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“ESTRUTURAS DE SINALIZAGAO PARA PROTEGCAO DE AGULHAS”

ANTECEDENTES DA INVENGAO

Esta invencgéo refere-se de maneira geral a dispositivos e métodos de acesso vas-
cular, que incluem conjuntos e dispositivos de protegdo de agulhas utilizados com conjuntos
de cateter. Geralmente, dispositivos de acesso vascular sdo utilizados para pér fluido em
comunicagdo com o sistema vascular de pacientes. Por exemplo, cateteres sdo utilizados
para infundir fluido, como, por exemplo, uma solugéo salina normal, diversos medicamentos
e nutrigdo parenteral total, no paciente, retirar sangue do paciente ou monitorar diversos
pardmetros do sistema vascular do paciente.

Um tipo comum de cateter intravenoso (IV) € um cateter IV periférico sobre a agu-
Iha. Como o nome implica, um cateter sobre a agulha é montado sobre uma agulha introdu-
tora que tem uma ponta distal aguda. Pelo menos a superficie interna da parte distal do ca-
teter entra em contato apertado com a superficie externa da agulha para impedir o retro-
desprendimento do cateter e facilitar assim a inser¢do do cateter no vaso sanguineo. O ca-
teter e a agulha introdutora sdo montados de modo que a ponta distal da agulha introdutora
se estenda até além da ponta distal do cateter, com o bisel da agulha voltado para cima em
afastamento da pele do paciente. O cateter e a agulha introdutora sdo geralmente inseridos
a um angulo raso, através da pele do paciente, em um vaso sanguineo.

De modo a verificar a colocagdo apropriada da agulha e/ou do cateter no vaso san-
guineo, o clinico geralmente confirma que ha um “retrocesso” de sangue em uma cdmara de
retrocesso do conjunto de cateter. Uma vez que a colocagdo apropriada do cateter no vaso
sanguineo é confirmada, o clinico pode aplicar pressédo ao vaso sanguineo fazendo pressdo
sobre a pele do paciente por sobre o vaso sanguineo distal com relagéo a agulha introdutora
e ao cateter. Esta press&o do(s) dedo(s) obstrui o vaso, reduzindo mais ainda o fluxo san-
guineo através da agulha introdutora e do cateter.

O clinico pode entéo retirar a agulha introdutora do cateter. A agulha introdutora
pode ser introduzida em um dispositivo de protegdo de ponta de agulha que cobre a ponta
da agulha e previne picadas de agulha acidentais. Em geral, um protetor de agulha inclui um
alojamento, uma luva ou outro dispositivo semelhante que € projetado de modo que, quando
a agulha é retirada do paciente, a ponta da agulha seja retida/capturada dentro do protetor
de ponta de agulha. A finalidade destes dispositivos de protegéo de ponta de agulha ¢ a de
alojar a ponta da agulha em um local seguro, evitando-se assim a possibilidade de picadas
de agulha depois que a agulha e o dispositivo de proteg&do de agulha s&do separados do ca-
teter, que é deixado no lugar de modo a se ter acesso intravenoso ao paciente.

Diversos sistemas e métodos sdo necessarios para obter protetores de ponta de
agulha que proporcionem protegédo da ponta de uma aguiha apods o uso da agulha.

BREVE SUMARIO DA INVENCAO
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A presente invengao foi desenvolvida em resposta a problemas e necessidades na
técnica que ainda nao foram completamente resolvidos pelos sistemas e métodos de acesso
vascular atualmente disponiveis. Assim, estes sistemas e métodos foram desenvolvidos de
modo a se obterem sistemas e métodos de acesso vascular mais eficazes capazes de as-
segurar prote¢ao mais apropriada a pontas de agulha.

Um sistema extravascular para dar acesso a vasculatura de um paciente pode in-
cluir um cateter, uma agulha disposta dentro do cateter e/ou um conjunto de protegéo de
ponta de agulha. O conjunto de prote¢éo de ponta de agulha pode ter uma tampa de agulha,
a tampa de agulha pode ter um protetor de agulha e o protetor de agulha pode ter uma ou
mais sinalizagdes. Em uma modalidade, as sinalizagdes podem incluir um primeiro sinaliza-
dor e um segundo sinalizador. O primeiro sinalizador e o segundo sinalizador podem formar
uma barreira passivel de contato através da qual a agulha ndo pode penetrar uma vez que a
barreira sofra contato. O protetor de agulha pode ser um prendedor em V.

O prendedor em V pode incluir um primeiro brago e um segundo brago, e o primeiro
sinalizador pode ser preso ao primeiro brago, enquanto o segundo sinalizador pode ser pre-
so ao segundo brago. O primeiro brago pode aproximar-se do segundo brago a medida que
o prendedor em V faz compresséo. O primeiro brago e o segundo brago podem estender-se
em afastamento um do outro 2 medida que a barreira recebe contato. O prendedor em V
pode expandir-se depois que a agulha é retirada da superficie adjacente ao primeiro brago
do prendedor em V. O primeiro sinalizador e o segundo sinalizador podem formar uma bar-
reira entre o primeiro brago e o segundo brago depois de expandido o prendedor em V.

Os varios sinalizadores podem ser barreiras transversais. Ou um ou o outro do pri-
meiro e/ou do segundo sinalizador pode ser localizado no meio, na frente e/ou parte posteri-
or dos primeiro e/ou segundo bragos. O primeiro sinalizador e o segundo sinalizador podem
proporcionar sustentagéo estrutural um para o outro. O primeiro sinalizador pode ser afasta-
do do segundo sinalizador de modo a se evitar qualquer colisdo entre o primeiro sinalizador
e o segundo sinalizador.

Os sinalizadores podem receber reforgo estrutural pela formagdo de uma ou mais
endentacdes no dobra do(s) sinalizador(es). O sinalizador pode incluir uma unica endenta-
c&do e pode incluir varias endentagdes. As endentagdes podem ser localizadas em qualquer
local desejado ao longo da dobra do sinalizador.

Um método para fabricar um sistema extravascular para se ter acesso a vasculatu-
ra de um paciente pode incluir obter um cateter, obter uma agulha, dispor a agulha dentro do
cateter, obter um conjunto de proteg¢éo de ponta de agulha, que tem uma tampa de agulha,
e/ou dispor a agulha dentro do conjunto de ponta de agulha. O método pode incluir também
formar um primeiro sinalizador e um segundo sinalizador no protetor de agulha, formar uma

barreira passivel de contato, através da qual a agulha ndo pode penetrar uma vez que a
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barreira sofra contato, e/ou formar o protetor de agulha como um prendedor em V.

O método pode incluir também formar um primeiro brago e um segundo brago den-
tro do prendedor em V e formar o primeiro sinalizador sobre o primeiro brago e o segundo
sinalizador sobre o segundo brago. O método pode incluir também colocar o primeiro brago
nas proximidades do segundo brago enquanto se comprime o prendedor em V. O método
pode incluir também expandir o prendedor em V, entrar em contato com a barreira e/ou es-
tender o primeiro brago para longe do segundo brago. O método pode incluir também ex-
pandir o prendedor em V enquanto retira a agulha da superficie adjacente ao primeiro brago
do prendedor em V e/ou formar uma barreira, com o primeiro sinalizador e o segundo sinali-
zador entre o primeiro brago e o segundo brago apds a expansao do prendedor em V.

O meétodo pode incluir também formar varios sinalizadores como barreiras transver-
sais. O método pode incluir também formar o primeiro e/ou segundo sinalizador no meio, na
frente e/ou na parte posterior dos primeiro e/ou segundo bragos. O método pode incluir tam-
bém orientar o primeiro sinalizador e o segundo sinalizador de modo a proporcionarem sus-
tentacéo estrutural um para o outro, especialmente na situagdo em que a agulha é movida
até uma posigdo de tentativa de nova penetragdo. Nessa situagao, os sinalizadores propor-
cionam sustentagéo estrutural um para o outro de modo a se contrabalangar a forga do mo-
vimento da agulha para frente na dire¢do de uma nova penetragdo. O método pode incluir
também separar o primeiro sinalizador do segundo sinalizador de modo a se evitar colisé&o
entre o primeiro sinalizador e o segundo sinalizador.

Um sistema extravascular para se ter acesso a vasculatura do paciente pode incluir
um cateter, uma agulha disposta dentro do cateter e/ou um conjunto de protegdo de ponta
de agulha. O conjunto de protegdo de ponta de agulha pode ter uma tampa de agulha. A
agulha pode ser disposta dentro da tampa de agulha. A tampa de agulha pode ter um prote-
tor de agulha. O protetor de agulha pode ter um dispositivo de barreira para proteger a agu-
Iha de nova penetragao na tampa de agulha.

Estes e outros tragos e vantagens da presente invengao podem ser incorporados a
determinadas modalidades da invengéo e se tornardo mais completamente evidentes com a
descrigdo seguinte e as reivindicagbes anexas, ou podem ser apresentados com a pratica
da invengao apresentada a seguir. A presente invengdo nao exige que todos os tragos van-
tajosos e todas as vantagens aqui descritas sejam incorporados a cada modalidade da in-
vengéio.

BREVE DESCRICAO DAS VARIOAS VISTAS DOS DESENHOS

De modo que a maneira pela qual os tragos e as vantagens acima mencionados e
outros da invencgédo sédo obtidos seja prontamente entendida, uma descrigdo mais especifica
da invengdo brevemente descrita acima sera apresentada por referéncia a modalidades es-

pecificas dela que sdo mostradas nos desenhos anexos. Estes desenhos mostram apenas
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modalidades tipicas da invencdo e nao devem, portanto, considerados como limitando o
alcance da invengao.

A Figura 1 é uma vista em perspectiva de um conjunto de cateter.

A Figura 2 é uma vista explodida do conjunto de cateter da Figura 1.

A Figura 3 é uma vista em perspectiva de um prendedor em V e uma tampa de alo-
jamento dentro do ambiente de uma tampa de agulha.

A Figura 4 é uma vista em perspectiva de um prendedor em V.

A Figura 5 é uma vista em perspectiva de um prendedor em V que tem dois sinali-
zadores.

A Figura 6 é uma vista em perspectiva de um prendedor em V que tem dois sinali-
zadores.

A Figura 7 é uma vista em perspectiva de um prendedor em V que tem dois sinali-
zadores.

A Figura 8 é uma vista em perspectiva de um prendedor em V que tem dois sinali-
zadores e uma endentagdo na dobra dos sinalizadores.

A Figura 9 é uma vista em perspectiva de um prendedor em V que tem dois sinali-
zadores e uma série de endentagdes na dobra dos sinalizadores.

DESCRICAO DETALHADA DA INVENGAO

As modalidades presentemente preferidas da presente invengéo serdo melhor en-
tendidas por referéncia aos desenhos, nos quais numeros de referéncia semelhantes indi-
cam elementos idénticos ou funcionalmente semelhantes. Sera prontamente entendido que
os componentes da presente invengdo, conforme genericamente descritos € mostrados nas
presentes figuras, podem ser dispostos e projetados em uma ampla variedade de configura-
¢bes diferentes. Assim, a descrigdo mais detalhada seguinte, representada nas figuras, nao
pretende limitar o alcance da invengao reivindicada, mas € meramente representativa das
modalidades presentemente preferidas da invengéao.

Com referéncia a Figura 1, uma vista em perspectiva mostra um exemplo de um
sistema extravascular 10 de varios dispositivos de acesso vascular. Neste exemplo, o siste-
ma extravascular 10 inclui um conjunto de cateter 12 e um conjunto de agulha 20. O conjun-
to de cateter 12 inclui um dispositivo de acesso vascular, tal como um cateter 14, que tem
uma parte de insergdo 16 e uma parte de acesso 18. A parte de acesso 18 inclui uma ranhu-
ra de posicionamento (ndo mostrada) para uso na fixagdo do cateter 14 no lugar antes da
colocacdo e liberagdo. E também mostrada na Figura 1 uma tampa de protegéo 22 posicio-
nada acima do conjunto de cateter 12. A tampa de protegédo 22 pode cobrir um orificio de
acesso que da acesso ao interior do cateter 14.

Conforme mencionado acima, a Figura 1 mostra também um conjunto de agulha

20. O conjunto de agulha inclui uma tampa de agulha 24 e um cubo de agulha 26. O cubo
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de agulha 26 é configurado de modo que contenha a ponta de agulha 28 quando a agulha
30 é removida do cateter 14. O cubo de agulha 26 é preso de maneira segura a agulha 30 e
proporciona o manejo da agulha e a colocag&o do cateter 14 dentro do vasculatura do paci-
ente. O cubo de agulha 26 pode incluir agarradores 32, que proporcionam um agarramento
mais seguro do cubo de agulha 26 e o0 manejo da agulha 30. Além disto, o cubo de agulha
26 pode incluir uma bucha 34, que é presa a extremidade do dispositivo.

Com referéncia agora a Figura 2, o sistema extravascular 10 € mostrado em uma
vista explodida. Como ocorre com a Figura 1, sdo mostrados o conjunto de cateter 12 e o
conjunto de agulha 20. Conforme discutido acima, o conjunto de cateter inclui um cateter 14
para colocagdo dentro do sistema vascular do paciente. O conjunto de cateter inclui um a
parte de insercdo 16 do cateter 14 e uma parte de acesso 18 do cateter 14. A parte de a-
cesso 18 é configurada de modo que o cateter 14 possa ser preso a outros dispositivos ou
tubos médicos, como, por exemplo, para ministrar fluidos ao paciente. A esse respeito, o
conjunto de cateter mostrado 12 inclui também uma tampa de projegéo 22, que cobre o ori-
ficio de acesso que também da acesso ao cateter 14.

E também mostrado na Figura 2 o cubo de agulha 26 em uma posigédo na qual a
agulha 30 foi completamente retraida do cateter 14. Conforme mencionado acima, o cubo
de agulha 26 mostrado inclui agarradores 32 para uso na retragdo e no manejo da posigéo
da agulha 30. O cubo de agulha 26 ¢ também fechado em sua extremidade proximal pela
bucha 34.

Estendendo-se por entre a tampa de agulha 24 e o cubo de agulha 26 ha uma cor-
rente 36. O comprimento da corrente 36 é selecionado de modo que, quando o cubo de agu-
Ilha 26 se retrai e a agulha 30 é removida do cateter, a ponta de agulha 28 da agulha 30 seja
alojada de maneira segura dentro da tampa de agulha 24. A corrente 36 pode ser dobrado
em uma configuragdo de acordedo, pode ser reto ou assumir qualquer outra configuragéo
desejada.

Conforme mostrado na Figura 2, a ponta de agulha 28 ¢é presa dentro da tampa de
agulha 24. A corrente 36 esta na posi¢ao estendida entre a tampa de agulha 24 e o cubo de
agulha 26. Assim, impede-se que a agulha 30 seja arrancada da tampa de agulha 24. O
interior da tampa de agulha 24 também funciona conjugadamente com estruturas na agulha
(ndo mostradas) e com o protetor 58 para impedir que a agulha se mova para frente para
fora da tampa de agulha 24. O protetor 58 é também mostrado na Figura 2, como o € a tam-
pa de alojamento 60 do prendedor, ambos sendo descritos mais detalhadamente a seguir.

Com referéncia a Figura 3, o protetor 58 do prendedor em V e a tampa de aloja-
mento 60 do prendedor em V sdo mostrados dentro do ambiente de uma tampa de agulha
24 em vista em perspectiva. O protetor 58 € um prendedor em V que tem um primeiro brago

62 e um segundo brago 64. O primeiro brago 62 inclui uma extensdo 66 que forma uma lin-
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gueta 68 na extremidade da extens&o 66. O primeiro brago 62 e/ou o segundo brago 64 po-
dem incluir também um sinalizador de protecdo de ponta de agulha 70 capaz de deter o a-
vango da ponta de agulha 44 depois que o prendedor em V 58 recebe contato. O sinalizador
de protegao 70 é utilizado para impedir que a ponta de agulha aguda 44 re-emerja da tampa
de agulha 24 depois que a agulha 30 tiver sido protegida pela tampa 24.

Antes da ativagéo do sistema extravascular 10, os bragos 62, 64 sdo mantidos em
proximidade intima pela agulha 30. Nesta posigdo, a lingueta trava o conjunto de cateter de
maneira segura 12 no conjunto de agulha 20. Quando a agulha 30 se retrai, o prendedor em
V é liberado de modo que os bragos 62, 64 retornem a posigdo mostrada genericamente na
Figura 3. Nesta posigéo, o conjunto de cateter 12 é liberado do conjunto de agulha 20 de
modo que os dois bragos possam ser separados conforme mostrado na Figura 2. Ao mesmo
tempo, conforme sera discutido mais detalhadamente a seguir, o sinalizador, ou sinalizado-
res, de protecdo 70, 72 sdo posicionados de modo que blogueiem outra penetragdo da pon-
ta de agulha 28.

Com referéncia a Figura 4, € mostrado em vista em perspectiva um exemplo de um
protetor 58 para uso com uma tampa de agulha 24 dentro de um sistema extravascular. O
protetor 58 € um prendedor em V que tem um primeiro brago 62 e um segundo brago 64. O
primeiro brago 62 inclui uma extensdo 66 que forma uma lingueta 68 na extremidade da ex-
tensédo 66. O primeiro brago 62 e/ou o segundo brago 64 podem incluir também um sinaliza-
dor de protegio de ponta de agulha 70 capaz de deter o avango da ponta de agulha 44 de-
pois que o prendedor em V 58 recebe contato. O sinalizador de protegdo 70 € utilizado para
impedir que a ponta de agulha aguda 44 re-emerja da tampa de agulha depois que a agulha
30 tiver sido protegida pela tampa 24. O sinalizador de protegédo 70 pode ser chamado de
protetor, sinalizador, aba e/ou barreira.

Com referéncia a Figura 5, € mostrado em uma vista em perspectiva um protetor 58
para uso com uma tampa de agulha 24 dentro de um sistema extravascular. O protetor 58 é
um prendedor em V que tem um primeiro brago 62 e um segundo brago 64. O primeiro bra-
¢o 62 inclui uma extensio 66 que forma uma lingueta 68 na extremidade da extenséo 66. O
primeiro brago 62 inclui o sinalizador 70 mostrado e descrito com referéncia a Figura 4. O
segundo brago 64 inclui um sinalizador adicional 72. O sinalizador adicional 72 se superpde
ao primeiro sinalizador 70 de modo a se obter uma barreira ou protegdo adicional através da
qual a agulha 40 é impedida de passar, impedindo-se assim a penetragdo do prendedor em
V 58. O segundo sinalizador 72 é localizado dentro do centro da largura do segundo brago
64 e foi puncionado através do metal em folhas e dobrado a partir da parte central do se-
gundo brago 64. O tamanho, a conformagéao e/ou a localizagdo de um ou o outro dos sinali-
zadores 70 e/ou 72 podem ser modificados de modo a se obter a protegdo necessaria para

impedir outra penetragdo de uma ponta de agulha 44 uma vez que uma agulha 40 tenha
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sido retraida para dentro da tampa de agulha 24 e o prendedor em V 58 tenha recebido con-
tato.

Assegurar que a ponta de agulha 28 de uma agulha 30 ndo penetre novamente
uma vez que tenha entrado em contato com o prendedor em V 58 de uma tampa de agulha
24 levara a obtengdo de um conjunto de cateter 10 de seguranga maxima para operadores
e/ou clinicos. Uma vez que os parametros de desenho para diversas tampas de agulha 24
se alteram de um sistema extravascular para o seguinte, diversas configuragdes de sinaliza-
dor, mostradas acima na Figura 5, por exemplo, sd@o preferiveis para assegurar que a ponta
de agulha 28 nio penetre novamente apés a entrada na tampa de agulha 24. Em determi-
nados cateteres |V, por exemplo, um sinalizador de prendedor em V com grandes dimen-
sdes pode ndo cobrir completamente o percurso através do qual uma agulha se deslocaria
para penetrar novamente na tampa de agulha 24. Além disto, agulhas de grandes dimen-
sdes podem formar uma trajetéria ligeiramente diferente & medida que a ponta do bisel da
agulha grande 30 se estende até além de um sinalizador destinado a capturar a ponta de
agulha 28. Além disto, diversas agulhas 30 podem tornar-se dobradas durante o uso, e a
folga entre agulhas dobradas ou retas 30 e seu ambiente circundante pode permitir que a
agulha tome trajetérias que evitam o sinalizador que se destina a impedir outra penetragao
das pontas de agulha. Assim, é preferida a protegdo e/ou cobertura maxima da trajetoria
através da qual uma ponta de agulha 28 pode deslocar-se entre os bragos 62 e 64 de um
prendedor em V 58.

Quando a agulha 30 é completamente estendida dentro de um conjunto de cateter
10 e o prendedor em V 58 é comprimido antes do contato, a superficie da agulha 30 fica em
contato direto com o primeiro braco 62. Depois que a agulha 30 é retirada de modo que a
ponta 28 da agulha 30 seja puxada até além do brago 62, o prendedor em V 58 saltara, a-
brindo-se, da sua posigdo comprimida. Em sua posigdo de abertura, o primeiro brago 62
estende-se em afastamento do segundo brago 64, e pelo menos uma parte dos sinalizado-
res 70 e 72 se superpde a pelo menos uma parte dos sinalizadores 70 e 72. Em sua posigéo
comprimida, o primeiro brago 62 fica préximo do e potencialmente paralelo ao segundo bra-
co 64, e os sinalizadores 70 e 72 se superpdem substancialmente. O comprimento e/ou a
largura dos sinalizadores 70 e 72 podem fazer com que a superficie dos sinalizadores 70 e
72 fique em contato com os respectivos bragos 62 e 64 opostos. Uma vez que o prendedor
em V 58 pode acomodar somente um sinalizador de uma determinada largura em conse-
quéncia da distancia entre os bragos 62 e 64 paralelos no estado comprimido do prendedor
em V 58, sdo desejaveis varios sinalizadores de modo a se obter uma area de superficie
maior para proteger a ponta 28 de uma agulha 30 de outra penetragéo na tampa de agulha
24. Assim, uma vez que as limitagdes de desenho do prendedor em V 58 impossibilitam um

sinalizador que seja muito maior que o sinalizador 70, o sinalizador adicional 72 ou qualquer
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sinalizador adicional proporcionara a cobertura de area de superficie entre o primeiro braco
62 e o segundo brago 64. A localizagdo de qualquer sinalizador adicional, conforme mencio-
nado anteriormente, pode ser modificada conforme desejado, dependendo da configuragdo
e do uso especificos do produto. Os sinalizadores funcionardo em ag¢do conjugada um com
o outro de modo a evitarem todas as possibilidades de a ponta de agulha 44 sair de qual-
quer um dos sinalizadores.

Com referéncia a Figura 6, um primeiro sinalizador 74 pode ser localizado na ex-
tremidade anterior de um primeiro brago 62 e um segundo sinalizador 76 pode ser localizado
na extremidade anterior de um segundo brago 64 de um prendedor em V 58. O primeiro si-
nalizador 74 e o segundo sinalizador 76 estdo em proximidade intima e/ou direta de modo
que os dois sinalizadores proporcionem sustentagdo estrutural um para o outro & medida
que a ponta 28 da agulha 40 é pressionada de encontro a um dos sinalizadores 74 e/ou 76.
Entretanto, por causa da proximidade intima dos sinalizadores 74 e 76, a fabricagéo do
prendedor em V 58 pode tornar-se dificil. Por exemplo, os sinalizadores 74 e 76 podem ficar
retidos um de encontro ao outro, impedindo 0 movimento do primeiro brago 62 na diregdo do
segundo brago 64. De modo a se evitar a proximidade e a retengdo mutuas das superficies
dos sinalizadores, € preferivel uma modalidade alternativa, como a modalidade descrita com
referéncia a Figura 5 e/ou a modalidade descrita com referéncia a Figura 7 seguinte.

Com referéncia a Figura 7, um primeiro sinalizador 70, tal como o primeiro sinaliza-
dor 70 descrito com referéncia a Figura 5, é instalado em um primeiro brago 62, e um se-
gundo sinalizador 78 ¢ instalado na extremidade posterior de um segundo brago 64 de um
prendedor em V 58. Uma vez que o primeiro sinalizador 70 é formado na extremidade ante-
rior do primeiro brago 62 e o segundo sinalizador 78 é formado na extremidade posterior do
segundo brago 64, os sinalizadores 70 e 78 ndo proporcionardo sustentagdo estrutural um
para o outro. Entretanto, uma vez que o primeiro sinalizador 70 fica distante do segundo
sinalizador 78, as superficies dos dois sinalizadores 70 e 78 ndo agarrardo, se cruzarao e/ou
colidirdo um com o outro, impedindo o movimento do primeiro brago 62 na diregdo do se-
gundo brago 64.

Assim, as modalidades descrevem aqui diversas barreiras e/ou sinalizadores trans-
versais capazes de proteger a ponta 28 de uma agulha 30 de outra emergéncia e ou de ou-
tra penetracdo fora da tampa de agulha 24 de um conjunto de cateter 10 depois que a ponta
de agulha tiver entrado na tampa de agulha 24. Embora as modalidades aqui mostradas
incluam apenas dois sinalizadores, qualquer numero de sinalizadores pode ser utilizado em
qualquer orientagéo, conformagéo, tamanho e/ou localizagdo em comunicagdo com um
prendedor em V e/ou outro protetor para um sistema extravascular, tal como um conjunto de
cateter.

E agora feita referéncia as Figuras 8 e 9. Estas figuras incluem um prendedor em V
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58, que tem um primeiro brago 62 e um segundo brago 64. O prendedor em V inclui também
um sinalizador 70 que se estende a partir do brago 62 de maneira semelhante a descrita
com referéncia a Figura 4. Na modalidade mostrada na Figura 8, contudo, uma endentagao
80 é formada na dobra de sinalizador 82 entre o sinalizador 70 e o brago 62. Verifica-se que
a formacéo de tal endentagdo 80 na dobra de sinalizador 82 faz aumentar a resisténcia es-
trutural do sinalizador 70. A Figura 9 mostra prendedor em V 58 semelhante, que tem varias
endentagdes ao longo da dobra de sinalizador 82. O nimero e as posigdes da série de en-
dentagdes nao estdo limitados. Elas podem ser colocadas em qualquer localizagéo desejada
ao longo da dobra 82.

A presente invengdo pode ser corporificada sob outras formas especificas sem que
se abandonem suas estruturas, métodos e outras caracteristicas essenciais amplamente
aqui descritas e reivindicadas a seguir. As modalidades descritas devem ser consideradas a
todos os respeitos apenas como ilustrativas, e ndo restritivas. O alcance da invengéo &, por-
tanto, identificado pelas reivindicagdes anexas, e ndo pela descri¢do precedente. Todas as
alteragdes que se incluam dentro do significado e faixa de equivaléncia das reivindicagées

devem ser englobadas dentro do seu alcance.
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REIVINDICACOES
1. Sistema extravascular para se ter acesso a vasculatura de um paciente,
CARACTERIZADO por compreender:

um cateter;

uma agulha disposta dentro do cateter; e

um conjunto de protegdo de ponta de agulha que tem uma tampa de agulha, a tam-
pa de agulha tendo um protetor de agulha, e o protetor de agulha tendo pelo menos um si-
nalizador configurado de modo que o sinalizador impega outra penetragdo da agulha uma
vez que a agulha seja removida do cateter.

2. Sistema, de acordo com a reivindicacdo 1, CARACTERIZADO pelo fato de que
os sinalizadores incluem um primeiro sinalizador e um segundo sinalizador.

3. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 2, CARACTERIZADO pelo fato de que o
primeiro sinalizador e o segundo sinalizador formam uma barreira passivel de contato atra-
vés da qual a agulha nao pode penetrar uma vez que a barreira receba contato.

4. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 3, CARACTERIZADO pelo fato de que o
protetor de agulha é um prendedor em V.

5. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 3, CARACTERIZADO por compreender
também uma dobra entre o sinalizador e o protetor de agulha e por compreender também
pelo menos uma endentag¢do na dobra.

6. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 5, CARACTERIZADO por compreender
também uma série de endentagdes na dobra.

7. Sistema, de acordo com a reivindicagédo 4, CARACTERIZADO pelo fato de que o
prendedor em V inclui um primeiro brago e um segundo brago, pelo fato de que o primeiro
sinalizador é preso ao primeiro brago e o segundo sinalizador é preso ao segundo brago.

8. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 7, CARACTERIZADO pelo fato de que o
primeiro brago se aproxima do segundo brago a medida que o prendedor em V se compri-
me.

9. Sistema, de acordo com a reivindicacdo 8, CARACTERIZADO pelo fato de que o
primeiro brago e i segundo brago se estendem em afastamento um do outro & medida que o
prendedor em V se expande e a barreira recebe contato.

10. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 9, CARACTERIZADO pelo fato de que
o prendedor em V se expande depois que a agulha é retirada da superficie adjacente ao

primeiro brago do prendedor em V.
11. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 10, CARACTERIZADO pelo fato de

gue o primeiro sinalizador € o segundo sinalizador foram uma barreira entre o primeiro brago

e o segundo brago depois que o prendedor em V se expande.
12. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 11, CARACTERIZADO pelo fato de
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que o primeiro sinalizador e o segundo sinalizador proporcionam sustentagdo estrutural um
para o outro.

13. Sistema, de acordo com a reivindicagdo 11, CARACTERIZADO pelo fato de
que o primeiro sinalizador é afastado do segundo sinalizador de modo a se evitar coliséo
entre o primeiro sinalizador e o segundo sinalizador.

14. Método para fabricar um sistema extravascular para se ter acesso a vasculatura
de um paciente, CARACTERIZADO por compreender:

obter um cateter;

obter uma agulha;

dispor a agulha dentro do cateter;

obter um conjunto de protecdo de ponta de agulha que tem uma tampa de agulha, a
tampa de agulha tendo um protetor de agulha e o protetor de agulha tendo varios sinalizado-
res; e

dispor a agulha dentro do conjunto de ponta de agulha.

15. Método, de acordo com a reivindicagdo 14, CARACTERIZADO por compreen-
der também formar um primeiro sinalizador e um segundo sinalizador no protetor de agulha.

16. Método, de acordo com a reivindicagdao 14, CARACTERIZADO por compreen-
der também formar uma dobra entre o protetor de agulha e os sinalizadores e formar uma
endentagdo na dobra.

17. Método, de acordo com a reivindicagdo 16, CARACTERIZADO por compreen-
der também uma série de endentagoes.

18. Método, de acordo com a reivindicagdo 14, CARACTERIZADO por compreen-
der também formar uma barreira passivel de contato através da qual a agulha ndo pode pe-
netrar uma vez que a barreira sofra contato.

19. Sistema extravascular para dar acesso a vasculatura de um paciente,
CARACTERIZADO por compreender:

um cateter;

uma agulha disposta dentro do cateter; e

um conjunto de protegao de ponta de agulha que tem uma tampa de agulha, a agu-
Iha disposta dentro da tampa de agulha, a tampa de aguiha tendo um protetor de agulha, e o
protetor de agulha tendo um dispositivo de barreira para proteger a agulha de outra penetra-
¢80 na tampa de agulha.

20. Sistema extravascular, de acordo com a reivindicagdo 19, CARACTERIZADO

pelo fato de que o dispositivo para proteger compreende um ou mais sinalizadores.
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RESUMO

“ESTRUTURAS DE SINALIZAGCAO PARA PROTEGCAO DE AGULHAS”

Um sistema extravascular para dar acesso a vasculatura de um paciente pode in-
cluir um cateter, uma agulha disposta dentro do cateter e/ou um conjunto de protegdo de
ponta de agulha. O conjunto de protegdo de ponta de agulha pode ter uma tampa de agulha,
a tampa de agulha pode ter um protetor de agulha e o protetor de agulha pode ter um ou
mais sinalizadores. Os sinalizadores podem incluir um primeiro sinalizador e um segundo
sinalizador. O primeiro sinalizador e o segundo sinalizador podem formar uma barreira pas-
sivel de contato através da qual a agulha ndo pode penetrar uma vez que a barreira receba
contato. O protetor de agulha pode ser um prendedor em V. O prendedor em V pode incluir
um primeiro brago e um segundo brago, e o primeiro sinalizador pode ser preso ao primeiro

brago, enquanto o segundo sinalizador pode ser preso ao segundo brago.
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