye un vastago unido a la porcién
distal, con la segunda abertura formada en el vastago y una totalidad de la primera abertura esta formada en la porcién
distal del anclaje de tejido. Las ventajas de esta configuracién proporcionan un orificio objetivo grande para enhebrar
una sutura a través del anclaje sin comprometer el tamafio del anclaje o que tiene un vastago espeso con una fuerza
de extraccién reducida.

Un aspecto de la realizacién proporciona, para el caso en que se proporciona una longitud de sutura con una aguja
conectada a la longitud de sutura, que el diametro de la primera abertura es al menos 3 veces mayor que un diametro
de la aguja. Las ventajas de esta configuracion proporcionan un orificio objetivo grande para enhebrar la aguja en el
anclaje mientras que también tiene un anclaje pequefio con una alta fuerza de extraccidén proporcionada por las puntas
de ajuste ancho.

Una realizacién proporciona un anclaje de tejido que incluye un extremo mas delantero opuesto a un extremo mas
trasero, con un eje longitudinal central orientado desde el extremo mas delantero hasta el extremo mas trasero, con
el extremo mas delantero puntiagudo y configurado para penetrar en el tejido y el extremo mas trasero romo; un lado
frontal opuesto a un lado posterior, incluyendo tanto el lado frontal como el lado posterior del anclaje de tejido una
region central centrada en el eje longitudinal central, una primera region lateral que se extiende desde la regidn central
hasta un primer brazo de encaje de tejido y una segunda regién lateral que se extiende opuesta a la primera region
lateral desde la region central hasta un segundo brazo de encaje de tejido; una primera ranura formada
longitudinalmente a través de una totalidad de la primera regién lateral entre el lado frontal y el lado posterior del
anclaje de tejido; y una segunda ranura formada longitudinalmente a través de una totalidad de la segunda regién
lateral entre el lado frontal y el lado posterior del anclaje de tejido; en donde, cuando se ve desde el extremo mas
delantero a lo largo del eje longitudinal central, la primera ranura es una primera abertura rectangular formada en la
primera region lateral entre la regién central y un primer punto mas lateral del primer brazo de encaje de tejido y la
segunda ranura es una segunda abertura rectangular formada en la segunda region lateral entre la regién central y un
segundo punto mas lateral del segundo brazo de encaje de tejido, de manera que la primera abertura rectangular y la
segunda abertura rectangular se combinan para ocupar aproximadamente el 20 por ciento de un area frontal total del
anclaje de tejido. Las ventajas de esta configuracion proporcionan un anclaje ligero y fuerte ademas de un orificio
objetivo grande para enhebrar la aguja en el anclaje mientras que también tiene un anclaje pequefio con una alta
fuerza de extraccion proporcionada por las puntas de ajuste ancho.

Una realizacién proporciona un anclaje de tejido que incluye una porcién proximal que proporciona un vastago y una
porcién distal que proporciona un extremo de penetracion de tejido; un lado frontal opuesto a un lado posterior,
incluyendo tanto el lado frontal como el lado posterior del anclaje de tejido una regién central centrada en un eje
longitudinal central, una primera regién lateral que se extiende desde la regidén central hasta una primera punta y una
segunda regién lateral que se extiende opuesta a la primera regioén lateral desde la regién central hasta una segunda
punta; una abertura formada completamente a través del lado frontal y el lado posterior y la region central del anclaje
de tejido, incluyendo la abertura una primera abertura conectada a una segunda abertura, con una totalidad de la
primera abertura formada dentro de la porcion distal y la segunda abertura formada en el vastago; una primera ranura
formada longitudinalmente a través de una totalidad de la primera region lateral entre el lado frontal y el lado posterior
del anclaje de tejido; y una segunda ranura formada longitudinalmente a través de una totalidad de la segunda regién
lateral entre el lado frontal y el lado posterior del anclaje de tejido. La abertura esta separada de la primera ranura y la
segunda ranura por una pared. Las ventajas de esta configuracién proporcionan un anclaje ligero y fuerte ademas de
un orificio objetivo grande para enhebrar la aguja en el anclaje mientras que también tiene un anclaje pequefio con
una alta fuerza de extraccién proporcionada por las puntas de ajuste ancho.

Una realizacién proporciona un anclaje de tejido que incluye un vastago conectado a un cabezal de penetracion de
tejido, proporcionando el vastago un extremo mas proximal del anclaje de tejido y proporcionando el cabezal de
penetracion de tejido un extremo delantero de penetracion de tejido del anclaje de tejido; donde el cabezal de
penetracion de tejido se extiende en una direccion longitudinal desde el extremo delantero de penetracién de tejido
hasta el vastago; una abertura formada en el anclaje de tejido ortogonal a la direccién longitudinal, incluyendo la
abertura una primera abertura conectada a una segunda abertura, con una totalidad de la primera abertura formada a
través de un espesor del cabezal de penetracion de tejido y la segunda abertura formada a través de un espesor del
vastago; donde el cabezal de penetracion de tejido incluye una primera regién lateral que se extiende desde la primera
abertura hasta una primera punta y una segunda region lateral que se extiende opuesta a la primera regién lateral
desde la primera abertura hasta una segunda punta, con una primera ranura formada longitudinalmente a través de
una totalidad de la primera regién lateral del cabezal de penetracion de tejido y una segunda ranura formada
longitudinalmente a través de una totalidad de la segunda regién lateral del cabezal de penetracién de tejido. La
primera abertura esta separada de la primera ranura y la segunda ranura por una pared. Las ventajas de esta
configuracioén proporcionan un anclaje ligero y fuerte ademas de un orificio objetivo grande para enhebrar la aguja en
el anclaje mientras que también tiene un anclaje pequefio con una alta fuerza de extraccién proporcionada por las
puntas de ajuste ancho.

Una realizacién proporciona un conjunto de anclaje de tejido que incluye un anclaje de tejido que incluye un cuerpo
que tiene una abertura y un extremo puntiagudo configurado para la penetracién de tejido; una longitud de sutura en
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bucle a través de la abertura del anclaje de tejido y que tiene una primera seccién de sutura que se extiende alejandose
de un lado frontal del anclaje de tejido y una segunda seccioén de sutura que se extiende alejandose de un lado posterior
del anclaje de tejido; y un anclaje ajustable que incluye un manguito colocado sobre un arbol central, teniendo el
manguito un unico orificio proximal formado a través del manguito, un primer orificio distal formado a través del
manguito y un segundo orificio distal formado a través del manguito, con el Unico orificio proximal ubicado entre los
bordes laterales opuestos del manguito y colocado lateralmente entre el primer orificio distal y el segundo orificio distal.
La primera seccion de sutura y la segunda seccién de sutura se insertan cada una en el (nico orificio proximal formado
en el manguito y se retienen entre el manguito y el arbol central, saliendo la primera seccién de sutura del manguito a
través del primer orificio distal y saliendo la segunda seccion de sutura del manguito a través del segundo orificio distal.
Las ventajas de esta configuracion proporcionan un boton ajustable Util para ajustar la tensién en la sutura entre el
anclaje y el botén.

Un aspecto de la realizacién proporciona, donde el arbol central incluye estrias que se extienden en una direccion
radial alejandose del arbol central, que la primera seccién de sutura y la segunda seccién de sutura estén encajadas
cada una entre las estrias del arbol central y el manguito. Las ventajas de este aspecto son que el botén proporciona
tension y aflojamiento de la sutura y la tension entre el botén y el anclaje.

Una realizacién proporciona un sistema de anclaje de tejido que incluye un anclaje de tejido que comprende: un
extremo mas delantero opuesto a un extremo mas trasero, con un eje longitudinal central orientado desde el extremo
mas delantero hasta el extremo mas trasero, con el extremo mas delantero puntiagudo y configurado para penetrar
en el tejido y el extremo mas trasero romo, un lado frontal opuesto a un lado posterior, siendo tanto el lado frontal
como el lado posterior del anclaje de tejido bilateralmente simétricos con respecto al eje longitudinal central, incluyendo
tanto el lado frontal como el lado posterior del anclaje de tejido una regién central centrada en el eje longitudinal central,
una primera region lateral que se extiende desde la regioén central hasta un primer brazo de encaje de tejido y una
segunda region lateral que se extiende opuesta a la primera regién lateral desde la regién central hasta un segundo
brazo de encaje de tejido, una abertura formada completamente a través del lado frontal y el lado posterior y la regién
central del anclaje de tejido, incluyendo la abertura una primera abertura conectada a una segunda abertura, con un
diametro de la primera abertura mayor que un diametro de la segunda abertura en al menos un factor de dos, ocupando
la abertura mas del 40 % de un area total de la region central; una primera ranura formada longitudinalmente a través
de una totalidad de la primera regién lateral entre el lado frontal y el lado posterior del anclaje de tejido y una segunda
ranura formada longitudinalmente a través de una totalidad de la segunda regién lateral entre el lado frontal y el lado
posterior de la anclaje de tejido; una longitud de sutura en bucle a través de la abertura del anclaje de tejido y que
tiene una primera seccién de sutura que se extiende alejandose de un lado frontal del anclaje de tejido y una segunda
seccién de sutura que se extiende alejandose de un lado posterior del anclaje de tejido; y una herramienta configurada
para colocar el anclaje de tejido en el tejido, comprendiendo la herramienta un clip que tiene un primer brazo de clip
insertable en la primera ranura del anclaje de tejido y un segundo brazo de clip insertable en la segunda ranura del
anclaje de tejido.

El primer brazo de clip y el segundo brazo de clip encajan con una pared que forma la primera abertura del anclaje de
tejido para retener el anclaje de tejido con respecto a la herramienta y el primer brazo de clip y el segundo brazo de
clip se mueven lateralmente para desencajarse de la pared que forma la primera abertura del anclaje de tejido para
expulsar el anclaje de tejido de la herramienta. Las ventajas incluyen la proteccién de un anclaje retenido hasta que el
anclaje se suelte de la herramienta.

Un aspecto de la realizacion proporciona un anclaje ajustable acoplado a la primera seccién de sutura y la segunda
seccién de sutura. La ventaja de este aspecto es proporcionar un mecanismo de suministro y un mecanismo de tensién
a la sutura como se proporcionan por el botén y el anclaje.

Otra realizacién proporciona un anclaje de tejido que comprende un lado frontal opuesto a un lado posterior, una regién
central entre el lado frontal y el lado posterior; una primera punta y una segunda punta que se extienden lateralmente
desde lados opuestos de la region central; una tercera punta que se extiende desde una superficie superior de la
region central en angulo con respecto a al menos una de la primera punta y la segunda punta; una ranura dispuesta a
través de la region central desde el lado frontal hasta el lado posterior configurada para interactuar con una herramienta
de suministro; y una abertura dispuesta verticalmente desviada desde la ranura y con al menos una porcién de la
abertura dispuesta distal a la ranura, estando configurada la abertura para permitir el paso de una sutura a través de
la misma. Las ventajas de esta realizacién incluyen una pluralidad de puntas para encajar tejido y una abertura que
tiene un tamafio que permite al cirujano insertar otras lineas de sutura a través del anclaje.

Un aspecto de la realizacion incluye que la abertura tenga una primera porcion y una segunda porcién, siendo la
primera porcién y la segunda porcién de la abertura de diferentes tamarios. Una abertura permite enhebrar faciimente
la sutura y la otra abertura encaja la sutura cuando se aplica fuerza a la sutura. Las realizaciones incluyen donde la
primera porcién de la abertura es mas pequefia que la segunda porcion de la abertura. Las realizaciones incluyen
donde la abertura aumenta de tamafio hacia el extremo mas delantero del anclaje; y donde la abertura se extiende
longitudinalmente distal a la tercera punta.

Un aspecto de la realizacién incluye donde un extremo distal de la ranura esté desviado de la abertura para facilitar la

4



10

15

20

25

30

35

40

45

50

55

60

65

ES 2 985 400 T3

interaccioén con la herramienta de suministro.

Los aspectos de la realizacion incluyen donde la primera punta y la segunda punta se extienden en un angulo
descendente con respecto a las superficies laterales opuestas de la regién central; donde la ranura incluye una
superficie superior que se extiende perpendicularmente de manera lateral a través de la region central; donde la
superficie superior de la ranura es sustancialmente plana y una superficie inferior de la ranura es curvada; y donde la
supeificie inferior de la ranura es un semicirculo.

Otra realizacion incluye un sistema de anclaje de tejido que comprende un anclaje de tejido que incluye un lado frontal
opuesto a un lado posterior, una region central entre el lado frontal y el lado posterior, una primera punta y una segunda
punta se extienden lateralmente desde lados opuestos de la regién central, una tercera punta que se extiende desde
una superficie superior de la region central y perpendicular a al menos una de la primera punta y la segunda punta,
una ranura dispuesta a través de la regién central desde el lado frontal hasta el lado posterior, una abertura dispuesta
verticalmente desviada desde la ranura y con al menos una porcién de la abertura dispuesta distal a la ranura, estando
configurada la abertura para permitir el paso de una sutura a través de la misma; y una herramienta configurada para
colocar el anclaje de tejido en el tejido, incluyendo la herramienta una porcién de mango, un arbol que se extiende
desde la porcién de mango, una canula que se extiende desde un extremo distal del arbol configurada para extenderse
através de laranura en el anclaje y un botén de émbolo dispuesto con la porcién de mango y configurado para accionar
la canula en respuesta a una fuerza aplicada. Las ventajas de la realizacion incluyen el manejo seguro del anclaje por
la herramienta, particularmente donde la herramienta se inserta a través de una incisién corporal y a lo largo de otro
tejido antes de colocar el anclaje en el tejido de objetivo. Los aspectos proporcionan que el arbol tenga una hendidura
en la que se anida el anclaje.

Breve descripcion de los dibujos

Los dibujos que se acomparian se incluyen para proporcionar una comprension adicional de las realizaciones y se
incorporan y constituyen una parte de esta memoria descriptiva. Los dibujos ilustran realizaciones vy, junto con la
descripcién, sirven para explicar los principios de las realizaciones. Otras realizaciones y muchas de las ventajas
previstas de las realizaciones se apreciaran facilmente a medida que se entiendan mejor por referencia a la siguiente
descripcion detallada. Los elementos de los dibujos no estan necesariamente a escala entre si. NUmeros de referencia
similares designan partes similares correspondientes.

La figura 1 es una vista superior de un lado frontal de una realizacién de un anclaje.

La figura 2 es una vista frontal de una realizacién de un extremo distal del anclaje ilustrado en la figura 1.

La figura 3 es una vista superior de una realizacién del anclaje ilustrado en la figura 1 acoplado a una sutura de doble
brazo.

La figura 4A como una vista lateral de una realizacion de un conjunto de anclaje.

La figura 4B es una vista superior del conjunto de anclaje ilustrado en la figura 4A. La figura 4C es una vista detallada
de un botdn del conjunto de anclaje ilustrado en la figura 4A.

La figura 5 es una vista en perspectiva del conjunto de anclaje ilustrado en la figura 4A acoplado a un material de
soporte.

La figura 6 es una vista superior, la figura 7 es una vista lateral y la figura 8 es una vista en perspectiva de una
realizacion de una herramienta para colocar el anclaje ilustrado en la figura 1.

La figura 9 es una vista despiezada de la herramienta que ilustra un manguito retirado de un arbol de la herramienta.
La figura 10 es una vista superior del arbol de la herramienta.
La figura 11 es una vista superior del anclaje ilustrado en la figura 1 encajado con el arbol ilustrado en la figura 10.

La figura 12 es una vista en perspectiva de una realizacién de una posicién de herramienta para retirar un anclaje
capturado en un cartucho de anclaje.

La figura 13A como una vista superior de la herramienta que ilustra el manguito que encierra un anclaje capturado por
el clip del arbol.

La figura 13B1 ilustra el anclaje capturado por €l clip del arbol y la figura 13B2 es una vista ampliada que muestra el
anclaje capturado por el clip del arbol.

La figura 13C como una vista superior del arbol movido axialmente pasado el manguito a una posicion para el
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despliegue del anclaje.

La figura 13D como una vista superior del anclaje desplegado fuera de la herramienta.
La figura 14 es una vista en perspectiva de una realizaciéon de un anclaje.

La figura 15 es una vista lateral del anclaje ilustrado en |a figura 14.

La figura 16 es una vista frontal del anclaje ilustrado en las figuras 14 a 15.

La figura 17 es una vista inferior del anclaje ilustrado en las figuras 14 a 16.

La figura 18 es una vista superior del anclaje ilustrado en las figuras 14 a 17.

La figura 19 es una vista en perspectiva de un extremo distal de una herramienta para colocar un anclaje en una
primera configuracion.

La figura 20 es una vista en perspectiva del extremo distal de la herramienta, ilustrada en la figura 19, en una segunda
configuracién.

La figura 21 es una vista lateral de una herramienta para colocar un anclaje.

Descripcion detallada

En la siguiente descripcién detallada, se hace referencia a los dibujos que se acompafian, que forman parte del
presente documento y en los que se muestran, a modo de ilustracion, realizaciones especificas en las que la invencion,
definida en las reivindicaciones adjuntas, puede ponerse en practica. En este sentido, la terminologia direccional, tal
como "superior", "inferior", "frontal", "posterior", "delantero”, "trasero”, etc., se usa con referencia a la orientacion de la
o las figuras que se describen. Debido a que los componentes de las realizaciones se pueden posicionar en un nimero
de orientaciones diferentes, la terminologia direccional se usa para propésitos de ilustracién y no es en modo alguno
limitativa.

La siguiente descripcion detallada, por lo tanto, no debe tomarse en un sentido de limitacién y el alcance de la presente
invencion esta definido por las reivindicaciones adjuntas.

Debe entenderse que las caracteristicas de las diversas realizaciones de ejemplo descritas en el presente documento
pueden combinarse entre si, salvo que se indique especificamente lo contrario.

El tejido incluye tejido blando, que incluye tejido dérmico, tejido subdérmico, ligamentos, tendones, periostio o
membranas. Como se emplea en esta memoria descriptiva, el término "tejido" no incluye hueso.

En esta memoria descriptiva, extremo significa mas extremo y porcion de extremo significa el segmento que es
adyacente a y se extiende desde el extremo. Por ejemplo, un extremo proximal es esa ubicacién de extremo de un
instrumento de mano que esta mas cerca de un usuario y una porcion de extremo proximal es ese segmento (p. &/.,
un mango del instrumento de mano) que es adyacente a y se extiende distalmente lejos del extremo proximal.

La figura 1 es una vista superior y la figura 2 es una vista frontal de un extremo distal de una realizaciéon de un anclaje
de tejido 20. El anclaje de tejido 20 incluye una porcién distal 22 y una porcion proximal 24. La porcién distal 22
proporciona un extremo mas delantero 26 y la porcién proximal 24 incluye un vastago 28 que termina en un extremo
mas trasero 30. Un eje longitudinal central A esta orientado desde el extremo mas delantero 26 hasta el extremo mas
trasero 30. En una realizacion, el extremo mas delantero 26 es puntiagudo y esté configurado para penetrar en el
tejido y el extremo mas trasero 30 es romo. Cuando el anclaje 20 es manejado por el personal quirdrgico, el cirujano
esta mas cerca del extremo mas trasero 30 y mas alejado del extremo mas delantero 26, que es consistente con la
convencion habitual de que el cirujano esta mas cerca de la porcién proximal de un dispositivo.

El anclaje de tejido 20 incluye un lado frontal 40 opuesto a un lado posterior 42. El lado frontal 40 (cara superior) y el
lado posterior 40 (cara inferior) pueden tener diferentes conformaciones. En una realizacion, cada uno del lado frontal
40 y el lado posterior 42 esta configurado para ser bilateralmente simétrico con respecto al eje longitudinal central A.
Bilateralmente simétrico significa que el lado lateral izquierdo tiene la misma conformacién que el lado lateral derecho,
que quiere decir que los dos lados laterales son imagenes especulares entre si. El lado frontal 40 y el lado posterior
42 del anclaje de tejido incluyen una regién central CR que esta centrada en el eje longitudinal A, una primera regién
lateral LR1 que se extiende desde la regién central CR hasta una primera punta 32 y una segunda regién lateral LR2
que se extiende opuesta desde la primera region lateral LR1 desde la regién central CR hasta una segunda punta 34.
En una realizacion, el extremo mas delantero 26 es puntiagudo en forma de una proyeccion conica que esta unida
entre la primera regién lateral LR1 y la segunda regién lateral LR2, donde la primera region lateral LR1 y la segunda
region lateral LR2 estan arqueadas en una forma de parabola y soportan la proyeccion conica del extremo mas
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delantero 26.

En una realizacion, se forma una abertura 50 completamente a través del anclaje de tejido 20 desde el lado frontal 40
a través del lado posterior 42 en la regién central CR. La abertura 50 incluye una primera abertura 52 conectada a una
segunda abertura 54, con un diametro D1 de la primera abertura 52 dimensionado para ser mayor que un diametro D
de la segunda abertura 54 en al menos un factor de 2. La figura 1 ilustra una realizacién de ejemplo donde un radio r
de la segunda abertura 54 es igual al diametro D2/2, aunque son posibles otras relaciones. En una realizacion, la
abertura 50 ocupa mas del 40 % de un area total de la regién central CR.

La figura 2 es una vista frontal del anclaje de tejido 20. La figura 2 muestra el area frontal total del anclaje. Una primera
ranura 60 esta formada longitudinalmente a través de una totalidad de la primera region lateral LR1 entre el lado frontal
40 y el lado posterior 42. Una segunda ranura 62 esta formada longitudinalmente a través de una totalidad de la
segunda regién lateral LR2 entre el lado frontal 40 y el lado posterior 42 del anclaje de tejido 20.

Cuando el anclaje de tejido 20 se ve desde el extremo mas delantero 26 a lo largo del eje longitudinal central A, la
primera ranura 60 es una primera abertura rectangular formada en la primera regién lateral LR1 entre la regién central
CRy la primera punta 32 y la segunda ranura 62 esta formada como una segunda abertura rectangular formada en la
segunda regién lateral LR2 entre la regién central CR y la segunda punta 34. En una realizacion, la primera abertura
rectangular formada por la primera ranura 60 y la segunda abertura rectangular formada por la segunda ranura 62 se
combinan para ocupar aproximadamente el 20 % de un area frontal total del anclaje de tejido 20.

En una realizacién, una anchura W del anclaje de tejido 20 medida desde un extremo de la primera punta 32 a través
de la region central CR hasta un extremo de la segunda punta 34 es mayor que una profundidad 70 del anclaje de
tejido medida desde el lado frontal 40 hasta el lado posterior 42 en al menos un factor de 3.

La primera abertura 52 es mayor que la segunda abertura 54 y esta configurada para permitir que el personal quirdrgico
enhebre facilmente una longitud de sutura en la abertura 50. En una realizacién, una totalidad de la primera abertura
52 esta ubicada entre el extremo mas delantero 26 y el extremo de la primera punta 32. En una realizacién, al menos
el 50 % de la primera abertura 52 esté ubicado entre el extremo mas delantero 26 y el extremo de la primera punta 32.

En una realizacion, un extremo puntiagudo de la primera punta 32 esta ubicado a una distancia longitudinal 72 del
extremo mas delantero 26 del anclaje de tejido 20 y una totalidad de la primera abertura 50 esta formada dentro de la
distancia longitudinal 72.

En una realizacién, la porcion distal 22 del anclaje de tejido 20 incluye el extremo mas delantero 26 y la primera punta
32 y la segunda punta 34; y la porcién proximal 24 del anclaje de tejido 20 incluye el vastago 28 que esta unido a la
porcion distal 22 y la segunda abertura 54 esta formada en el vastago 28 y una totalidad de la primera abertura 52
esté formada en la porcion distal 22.

En una realizacion, la porcién proximal 24 proporciona el vastago 28 y la porcion distal 22 proporciona el extremo de
penetracion de tejido 26 y la abertura 50 esta formada completamente a través del lado frontal 40 y el lado posterior
42 y la region central CR del anclaje de tejido 20, incluyendo la abertura 50 la primera abertura 52 conectada a la
segunda abertura 54, con una totalidad de la primera abertura 52 formada dentro de la porcién distal 22 y la segunda
abertura 54 formada en el vastago 28. La primera ranura 60 se forma longitudinalmente a través de una totalidad de
la primera region lateral LR1 entre el lado frontal 40 y el lado posterior 42 del anclaje de tejido 20 y la segunda ranura
62 se forma longitudinalmente a través de una totalidad de la segunda regién lateral LR2 entre el lado frontal 40 y el
lado posterior 42 del anclaje de tejido 20. La abertura esta separada de la primera ranura 60 y la segunda ranura 62
por una pared 74. En una realizacion, el vastago 28 esta conectado a un cabezal de penetracion de tejido definido por
la porcion distal 22, proporcionando el vastago 28 el extremo mas proximal 30 del anclaje de tejido 20 y proporcionando
el cabezal de penetracion de tejido el extremo delantero de penetracion de tejido 26 del anclaje de tejido 20. El cabezal
de penetracién de tejido se extiende en una direccién longitudinal desde el extremo delantero de penetracion de tejido
26 hasta el vastago 28.

La abertura 50 esta formada en el anclaje de tejido 20 ortogonal a la direccion longitudinal, incluyendo la abertura 50
la primera abertura 52 conectada a la segunda abertura 54, con una totalidad de la primera abertura 52 formada a
través de un espesor del cabezal de penetracién de tejido y la segunda abertura 54 formada a través de un espesor
del vastago 28. El cabezal de penetracion de tejido incluye la primera region lateral LR1 que se extiende desde la
primera abertura 52 hasta la primera punta 32 y la segunda regién lateral LR2 que se extiende opuesta a la primera
region lateral LR1 desde la primera abertura 52 hasta una segunda punta 34. La primera ranura 60 se forma
longitudinalmente a través de una totalidad de la primera regién lateral LR1 del cabezal de penetracion de tejido y la
segunda ranura 62 se forma longitudinalmente a través de una totalidad de la segunda regién lateral LR2 del cabezal
de penetracién de tejido. La primera abertura 52 esta separada de la primera ranura 60 y la segunda ranura 62 por la
pared 74. En una vista en planta superior del lado frontal 40 del anclaje de tejido 20, la abertura 50 ocupa de
aproximadamente el 20 % al 30 % del area plana total del anclaje de tejido 20. En una vista en planta frontal del
extremo mas delantero 26 del anclaje de tejido 20, las ranuras primera y segunda ocupan de aproximadamente el 6 %
al 10 % del area frontal del anclaje de tejido 20.
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El anclaje de tejido 20 se forma adecuadamente a partir de un polimero que no es bioabsorbible o un polimero que es
bioabsorbible o a partir de un metal. En una realizacién, el anclaje de tejido 20 no es bioabsorbible y esta formado a
partir de uno de polipropileno, polietileno o un poliéter éter cetona. En una realizacion, el anclaje de tejido 28 es
reabsorbible después de la implantacion en el tejido y esta formado a partir de, como ejemplos, poli(acido L-lactico),
poli(acido glicélico), poli(ortoéster) o poli(épsilon-caprolactona). En una realizacion, el anclaje de tejido 20 es de metal
y esta formado a partir de, como ejemplos, acero inoxidable o titanio.

La figura 3 es una vista superior de una realizacion del anclaje de tejido 20 acoplado con una sutura de doble brazo
80. La sutura de doble brazo 80 incluye una longitud de sutura 82 que tiene una primera aguja 84 conectada a un
primer extremo de la sutura 82 y una segunda aguja 86 conectada a un segundo extremo de la sutura 82. La primera
aguja 84 tiene forma de anzuelo y la segunda aguja 86 no tiene forma de anzuelo. Los cirujanos a menudo tienen una
fuerte preferencia por el tipo de sutura y el tamafio de las agujas proporcionadas por la sutura de doble brazo 80. El
cirujano puede desear acoplar la sutura de doble brazo 82 a un anclaje para su uso en el tratamiento del prolapso de
organos pélvicos. El anclaje tipico incluye una porcién de penetracion de tejido en el extremo frontal y un vastago en
el extremo proximal, donde el vastago incluye un pequefio ojal. Los cirujanos han expresado un nivel de frustracion al
pasar una de las agujas de la sutura de doble brazo a través del ojal pequefio habitual de un anclaje tipico. El anclaje
20 proporciona una abertura 50 que tiene la primera abertura 52 dimensionada para ser significativamente mayor que
la segunda abertura 54, de manera que la primera abertura 52 proporcione una gran abertura objetivo para pasar una
de las agujas 84, 86 a través del anclaje 20. En una realizaciéon, el diametro D1 de la primera abertura 52 esté en un
intervalo de 1-3 veces mayor que un diametro de la aguja 84 o un diametro de la aguja 86 y preferentemente en un
intervalo de 1-1,5 veces mayor que un diametro de la aguja 84 o un diametro de la aguja 86. Por consiguiente, el paso
de la sutura de doble brazo 80 a través de la abertura 50 del anclaje 20 es sustancialmente mas facil y mas conveniente
que pasar una sutura de doble brazo a través de un ojal convencional de un anclaje convencional.

La abertura 50 se extiende la mayor parte de la longitud del anclaje de tejido 20. En una realizacion, la abertura 50 se
extiende en un intervalo del 60 % al 80 % de la longitud del anclaje 20. La abertura 50 se extiende sustancialmente en
el cabezal de anclaje o region distal 22, que contrasta marcadamente con el anclaje de tejido tipico. La configuracion
de los diametros relativos de la primera abertura 52 en comparacion con la segunda abertura 54 adapta la sutura 82
para transferirse a la segunda abertura 54 cuando se aplica tensién a la sutura. Asi, aunque la abertura 50 es una
porcién sustancial de la longitud del anclaje 20, el anclaje 20 sigue siendo estable cuando se despliega debido a la
naturaleza autoalineable de la segunda abertura 54 con respecto al orificio objetivo grande de la primera abertura 52.

El anclaje 20 permite el paso de la eleccién del cirujano de una sutura preenvasada de doble brazo. La primera abertura
52 tiene un diametro D1 de al menos 1,0 mm y preferentemente el diametro D1 de la primera abertura 52 es de al
menos 1,5 mm para adaptarse a una amplia variedad de tamafios y formas de aguja que estan disponibles
comercialmente con suturas de tamafio O de la USP.

Los anclajes para el aseguramiento de una sutura en tejido blando tienen dos caracteristicas que influyen en su disefio:
una caracteristica de punta que resiste la extraccion del tejido y una caracteristica de unién (un ojal} para retener una
sutura. La distancia o separacion desde la pared del vastago de anclaje hasta el pico de la punta esta relacionada con
la resistencia a la extraccion y la resistencia a la extraccion de la punta generalmente aumenta con la separacién.

Para el anclaje en tejido blando, es deseable minimizar el tamafio global del anclaje mientras todavia se retienen las
caracteristicas de anclaje de tejido.

Algunos cirujanos prefieren usar una sutura de doble brazo donde las agujas se unen en ambos extremos. No obstante,
los anclajes convencionales que tienen un ojal convencional presentan un desafio, porque el ojal de anclaje es
demasiado pequefio para pasar una aguja. Asi, el personal quirtrgico recibe instrucciones de unir la segunda aguja a
la sutura después de enhebrar la sutura a través del ojal pequefio. Por consiguiente, la eleccién del tipo de aguja y el
tipo de sutura se limita al uso con anclajes que el fabricante de anclaje esté dispuesto a producir. Un médico también
puede enhebrar la segunda aguja durante el procedimiento, pero esto puede ser una tarea tediosa y la propia aguja
puede no ser ideal para las etapas de sutura.

El anclaje 20 permite el paso de la eleccién del cirujano de sutura preenvasada de doble brazo. La primera abertura
52 esta dimensionada para adaptarse a la amplia variedad de tamafios y formas de aguja que estan disponibles
comercialmente con suturas de tamafio 0 de la USP. Si bien es posible aumentar el tamafio del ojal existente en un
anclaje convencional, esto dejaria una pared delgada en el vastago, que da como resultado una parte debilitada. Es
posible aumentar la anchura del vastago, pero este enfoque da como resultado el agrandamiento del cabezal del
anclaje para mantener la separacion para lograr la resistencia a la extraccion deseada. Por consiguiente, aumentar el
tamafio del ojal existente en un anclaje convencional daria como resultado un anclaje mayor que es menos deseable.

El anclaje 20 es una mejor solucién, ya que el ojal (abertura 50) esta conformado para adaptar agujas. La primera
abertura 52 tiene un diametro relativamente grande de, en un ejemplo, de 1,5 mm, que es lo suficientemente grande
para agujas que se unen previamente a suturas disponibles comercialmente. La primera abertura 52 es distal a las
puntas 32, 34 y esta ubicada dentro de un area del cabezal del anclaje, por lo que no hay aumento en el tamafio del
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arbol 28 o el anclaje 20. De hecho, el tamafio global del anclaje 20 es significativamente menor que el de los anclajes
de tejido blando actualmente disponibles.

La figura 4A es una vista lateral, la figura 4B como una vista superior y la figura 4C es una vista ampliada de un
conjunto de anclaje de tejido 100. El conjunto de anclaje de tejido 100 incluye una sutura 102 acoplada entre el anclaje
de tejido 20 y un botén 104. El anclaje de tejido 20 se proporciona para anclar el conjunto de anclaje de tejido 100 en
tejido blando y el botén 104 se proporciona para permitir el ajuste de la tensién dentro de la sutura 102.

La figura 4C es una vista ampliada del botén 104. El botén 104 incluye un manguito 110 dispuesto sobre un arbol
central 112, donde uno del manguito 110 o el arbol 112 esta provisto de estrias de bloqueo 114.

La sutura 102 incluye una primera seccién de sutura 120 que se extiende alejandose de un lado frontal 40 del anclaje
de tejido 20 y una segunda seccién de sutura 122 que se extiende alejandose de un lado posterior 42 del anclaje de
tejido 20.

En una realizacion, el manguito 110 incluye un dnico orificio proximal 130, un primer orificio distal 132 y un segundo
orificio distal 134, con el Unico orificio proximal 130 ubicado entre los bordes laterales opuestos del manguito 110 y
colocado lateralmente entre el primer orificio distal 132 y el segundo orificio distal 134.

En una realizacién, las estrias de bloqueo 114 encajan con la segunda secciéon de sutura 122 para conectar
eficazmente el botén 104 a la segunda seccion de sutura 122. Por consiguiente, cuando se aplica tension a la segunda
seccién de sutura 122, el boton 104 se encaja con la segunda seccién de sutura 122 y se mueve en la direccién de la
tension aplicada para aflojar el conjunto de anclaje de tejido 100. En otras palabras, la tensién aplicada a la segunda
seccion de sutura 122 desplaza el boton 104 y aumenta una distancia entre el botén 104 y el anclaje de tejido 20.

En una realizacion, la tensién aplicada a la primera seccioén de sutura 120 aplica tensién a través del anclaje de tejido
20 y hace que el botdon 104 se mueva en una direccién hacia un anclaje de tejido 20. Por consiguiente, la tensién
aplicada a la primera seccion de sutura 120 reduce una distancia entre el botén 104 y el anclaje de tejido 22 "apretado”
eficazmente al conjunto de anclaje de tejido 100.

En una realizacion, el conjunto de anclaje de tejido incluye el anclaje de tejido blando 20 y el botén 104 que opera
como un anclaje ajustable proporcionado para ajustar la tensién en la sutura 102.

La figura 5 es una vista en perspectiva del conjunto de anclaje de tejido 100 acoplado a un soporte 140. En una
realizacion, el boton 104 tiene una relacién de aspecto relativamente grande donde una longitud del botén es mayor
que un diametro del botén. La gran relacién de aspecto del botén 104 permite que un extremo del botén se empuje a
través del soporte 140 para capturar el botén en un lado inferior del soporte mientras la sutura 102 en el anclaje de
tejido 20 permanece en un lado superior del soporte 140.

En una realizacion, el cirujano colocara el anclaje de tejido blando 20 en tejido blando, tal como el ligamento
sacroespinoso y, entonces, acoplara posteriormente el boton 104 a un material de soporte 140. La tension aplicada a
la primera seccién de sutura 120 opera para apretar el conjunto de anclaje de tejido 100 y acercar el soporte 140 al
anclaje de tejido 20. Si el cirujano lo desea, la tensién aplicada a la segunda seccién de sutura 122 aflojara el conjunto
de anclaje de tejido 100 y alejara el soporte 140 del anclaje de tejido blando 20.

El soporte 140 puede ser un soporte sintético, un soporte de tejido nativo, un soporte de tejido humano recogido de
un cadaver o un soporte de tejido recogido de un animal transgénico, tal como un animal porcino. En una realizacién,
el soporte 140 es un material de malla sintética Restorelle® disponible de Coloplast Corp., Minneapolis Minnesota.

Se proporciona un sistema de anclaje de tejido 200 que incluye el anclaje de tejido 20, una longitud de sutura 202 y
una herramienta 204 para colocar el anclaje de tejido 20 en el tejido blando. Una realizacion del sistema de anclaje de
tejido 200 se ilustra mejor en la figura 13A, que se describe a continuacién.

La figura 6 es una vista superior, la figura 7 es una vista lateral y la figura 8 es una vista en perspectiva de una
realizacion de la herramienta 204. La herramienta 204 incluye un mango 210 en un extremo proximal, un clip 212 en
un extremo distal, un arbol 214 acoplado entre el mango 210 y el clip 212 y un manguito 216 que se proporciona para
proteger el clip 212 cuando se encaja con el anclaje 20.

La figura 9 es una vista despiezada de una porcién del sistema de anclaje de tejido 200. El sistema de anclaje de tejido
200 incluye el anclaje de tejido 20, una longitud de sutura 202 acoplada al anclaje de tejido 20 y la herramienta 204
provista del clip 212 que esta configurada para unirse al anclaje 20, suministrar el anclaje 20 y retirarse del anclaje 20.

La herramienta 204 esta provista del clip 212 que esta adaptado para encajar con el anclaje 20. En una realizacién, el
clip 212 incluye un primer brazo de clip 220 y un segundo brazo de clip 222. El primer brazo de clip 220 se puede
insertar a través de la ranura 60 (figura 2) y el segundo brazo de clip 222 se puede insertar en la ranura 62. De esta
manera, los brazos de clip 220, 222 del clip 212 se deslizan en y encajan toda la extension longitudinal del anclaje 20.
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El manguito 216 es retractil y se desliza con respecto al arbol 214 de la herramienta 204. En una realizacién, el
manguito 216 se ensambla al arbol 214 deslizando el extremo proximal 230 del manguito 216 sobre el clip 212 e
insertando un pasador 232 en un acceso 234 del manguito 216. El pasador 232 esta conectado permanentemente al
arbol 214 para asegurar que tanto el pasador 232 como el manguito 216 permanezcan acoplados a la herramienta
204 durante todo su ciclo de vida. En una realizacion, el pasador 232 esta provisto de una rampa que se inclina desde
el extremo distal hasta el extremo proximal del pasador 232. El pasador en rampa 232 permite que el manguito 216
se deslice hacia arriba del pasador 232 cuando el manguito 216 se empuja en una direccion proximal para unir el
manguito 216 al arbol 214. El pasador en rampa 232 evita que el manguito 216 se deslice fuera del arbol 214 en la
direccién distal. El manguito 216 es retractil con respecto al clip 212 en una distancia de retraccién que es igual a una
longitud del acceso 234 formado en la superficie superior del manguito 216. En una realizacién, el pasador 232 y el
acceso 234 se combinan para proporcionar al manguito 216 una carrera en un intervalo de aproximadamente 4-12 mm,
preferentemente, la carrera del manguito 216 a lo largo del arbol 214 esta en un intervalo de aproximadamente 6-
9 mm.

En una realizacion, el arbol 214 incluye una parte plana 236 que encaja con y evita la rotacién del manguito 216 con
respecto al arbol 214.

La figura 10 es una vista superior del clip 212 posicionado para encaje con el anclaje 20 y la figura 11 es una vista
superior del clip 212 acoplado al anclaje 20. En una realizacién, una enfermera de mesa auxiliar o el cirujano cargaran
el anclaje 20 en la herramienta 204 manteniendo la sutura 220 en una posicién comoda a lo largo del arbol 214 de la
herramienta. El primer brazo de clip 220 y el segundo brazo de clip 222 se insertan en las ranuras 60, 62,
respectivamente, del anclaje 20. Cada uno de los brazos de clip 220, 222 se extiende a través de una longitud
longitudinal completa del anclaje 20. En una realizacién, el primer brazo de clip 220 incluye una primera pinza 240 y
el segundo brazo de clip 222 incluye una segunda pinza 242. Las pinzas 240, 242 son flexibles y se mueven
lateralmente para permitir el encaje de las pinzas con el anclaje 20. La figura 11 ilustra el anclaje 20 encajado con el
clip 212 donde la primera pinza 240 y la segunda pinza 242 pinzan hacia dentro para capturar el anclaje 20 dentro del
clip 212. El vastago 28 del anclaje 20 toca fondo y esta en contacto con una base 250 ubicada entre el primer brazo
de clip 220 y el segundo brazo de clip 222. Esto permite que la herramienta 204 empuje el anclaje 20 en el tejido
blando.

La figura 12 es una vista en perspectiva de un cartucho 260 que mantiene uno o mas anclajes 20 en posicion para
cargar en la herramienta 204. Los anclajes 20 son pequefios. Los anclajes 20 se pueden cargar manualmente en la
herramienta 204. El cartucho 260 proporciona un area de agarre aumentada conveniente que permite un facil manejo
de los anclajes pequefios 20. En una realizacién, el cartucho 260 sujeta una pluralidad de los anclajes 20 dentro de
los alojamientos individuales 262. El manguito 216 se retrae en una direccion proximal para exponer el clip 212. El clip
212 se inserta en el alojamiento 262 y el primer brazo de clip 220 se inserta en la primera ranura 60 y el segundo brazo
de clip 222 se inserta en la segunda ranura 62 del anclaje 20. Como se ilustra en la figura 11, las pinzas 240, 242 se
cierran sobre el anclaje 20. El manguito 216 se mueve en una direccion distal para cerrar los brazos de clip 220, 222
en encaje con el anclaje 20. En esta configuracion, el manguito 216 esta dispuesto sobre ambos brazos de clip 220,
222 y el anclaje 22 evita de manera protectora que el anclaje se enganche contra el tejido durante el procedimiento
de colocacion del anclaje dentro del cuerpo.

La figura 13A a la figura 13D ilustran los movimientos de suministro del anclaje desde el sistema de anclaje de tejido
200.

La figura 13A es una vista superior y la figura 13B es una vista en seccién que ilustran el anclaje 20 encajado por €l
clip 212 y cubierto de manera protectora por el manguito 216. Cuando el manguito 216 esta en la posicién mas distal
cubriendo de manera protectora el clip 212, el manguito 216 opera para pinzar los brazos de clip 220, 222 hacia dentro
para capturar el anclaje 20. En una realizacién, cada uno de los brazos de pinzamiento 220, 222 incluye una muesca
270 y el manguito incluye un retén 272 que empuja contra la muesca 270 para sujetar los brazos de clip 220, 222
contra el anclaje 20.

La figura 13C ilustra el manguito 216 retraido en una direccion proximal y fuera de encaje con los brazos de clip 220,
222. Los brazos de clip 220, 222 encajados para sujetar el anclaje 20, pero también permiten que el anclaje 20 se
deslice con respecto al clip 212. La figura 13C ilustra una realizacion donde el arbol 214 se ha empujado en una
direccién distal para encajar el anclaje 20 con el tejido blando.

La figura 13D ilustra que el anclaje 20 se ha soltado del clip 212 y el manguito 216 se ha movido en la direccion distal
sobre el clip 212. En esta configuracion, el anclaje 20 se ha suministrado y la herramienta 204 esta en posicion para
retirarse del paciente.

La funda deslizable 216 encierra el clip 212 y el anclaje 20 para asegurar que estos componentes no arrastren o
atrapen tejido blando a medida que el anclaje 20 se lleva a través de una diseccién quirdrgica al sitio de anclaje de
objetivo. El clip 212 se desliza dentro de la funda 216 y los brazos de clip 220, 222 se flexionan hacia fuera cuando
pasan en la direccién distal mas alla del extremo distal de la funda 216. Esta caracteristica evita la liberacion
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involuntaria del anclaje 20 mientras el anclaje 20 se retrae dentro de la funda 216. La funda 216 tiene las protuberancias
de retén internas 270 que coinciden con las muescas 272 en el clip 212, que evita el movimiento deslizante entre el
clip 212 y la funda 216 hasta que se aplica suficiente fuerza al extremo distal de la funda 216. Asi, el anclaje 20 solo
estara expuesto cuando el extremo distal de la funda 216 se presione con suficiente fuerza contra el tejido blando
objetivo, por ejemplo, a través de la aplicacién de una fuerza de compresion en el clip 212. En una realizacion, se
emplea un resorte de impulso en lugar del retén 270 para lograr la misma resistencia al movimiento deslizante.

La figura 14 es una vista en perspectiva de una realizacién de un anclaje 20. El anclaje de tejido 20 incluye un extremo
distal 40 opuesto a un extremo proximal 42. En ciertos casos, el extremo distal 40 del anclaje 20 es romo, aunque el
anclaje se ahisa hacia el extremo distal para permitir la penetracion en el tejido. El anclaje 20 incluye una regién
central CR entre el extremo distal 40 y el extremo proximal 42. Asimismo, el anclaje 20 incluye una primera punta 32,
una segunda punta 34 y una tercera punta 36 que se extienden desde la regién central CR. Como se muestra en las
figuras 16 a 18 y como se describe en detalle adicional a continuacion, la primera punta 32 y la segunda punta 32 se
extienden lateralmente desde la region central CR. En ciertos casos, la tercera punta 36 se extiende desde la regién
central CR sustancialmente perpendicular a la primera punta 32 y/o la segunda punta 34.

La region central CR incluye una superficie superior 44 y superficies laterales 46, 48 con la primera punta 32 y la
segunda punta 34 extendiéndose en direcciones opuestas desde las superficies laterales opuestas 46, 48 de la regién
central CR. Las superficies laterales opuestas 46, 48 son supefficies lateralmente opuestas y la ranura 60 es
longitudinal con respecto a las superficies lateralmente laterales 46, 48. Asimismo, la tercera punta 36 se extiende
desde la superficie superior 44 de la region central CR. En ciertos casos, la tercera punta 36 tiene una anchura menor
que una anchura de la regién central CR.

El anclaje 20 también incluye una ranura 60 dispuesta a través de la regién central CR desde el extremo distal 40
hasta el extremo proximal 42, como se muestra en detalle adicional en las figuras 15 a 16. La ranura 60 esta
configurada para interactuar con un mecanismo de suministro, como se muestra en las figuras 19 a 20. La ranura 60
puede estar desviada verticalmente desde una abertura 54. La abertura 54 permite el paso de una sutura (p. e/, la
eleccién de un cirujano de una sutura preenvasada de doble brazo), como se muestra en la figura 15. En ciertos casos,
el anclaje 20 incluye una porcién proximal 64 con la abertura 54 que se extiende lateralmente a través de la porcién
proximal 64. La abertura 54 se extiende lateralmente a través del anclaje 20 y la ranura 60 se extiende axialmente a
través del anclaje 20.

La figura 15 es una vista lateral del anclaje 20 y la figura 16 es una vista frontal del anclaje 20. Como se muestra en
la figura 15, el anclaje de tejido 20 puede acoplarse con una sutura de doble brazo 80. La sutura de doble brazo 80
incluye una longitud de sutura 82 que tiene una primera aguja 84 conectada a un primer extremo de la sutura 82 y una
segunda aguja 86 conectada a un segundo extremo de la sutura 82. Como se muestra, la abertura 54 incluye una
primera porcion 68 y una segunda porcidon 76. La primera porcién 68 y la segunda porcion 76 de la abertura 54 pueden
ser de diferentes tamarios. Por ejemplo, la primera porcién 68 de la abertura 54 puede ser mas pequefia que la
segunda porcién 76 de la abertura 54. En ciertos casos, la abertura 54 aumenta de tamafio hacia el extremo distal 40
del anclaje 20. Esta disposicién de la abertura 54 facilita la disposicién de la sutura 80 a través del anclaje 20. El
anclaje 20 proporciona una gran abertura objetivo para pasar una de las agujas 84, 86 a través del anclaje 20. Por
consiguiente, el paso de la sutura de doble brazo 80 a través de la abertura 54 del anclaje 20 puede ser mas facil y
mas conveniente que pasar una sutura de doble brazo a través de un ojal convencional de un anclaje convencional.

En ciertos casos, la porcion proximal 64 de la regién central CR del anclaje 20 se extiende distal a un extremo proximal
88 de la ranura 60. En ciertos casos, al menos una porcion de la abertura 54 esta dispuesta proximal a la ranura 60.
La tercera punta 36 puede extenderse desde el extremo opuesto 94 de la ranura 60. Como se ha indicado
anteriormente, la ranura 60 esta configurada para interactuar con un mecanismo de suministro. El extremo proximal
88 de la ranura 60 que esta desviado longitudinalmente desde la abertura 54 facilita la interaccién con la herramienta
de suministro mientras que permite al cirujano enhebrar la sutura 80 a través de la abertura 54. Como se muestra en
las figuras 14, 15, 18, la abertura 54, por medio de la porcién proximal 64 del anclaje 20, se extiende longitudinalmente
mas alla de la tercera punta 36.

Como se muestra en las figuras 16 a 18 y como se describe en detalle adicional a continuacion, la primera punta 32 y
la segunda punta 34 se extienden lateralmente desde la regién central CR. La primera punta 32 y la segunda punta
34 pueden extenderse en un angulo descendente con respecto a las superficies laterales opuestas 46, 48 de la regién
central CR. En ciertos casos, las superficies laterales opuestas 46, 48 no se extienden verticalmente por debajo de las
porciones restantes de la region central CR

La ranura 60 incluye una superficie superior 90 y una superficie inferior 92. En ciertos casos, y como se muestra en la
figura 16, la superficie superior 90 de la ranura 60 se extiende a través de la regién central CR. Asimismo, la superficie
superior 90 de la ranura 60 es sustancialmente plana. La superficie inferior 92 de la ranura 60 puede ser curvada. En
ciertos casos, la superficie inferior 92 de la ranura 60 es un semicirculo. La forma no circular de la ranura 60 facilita la
interaccion con una herramienta de suministro. Como se muestra en la figura 18, la porcién proximal 64 del anclaje 20
puede tener una anchura mayor que una anchura de la tercera punta 36.
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La figura 19 es una vista en perspectiva de una herramienta 204 para colocar un anclaje en una primera configuracion
con el anclaje 20 acoplado a la herramienta 204 vy la figura 20 es una vista en perspectiva de la herramienta 204 en
una segunda configuracién con el anclaje 20 desacoplado de la herramienta 204. La herramienta 204 incluye un arbol
218 que esta configurado para extenderse a través de la ranura 60 en el anclaje 20. La ranura 60 y el arbol 218 pueden
dimensionarse de manera que haya un ajuste de interferencia que evite que el anclaje 20 se desprenda faciimente de
la herramienta 204. En ciertos casos, y como se muestra en la figura 19, el arbol 218 se extiende mas alla del extremo
distal 94 de la ranura 60.

El anclaje 20 puede descansar dentro de una porcion de la herramienta 204. La herramienta 204 puede incluir una
canula (o un tubo) 214 que soporta el arbol 218. Como se analiza en detalle con referencia a la figura 21, la herramienta
204 puede incluir un mecanismo para retraer el arbol 218 para hacer que la canula 214 fuerce o empuje el anclaje 20
desde el arbol 218.

Como se muestra en las figuras de comparacion 19 y 20, la porcién proximal 64 del anclaje 20 puede anidarse dentro
de la canula 214. La canula 214 puede incluir una hendidura 228 en la que puede anidarse dentro la porcién proximal
64 del anclaje 20 cuando el anclaje 20 esta acoplado a la herramienta 204. El accionamiento del arbol 218 fuerza la
porcion proximal 64 del anclaje 20 desde la hendidura 228 empujando el anclaje 20 desde un extremo 238 de la
herramienta 204.

La herramienta 204 facilita la colocacién del anclaje 20 en el tejido blando, tal como el ligamento sacroespinoso o el
ligamento de arco tendinoso. Como se ha indicado anteriormente, el anclaje 20 puede incluir una sutura 82. En ciertos
casos, dos anclajes 20 pueden estar incrustados en el ligamento sacroespinoso izquierdo y derecho y dos anclajes 20
dentro del ligamento de arco tendinoso izquierdo y derecho o musculo cercano. El material de soporte 140 puede
guiarse a través de una incision (p. /., una incision vaginal} y un médico puede acoplar el material de soporte 140 a
cada una de las suturas 82 que estan dispuestas a través de los anclajes 20. Las suturas 82 que se extienden desde
los anclajes 20 pueden servir como guias para un material de soporte 140 (analizado en detalle anteriormente). El
material de soporte 140 puede deslizarse a lo largo de las suturas 82.

Lafigura 21 es una vista lateral de una herramienta 204 para colocar un anclaje. La herramienta 204 incluye un mango
210 en un extremo proximal, una canula 214 acoplada al mango 210, una canula (mostrada en las figuras 19y 20) y
un botén de émbolo 246. El botén de émbolo 246 se usa para accionar el mecanismo de suministro, haciendo que el
arbol 218 y el anclaje 20 en el extremo distal 238 se extiendan en el tejido objetivo. El botén de émbolo 246 puede
estar cargado por resorte para minimizar el accionamiento no previsto.

En ciertos casos, el botén de émbolo 246 también incluye un mecanismo de bloqueo que se encaja cuando el botén
de émbolo 246 se acciona mas allad de un cierto punto. Esto proporciona retroalimentacién, de manera que el
accionamiento se ha completado enteramente y mantiene el arbol 218 extendido para una recarga posterior con un
anclaje posterior 20 si se desea. Este mecanismo de bloqueo se desencajara empujando sobre un botdn de opcién
256, girando el boton de émbolo 246 o tirando hacia atras del botén de émbolo 246.

Aunque se hayan ilustrado y descrito realizaciones especificas en el presente documento, los expertos habituales en
la técnica apreciaran que una diversidad de implementaciones alternativas y/o equivalentes pueden sustituir a las
realizaciones especificas mostradas y descritas.

Esta solicitud esta prevista para cubrir cualesquiera adaptaciones o variaciones de dispositivos médicos como se
analiza en el presente documento. Por lo tanto, se prevé que esta invencién esté limitada solo por las reivindicaciones.
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REIVINDICACIONES
1. Un anclaje de tejido (20) que comprende:

un extremo mas delantero (26) opuesto a un extremo mas trasero (30), con un eje longitudinal central orientado desde
el extremo mas delantero hasta el extremo mas trasero, con el extremo mas delantero puntiagudo y configurado para
penetrar en el tejido;

un lado frontal (40) opuesto a un lado posterior (42), incluyendo cada uno del lado frontal y el lado posterior del anclaje
de tejido una region central (CR) centrada en el eje longitudinal central, una primera regién lateral (LR1) que se
extiende desde la region central hasta una primera punta (32) y una segunda region lateral (LR2) que se extiende
opuesta a la primera region lateral desde la regidn central hasta una segunda punta (34);

una abertura (50) formada completamente a través del lado frontal (40} y el lado posterior (42) y la region central (CR)
del anclaje de tejido, incluyendo la abertura una primera abertura (52) conectada a una segunda abertura (54), con un
diametro de la primera abertura (52) mayor que un diametro de la segunda abertura (54) en al menos un factor de dos,
ocupando la abertura (50) méas del 40 % de un area total de la regién central;

caracterizado por una primera ranura (60) formada longitudinalmente a través de una totalidad de la primera regién
lateral (LR1) entre el lado frontal (40) y el lado posterior (42) del anclaje de tejido (20); y

una segunda ranura (62) formada longitudinalmente a través de una totalidad de la segunda regién lateral (LR2) entre
el lado frontal (40) y el lado posterior (42) del anclaje de tejido (20).

2. El anclaje de tejido de la reivindicacion 1, en donde una anchura del anclaje de tejido (20) medida desde un
extremo de la primera punta (32) a través de la regién central (CR)} hasta un extremo de la segunda punta (34) es
mayor que una profundidad (70} del anclaje de tejido medida desde el lado frontal (40) hasta el lado posterior (42) en
al menos un factor de tres.

3. El anclaje de tejido de la reivindicacion 1, en donde una totalidad de la primera abertura (52) esta ubicada
entre el extremo mas delantero (26) y la primera punta (32).

4. El anclaje de tejido de la reivindicacién 1, en donde un extremo puntiagudo de la primera punta (32) esta
ubicado a una distancia longitudinal (72) del extremo mas delantero (26) del anclaje de tejido y una totalidad de la
primera abertura (52) esta dentro de la distancia longitudinal (72).

5. El anclaje de tejido de la reivindicacion 1, en donde una porcién distal (22) del anclaje de tejido (20) incluye
el extremo mas delantero (26) y la primera punta (32) y la segunda punta (34) y una porcién proximal (24) del anclaje
de tejido incluye un vastago (28) unido a la porcién distal (22}, con la segunda abertura (54) formada en el vastago
(28) y una totalidad de la primera abertura (52) esta formada en la porcién distal (22) del anclaje de tejido.

6. El anclaje de tejido de la reivindicacion 1, que comprende, ademas:

una longitud de sutura (82) insertada en la abertura (50) y una aguja (84) conectada a la longitud de sutura;
en donde el diametro de la primera abertura (52) es al menos 3 veces mayor que un diametro de la aguja (84).

7. El anclaje de tejido de la reivindicacién 1, en donde cada uno del lado frontal (40) y el lado posterior (42) del
anclaje de tejido son bilateralmente simétricos con respecto al eje longitudinal central.

8. El anclaje de tejido de la reivindicacion 1, en donde cada una de la primera ranura (60) y la segunda ranura
(62) son paralelas con el eje longitudinal central.

9. El anclaje de tejido de la reivindicacién 1, en donde, cuando se ve desde el extremo mas delantero (26) a lo
largo del eje longitudinal central, la primera ranura (60) es una primera abertura rectangular formada en la primera
region lateral (LR1) y la segunda ranura (62) es una segunda abertura rectangular formada en la segunda region lateral
(LR2).

10. El anclaje de tejido de la reivindicacién 9, en donde la primera abertura rectangular (60) y la segunda abertura
rectangular (62) se combinan para ocupar aproximadamente el 20 por ciento de un area frontal total del anclaje de
tejido.

11. El anclaje de tejido de la reivindicacién 1, en donde la abertura (50) esta separada de la primera ranura (60)
y la segunda ranura (62) por una pared (74).

12. El anclaje de tejido (20) de la reivindicacion 1, que comprende, ademas:

una longitud de sutura (102) en bucle a través de la abertura (50) del anclaje de tejido y que tiene una primera seccién
de sutura (120) que se extiende alejandose de un lado frontal (40} del anclaje de tejido y una segunda seccion de
sutura (122) que se extiende alejandose de un lado posterior (42) del anclaje de tejido; y

un anclaje ajustable proporcionado como un botén (104) acoplado a la longitud de sutura (102), incluyendo el botén
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(104} un manguito (110) colocado sobre un arbol central (112), teniendo el manguito (110) un Unico orificio proximal
(130) formado a través del manguito, un primer orificio distal (132) formado a través del manguito y un segundo orificio
distal (134) formado a través del manguito, con el Unico orificio proximal (130) ubicado entre los bordes laterales
opuestos del manguito (110} y colocado lateralmente entre el primer orificio distal (132) y el segundo orificio distal
(134);

en donde cada una de la primera seccién de sutura (120) y la segunda seccién de sutura (122) se inserta en el tnico
orificio proximal (130) formado en el manguito (110) y se retienen entre el manguito (110} y el arbol central (112),
saliendo la primera seccién de sutura (120) del manguito a través del primer orificio distal (132) y saliendo la segunda
seccion de sutura (122) del manguito a través del segundo orificio distal (134).
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