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RESUMEN____________ e S
Se presenta el diseft de un respiTadaor de
velumern ara usoc experimental bazado &n
accionamiente neumatico ¥ centrol

glectrdnico.

5S¢ describen pruesbhas in-vivo e

fue comebtido: registrozs de

esplirometrias, valores de gases
r

perros en gue se utilizd % regl

respirador convencional sim

Faciac a los cuales se concluy

utura ¥ las retormas NeCos

optimizar su funcionamiento,
INTRODUCCION B P
Algunas veces es necesarlo coentrolar ia funcion respiratoria
durante actos quirdrgicos @xperimentales para aRogQuUrar 14

correcto intercambio 9qacense, evitar colapso pulmonar,

suministrar anestésicos inhalados ¥ cerrar la cavidad
11,

b |
Dracica

P

Los respiradores comerciales pueden ser de wvolumen o presicn (2)

pero el uso de estos aparatos se encuentra limitade por sfifcasta.
Este trabajo describe ¥ evalua un respirador resultado de wun
disefio previo {3}, al gue se hicieran modificacicnes p

para obtensr
Ias siguientes caracteristicas:

I.- Accionamiento por elementos de 4§sci) realiracion, baig
costo y_nbtenciﬁn en @] mercado nacional.

2.- Operacidn +4c41,

2.- Capacidad parza manejar wvoldmenes muy wvariados ide 25 a
300 cc. asi como  4recuenciacs sntre 19 ¥y 4% ciclos  or

minuto,

4, - funclionamientp convencional,
DISEND

El wertilador ez de doble circufto (4), en. e! primsro louya

T
parte fundamental es un fuelle) contiene los gages  eh contacto

- .
ton ] sujeto de experimentacion 18, E.1y el segundo trourdticol

25 el encarsado de acciornar el fuelle figura 1Y,
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FIGHEA 1 1.-fuelle, 2.—contacto optoelectrdnico, 3.-cir-
cuito de control, 4.- fuente de velta e, 5.-alimentacion
neumdtica ,b.—control neumatice,7.-salida al suj to de ex-

perimentacicn.

el
TN

ra »
FIGURA 2 A) VALVULA ANTIRETORMO . B) VALVULA DE EXHALACICN
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FIGMA 3 CIRCULITD DE CUNTROL,
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Frinclpioa de coeracign:

£ El fuelle 5= Bituentra dentro de un recipiente de paredes
rfgidaa, B3 comprimidao vy descompe inido alternadamerte por  la
inyeccldn ¥ salida de aire, acriones que =2 logran con uria
valvula neumdtica de 2/3 wvias de cantrol eléctrico que es
activada v desactivadas en los fines de Carvera del fuefles

lproporcianales a2l wvolumen corriente dessadn), detectados par
medios optoslectrdnicgs,

Descripcidn de las partes:

El primer circuito (del s.g.) esta compuésto por el interior de)
fuelle con forma de prisma cuadrangular de 12 em. de lado, a 1a
sallda de tste s5a ehcuentran  dos wdlvulas unidirecciona ales,

conectadas pp pesiecidn de admisicn W Fxpu]s:nn, a la vadlviala de

P expulsidn ge Fonecta una vdlvula gde erhalacidn (figuras 2-h,2-E),
El segundo circuito ¢ de control ) cuenta coan una vidlvula de 2/3
vias, la presidn Que Suministra se uss para controlar la vilwula
de  exhalacidn ¥ ouna vdlwula para permitir la expansidn
compresidhn del fuelle thiguras 3 » 41, La resulacich dej caudal a
travds de la vilvuls de 2/3 vias zjusta 1a Frecuencia & gue opera
el venti{ladar,

Un circuitg electrico v electrdnico gue tiene un foto transistogr

Sujeto a 1a base del fuelle esg estimulado por des diodos emisores
: de  lugz tolocadas en 1ps fines de carrers deseados, con 1a
ol

intormaciaon obtenida por el +fototransistor se confarma un eiclpo

[ digttal, que ampliticado en Potencia eontrolas 'a vdlvula ge 2/3
| vias,
|

EMSAYO ¥ RESULTADOS

: Se probd el aparatg para vaerificar su fincionaniento,

. - Laz prusbas =a dividen en das grhpug, unas realizadas in-vitrpo ¥
otras in-vivp,
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FIGURA 4 VALVULA DE LLENADD FUELLE
3 "
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FIGURA 5 1.- BOTELLA AFORADA, 2.~ ESPIRCME -
TRO, 3.-ENTRADA DE AGUA.

FIGURA B 1.~ FIGUEA DE CALIBRACION 200,300 400,500 ml.
2 .- VOLUMEM MINIMOD MEDIDO 117 ml., 3.-WVOLLMEN MAXIMD ME-
DIDD 300ml.
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1.- Prizsbas In-Vitro,

: l e ,o M 5 |

Ee'as covzistieron en recopilar datos graficos del 4uncinamiento

gl sparato y o doo oun recpirado; Haivard de uso eaper imental., Las
ad

Fruebas realizadas fueron las siguienles:

i.-Medicicn ‘e lcs voldmenes - max ino ¥ minimo gue suminletra el
sparatio, par lo ceal ce calibrd un copirdmetro Collins | i. al
conectar @ su enbrada una bolella waria aforada en mwml. con
capacldad de 500 ml.,, el aire en ! interior de la bolella fus
gxpulsadc en forma intersilente cada 0 ml, al introducirle agua
HHigura 5), & continuacidn =& usd el espirdmetro para medir los
volimeres de los respiradores, obteniendo 117 wl. y 300 ml. como
voldmenes mdximo v minimo para el respirador dicefada y 100 ml.-

S00 ml. par Bl whkro respirador ttligura &).

2.~ Obtencion  de curvas de presion v registres de  volumen

generadas por los ventiladares. Se armd un sistema E#iguraJ?} &n
2l gque se usd ur ezpirdmetro Collins 1 1., acupiéndute RES0S, Que
5@ incrementan cuanto mds volumen contiene, esto actdo come una
resislencia 2 la "inhalacion® | 0O =& g mmHg. ¥y 0 & 17 mmig.) ¥
participd activamernie en la "exhalacion®. Se¢ observd gue &
presién de 8 mmHg. y ajustando 300 ml. er ambos respiradores se
maneja el wvolumen completa a diferencia de Cuando se incrementa
la presicon a 17 mnHg. v se obtiene uma dieminucion del violumen
del 20% en el respirador disenado. En  forma paralela =e
coneclarcn dc; transductores de presidn (F=1000 B Harco
Biosystems) en la wvia del aire da] Es;irémetrﬂ ¥ Bn el sistema de
compresidn de!l fuelle para chtener registros de presidn ({iguras
Sowoa ).,

I11.- Pruebas In-Vivo

v

- - La 7
1.- El respirador dicsefada =e conecto a un 5.E. ¥y ze hizo
funciorar, al mlemo tiewmpo =& coneclaron dos transductores de

ﬁresiﬁn, un2 ¢ h la wid del aire del =,0, ¥ cliro en @] sistema de

compresidn del {fuelle los registros  pblen:dos mostraron  un
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FIGURA 7 1.- POLIGRAFQ, 2.- RESPIRADOR 3. ~-TRANSDUCTOR
DE PRESION, 4.-VALVULA DE EXHALACION,S.-ESPIRCMETRO |
6.-PESOS VARIABLES.
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FIGURA B REGISTROS DE VOLUMEN ¥ PRESICH IN-VITRO. 1.-RESPI-
RADCR HARVARD, 2 .-RESPIRADOR DISENADG 1. -REGISTRO DE FRESION

EN RESPIRADCR DISEMADO. A} A PRESION DE O-Bmmby. . B) A PRE-

S5ICe DE Q-17 mmiky .
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2scensn ]ugarftmirn, Fara disminiit subifameate al final de 1la
inhalacidh {+iguras o ol L

2.- El ventilador se utilizc en un grupo de g Perros mestizos a

ios gue se anestesio con Pentobarbital sddico er dosis de 30 me,
por Hag. de PESO, a continuaricn se intubaran Eun_td%ula de Rush
calibre 8, se EﬂlDEa:Dn en posicidn decdbitn supino v se dimecd
ura arteria temoral, para 1a obtencidn de muestfas de Eangre, a
las que se midid presidn Parcial de oxfgeno, bioxido de carbang y
PH en un gasdmetrg Radiometer Copenhager BMS MKk 2,
Cada experimento consistic en trecs etapas:
1.-8e tomd una muestra de sangre arterial =in aplicar
respirador,
Z.-Se conectd 1a cdnula de PRush # un respirador Harvard,
se ventild par 30 minutos a 1o largo
toamaran 3 muestras de sangre arterial,

¥
de los cuales =1=3

conecto
la cdnula al. respirador diseffado y e mantubs. efi ' esas
condiciones por 30 minutos a 1nm largo de los cuales se

3.-8¢ desconectd 1a canula 'y pasados 10 minutos se

tomaron & muestras de Sangre arterial.

El peso de 1pg PErres vario  entre 13 y 25 Ka. los voldmenes
carrlentes gue les correspondieron variaron entre 230 ml. v 400

ml. lae +frecuencias respiratorias utilizadas fueron para el

respirador Harvard {g ciclos/minute y para e] respirador disefado

variaron entre ]2 i BT T T e e Para el respirador
Harvard los valgres promedio maxime y minime de FO v PCO fueron
60 a 83 mmHg., vy 55 a 1ig kg, respectivamente, para of

respirador disenadg 85t0s mismos dalos fusron &2 a 33 mmHg, v 55

2 13 mmHg., (Tabla 1},

DISCUSION

Los resultados ‘sugleren que e respirador disefado funciona,
salvo algunas deficienclas. En las espirpmetrias de calibracidn
2 observd gue €l respirador disefado no ofrece el wvolumen

o
minime =Eperado Yy =8l el maxine, por g que =se sugiere una

recalibracidn, lac redistros de presidn y espirometria fn-vitro

mugstran gue el volumen €S suministrado a resistencia de 8 mmHg.
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FIGJIRA 9 1.- POLIGRAFQ, 2.- RESPIRADUR,

3 - TRAMSDUCTOR DE
FRESION, 4.- VALVULA DE EXHALACION, 5.- EUJE
TACIOH ,
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FIGIRA 10 REGISTROS DE PRESION IN-VIVD 1 .-

EN LA VIA
- EN EL 5I5-

DEL AIRE DEL SUJETO DE ExPERIEENI‘ACIGN P15
TEMA DE COMPRES Iow
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er su totalidad y 80 % para el respirador diseiado a resistencias
altas ({17 mmHg.), posiblemente por gue el ventilador es mas

complejo {doble circulto), ¥ &1 volumen es amortiguado o existen

fugas, las curvas de pPEEiﬁH =ugieren que la valvula de
exhalacidn propuesta ei eficiente a resistenclas bajas al
permitir gue en la wia del aire se genere un $lujo hacia el
interior de los pulmones, ¥y posiblemente es la causante de la
perdida de 20 % de wvolumen cuando se opera con resistenclas altas
por 12 gue seria deseable una v3lvula mds eficiente.

Los registros de presidn in-vive sugieren Que Se generan curvas
similares a las conocidas.

A1 probarle in-vivo con perros se observa gue existen casos
{perros 1,2,3,5,7) Bn los gue fue pocsible mantener ura
oxigenacidn similar o wejer a la gue ofrece el respirador
Harvyard, =in embargo en 2 casos (perros &6,8) =e pbtuvieron
valores destavorables debido posiblemente al tamafio de los
animales ¥ en el perro 4 el mal funcionamiento se artihuyﬁ' a
factores nc previstes { falta de energia neumatica y fugas! como
io demuestra la baja frecuencia a que operd el aparato.Se observao
la imposibilidad de manejar las +frecuenclas gue se nsperabén
logrando unicamente la mitad del rango. Por todo lb anterior es

necesario eliminar los defectos de diszefo descritos.
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