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from the IOP sensor (5) and presents the [OP pressure data on a screen; the UEL (13) mainly consists of two parts: an antenna and a
main unit, where the antenna feeds bursts of RF radio frequency energy to the implant sensor (5) and when the sensor (5) is energized,
it returns a signal with information from the [OP, this signal being received by said antenna and sent to the main unit for processing.

(57) Resumen: Sistema de implante de drenaje para glaucoma con sensor de presion intracular (PIO) y mierovalvula, y unidad de
lectura externa caracterizado porque comprende: (1) un dispositivo de implante ocular (1) que comprende un cuerpo principal adosado
a una canula (3) con orificio de entrada (4) el cual se comunica a través de un microcanal (10) que atraviesa dicha cdnula con una
microcamara del sensor (11) sobre la cual se encuentra un sensor (0 mas)(5); dicha microcdmara esta en comunicacion fluida con una
microvalvula (2) la cual regula el paso de liquido ocular a un orificio de salida (7), donde la microvalvula (2) se encuentra cubierta por
una placa en dicho cuerpo principal, el dispositivo de implante cuenta ademds con una bobina plana (6) para energizar el(los) sensor
(es)y la microvalvula y un microchip (12) para regulacion de un actuador de la microvalvula y procesamiento de sefial y modulacién
generada por el(los) sensor(es); (2) una unidad externa de lectura (UEL) (13), la cual adquiere y procesa sefiales del sensor 5) de PIO
y presenta los datos de presion de la PIO en una pantalla; la UEL (13) principalmente se compone de dos partes: una antena y una
unidad principal, donde la antena alimenta mediante rafagas de energia de radiofrecuencia RF al sensor (5) del implante y cuando el
sensor (5) se energiza, devuelve una sefial con informacion de la PIO, esta sefial es recibida por dicha antena y enviada a la unidad
principal para su procesamiento.
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SISTEMA DE IMPLANTE DE DRENAJE PARA GLAUCOMA CON SENSOR DE
PRESION Y VALVULA, Y UNIDAD DE LECTURA EXTERNA

CAMPO DE LA INVENCION

La presente invencidén se incluye dentro del campo de los

implantes intraoculares con una derivacidén acuosa
implantable permanente para reducir la presién
intraocular (PIO) en la cémara anterior del ojo donde

el implante incluye un sensor de presidn para proporcionar
la medicidén de la PIO y monitorear externamente la
resistencia hidrdulica y una microvéalvula asociada al sensor

que permite el drenaje.

OBJETO DE LA INVENCION

El glaucoma es una enfermedad progresiva que lleva a la
ceguera causada por un incremento gradual o a veces en forma
radpida de la presidn intraocular. El incremento de la presidn
intraocular constituye es considerado un factor de riesgo
muy importante de contraer ceguera y se estima gque cerca de
67 millones de personas sufren glaucoma en el mundo.

El sistema de implante de drenaje para glaucoma con
sensores y unidad de lectura externa de la presente invenciodn
estd indicado para reducir la presién intraocular en
pacientes con glaucoma refractario o no refractario. E1l
dispositivo incluye, por ejemplo, un sensor de presidn para
medir la PIO de forma inalédmbrica para proporcionar al
profesional médico informacién a pedido, asi como alertar al
paciente de cambios necesarios gue requieren intervencidn
médica. Esta informacidén es utilizada por el profesional

médico para guiar la terapia.

ANTECEDENTES DE LA INVENCION
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Los primeros sensores pasivos sin cable fueron
propuestos en el afio 1967, los mismos utilizaban un inductor
de espiral miniatura (L) y un capacitor sensible a la presidn
(C) para construir un sensor resonante gque pudiera medir la
presidédn del fluido dentro del ojo (un sensor de presidn
intraocular). La idea se basd® en un capacitor mecédnicamente
ajustado (varactor), lo cual ha sido una forma efectiva de
sintonizar circuitos resonantes desde el advenimiento de la
radio. A pesar de esto, la tecnologia de sensado capacitivo
inaldmbrica ha experimentado una répida expansidén solamente
en las Ultimas dos décadas, debido al desarrollo de 1los
sistemas microelectromecdnicos (MEMS), la nanotecnologia vy
la tecnologia inalédmbrica.

En afios anteriores, sensores inaldmbricos de bajo perfil
basados en circuito oscilador LC pasivo (tipicamente una
serie de tanques RLC) han sido utilizados para medir
presiones (Chen P.-J., Rodger D.C., Saati S., Humayun M.S.,
Tai Y.-C. Implantable parylene-based wireless intraocular
pressure sensor. Proceedings of the IEEE 21st International
Conference on Micro Electro Mechanical Systems, 2008 (MEMS
2008); Tucson, AZ, USA. 13-17 January 2008; pp. 58-61.) El
principio de trabajo de estos sensores pasivos LC se basa
tipicamente en detectar variaciones de frecuencias de
resonancia concomitantes, donde la cantidad a ser medida
saca de onda los elementos capacitivos o inductivos del
sensor. Esto podria ocurrir, por ejemplo, a través de
deflexiones mecédnicas de electrodos. En general, la lectura
de datos del sensor inaldmbrico depende del acoplamiento
inductivo mutuo, y la informacidén del sensor es codificada
en el coeficiente de reflexién. Tal sistema sensor
telemétrico puede ser modelado utilizando un modelo simple
de circuito equivalente, en el cual los sensores compactos

estén representados por una serie de tanques RLC resonantes,
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donde una resistencia R tiene en cuenta el poder de
disipacidén del sensor.

Aungue ha habido un progreso continuo en sensores micro
Yy nano mecanizados en los recientes afios, lo basico de las
técnicas de telemetria de lectura de datos permanece
esencialmente sin cambios desde la presente invencidn. Sin
embargo, las mejoras en los limites de deteccidn son a menudo
impedidas para 1los niveles disponibles del factor Q, 1la
resoluciédn de sensado y sensibilidad relativa a la variacidn
espectral de resonancia en repuesta a variaciones de
propiedades fisicas a ser medidas. En particular, 1los
microsensores modernos LC basados en resonadores de capa
delgada o actuadores, usualmente tienen un bajo factor Q
modal, debido a disipacién de potencia relevante causadas
por efecto piel, las corrientes de Eddy vy ambientes
circundantes con pérdida eléctrica (tales como tejidos
biolégicos). Una inclinacidén aguda de reflexidn de banda
estrecha ha sido una meta codiciada por largo tiempo para
telemetria de sensores inductivos, dado que con la misma se
podria alcanzar una deteccidn superior y solidez a 1los
ruidos. Sin embargo, aungque muchos aparatos fueron
realizados mediante impedancia o analizador de redes, 1los
mismos no resultaron portables para utilizacién en
pacientes.

Intentos de obtencidén de técnicas de medicidn portable
usando tanques de sensores de presidédn LC inaldmbricos, DDS
con detector de fase fueron reportados por Hong y Bao, H
Zhang, algunos investigadores han reportado conceptos de
circuitos frontales para sistemas de sensores de lectura de
datos inalambricos. Estos circuitos de lectura estéan
designados para desmodular los cambios de pardmetros de
impedancia de la antena de lectura terminal debido al

acoplamiento mutuo.
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Nopper et al. (Nopper R., Has R., Reindl L. A Wireless
Sensor Readout System—Circuit Concept, Simulation, and
Accuracy. IEEE Trans. Instrum. Meas. 2011; 60:2976-2983) han
extraido la seflal de frecuencia de resonancia de un sensor
a una distancia por multiplicacidén de la fuente de sefial del
terminal de antena de lectura y 1la sefial de modulacidn
producida por el acoplamiento mutuo, de este modo filtrando
y desmodulando la parte real de la impedancia de un terminal
de antena de lectura; sin embargo, la precisidn del circuito
de lectura fue fuertemente influenciado por el factor Q del
sensor remoto. Coosemans et al (Coosemans J., Catrysse M.,
Puers R. A readout circuit for an intraocular pressure
sensor. Sens. Actuator A Phys. 2004;110:432-438) estudid los
circuitos de lectura en base a un oscilador de voltaje
controlado (VCO), el cual generd un circuito de seleccidn de
frecuencia para manejar la bobina de antena de lectura.

La sefial de salida del VCO produciria un punto de
mutacidén en la frecuencia resonante del sensor remoto en un
periodo de barrido. Sin embargo, los resultados no fueron
satisfactorios.

Salpavaara et al. (Salpavaara T., Verho J., Kumpulainenm
P., Lekkala J. Readout methods for an inductively coupled
resonance sensor used in pressure garment
application. Sens. Actuators A: Phys. 2011; 172:109-116)
estudid el circuito de deteccidn de hardware de diferencias
de fases, con compensaciébn los cambios de frecuencia de
resonancia con acoplamiento a distancia, y construir un
Sistema para monitoreo de presidn de vestimenta.

Bao et al. (Bao K., Chen D., Shi ¢., Liu L., Chen J., Li
J., Wang J. “A readout circuit for wireless passive LC
Sensors and its application for gastrointestinal
monitoring.” Meas. Sci. Technol. 2014;25 doi: 10.1088/0957-
0233/25/8/085104) construyd un método de deteccidn de

diferencia de fases basado en DSP, y amplificacién de las
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seflales débiles en una distancia grande a través de un modo
diferencial; sin embargo la banda de frecuencia de trabajo
es muy baja, menor que 1 MHz. Los componentes sensibles vy
circuitos de lectura en los sistemas de acoplamiento mutual
mencionado arriba fueron disefiados para ser aplicados en méas
de un ambiente seguro. En otras palabras, cuando los sensores
son operados, solamente la capacitancia sensitiva del sensor
cambiaria, pero los paradmetros del sensor permanecerian
iguales.

H.Zhang et al. (Zhang H, Hong Y, Liang T, et al. Phase
interrogation used for a wireless passive pressure sensor in
an 800 °C high-temperature environment. Sensors (Basel).
2015;15(2):2548-2564. Published 2015 Jan 23.
doi:10.3390/s150202548)presentd un sistema completo de
medicidén pasiva 1naldmbrica y analizdé los parémetros de
impedancia del modelo de acoplamiento mutual pasivo
inaldmbrico y la fase de impedancia de la variacidn terminal
de la antena de lectura con el factor Q del sensor resonante
LC bajo condiciones de alta temperatura. Otros
investigadores propusieron calcular la salida del sensor a
través de férmulas analiticas, de los parédmetros del sistema
y parte de la impedancia real, la cual es medida siempre a
una frecuencia fija. Esto permite adoptar electrdnicas de
lectura més sencillas.

El documento “MEMS-based wireless intraocular presure
sensor” de R. Blue y D. Uttamchandany publicado en Woodhead
Publishing Limited, 2013, muestra las aplicacién de
dispositivos MEMs para sensores inaldmbricos de la presidn
ocular.

La patente estadounidense U.S. 6,168,575 de Soltanpour
et al. titulada “Método y aparato para controlar la presidn
ocular”, describe una pedquefia bomba de 5 a 15 mm de longitud
la cual es implantada en el oJjo para remover el exceso de

fluido que puede ser ajustada manualmente o automaticamente,
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el control es realizado por un sensor de presidn conectado
a un microprocesador, estando el sensor dispuesto en forma
externa al ojo, dicha patente discute la desventaja del
ajuste automético como las complicaciones relativas a la
hipotonia muscular [parrafo 0009].

La patente estadounidense U.S. 6,589,203 describe un
dispositivo implantable ocular gque posee una superficie de
deformaciédn hecha de un material capaz de soportar una
deformacién continua y un tubo de drenaje gque posee una
valvula sensible a las variaciones de presidn que limita el
flujo que circula por el tubo.

La patente estadounidense U.S. 6,682,500 de Soltanpour
et al., refiere a “Aparatos de musculos sintéticos basados
en bombas de diafragmas”, donde se describe un dispositivo
hecho con una bona de diafragma hecha de un polimero
sintético de un compuesto metdlico e incluye un sensor de
presidén. Este aparato estd equipado con dos véalvulas, una
conducto de salida, para regular el flujo de fluido en la
bomba. Esta referencia también permite implementar un acople
inductivo para transferir sefiales entre el implante y un
accesorio externo (ver péarrafo [0010],

Desafortunadamente los arriba mencionados implantes
tienen problemas de tamafio y biocompatibilidad dado gque no
permiten cumplir requerimientos de disefio.

Referencias menos relevantes pero gque podrian ser de
interés en el campo son la Patente Francesa 2,533,658
dirigida a implante de valvula para cura del glaucoma y la
patente estadounidense U.S. 4,282,882 dirigida a aparato
para modificar la presidn intraocular, la patente
estadounidense U.S. 4,402,081 dirigida a valvula artificial
implantable para regular la presidn intraocular, la patente
estadounidense U.S. 4,585,457 dirigida a lentes
intraoculares inflables, la patente estadounidense U.S.

4,886,488 y la patente estadounidense U.S. dirigida a método
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y sistema de drenaje lagrimal del glaucoma, la patente
estadounidense U.S. 5,454,796 dirigida a dispositivo vy
método para controlar la presidén de fluido intraocular, las
patentes estadounidenses U.S. 5,520,631; 5,704,907 WY
5,433,701 dirigidas a aparato para reducir la presidn ocular,
la patente estadounidense TU.S. 5,454,796 dirigida a
dispositivo y método para controlar la presidén de fluido
intraocular, las patentes estadounidenses U.S. 5,520,631,
Uu.s. 5,704,907 vy U.S. 6,102,045 dirigidas a métodos vy
aparatos para disminuir la presidn intraocular, la patente
estadounidense U.S. 5,523,808 dirigida a aparato oftéalmico
provisto con sistema de medicidédn de la presidn intraocular,
la patente estadounidense TU.S. 5,626,559 referida a
dispositivo oftédlmico para drenar el exceso de fluido
intraocular, la patente estadounidense TU.S. 5,651,782
referida a método y aparato para implantar una malla en
cirugia de glaucoma, la patente estadounidense U.S.
5,656,026 referida a método de ensayo 1n wvitro de un
dispositivo de limitacioén de gradiente de valvula
unidireccional para drenar glaucoma, la patente
estadounidense U.S. 5,713,844 referida a dispositivo vy
método para regular presién intraocular, la patente
estadounidense U.S. 5,743,868 dirigida a dispositivo de
cbrnea implantable para regular la presidén, la patente
estadounidense U.S. 5,785,674 dirigida a dispositivo vy
método para el tratamiento de glaucoma, la patente

estadounidense U.S. la patente estadounidense U.S. 5,807,302

referida a tratamiento del glaucoma, la patente
estadounidense U.S. 5,868,697 referida a implante
intraocular, la patente estadounidense TU.S. 5,968,058

dirigida a dispositivo y método para implantar un implante
intraocular, la patente estadounidense TU.S. 6,077,299
referida a implante no invasivo con valvula ajustable para

drenar humor acuoso en glaucoma, la patente estadounidense
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U.S. 6,083,161 referida a aparato y método para mejorar la
presidn ocular establecida, la patente estadounidense U.S.
6,113,342 dirigida a método de diagndéstico y aparato para
proveer una presidén intraocular efectiva en base a mediciones
de 1la cbrnea, la patente estadounidense U.S. 6,464,724
dirigida a dispositivo de stent y método para tratar
glaucoma, la patente estadounidense U.S. 6,468,283 referida
a método para regular la presidn con un implante ocular, la
patente estadounidense U.S. 6,510,600 referida a método para
la manufactura de un implante con regulacidén de flujo, las
patentes estadounidenses U.S. 6,558,342 vy U.S. 6,730,056
dirigidas a implante ocular para el tratamiento de glaucoma
y método para la manufactura del mismo.

La patente estadounidense U.S. 6,939,299 se refiere a
sensor continuo de presidn ocular implantable.

Ninguno de los documentos del arte previo considerados
han tenido en cuenta la asociacidén de valvulas integradas
con el sensor; esta combinacidédn no resulta una obviedad
considerando la sinergia entre el monitoreo y la presidn
teniendo en cuenta el rendimiento de la valvula en funcidn
de otros procesos gue ocurren como un avance de fibrosis y
otras complicaciones que inciden indirectamente en la medida

de presidédn del sensor

RESUMEN DE LA INVENCION

El sistema de implante de drenaje para glaucoma con
sensor de presidn intracular (PIO) vy microvalvula, y unidad
de lectura externa comprende:

(1) un dispositivo de implante ocular (1) que
comprende un cuerpo principal adosado a una canula (3) con
orificio de entrada (4) el cual se comunica a través de un
microcanal (10) que atraviesa dicha cénula con una

microcamara del sensor (11) sobre la cual se encuentra un
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sensor (5); dicha microcamara estd en comunicacidédn fluida
con una microvéalvula (2) la cual regula el paso de ligquido
ocular a un orificio de salida (7), donde la microvalwvula
(2) se encuentra cubierta por una placa en dicho cuerpo
principal, el dispositivo de implante cuenta ademéds con una
bobina plana (6) para energizar el sensor y la microvéalvula
y un microchip (12) para regulacidén de un actuador de la
microvalvula y procesamiento de sefial y modulacidén generada
por el sensor;

(2) una unidad externa de lectura (UEL) (13), la
cual adgquiere y ©procesa seflales del sensor b5) de PIO
y presenta los datos de presidén de la PIO en una pantalla;
la UEL (13) principalmente se compone de dos partes: una
antena y una unidad principal; donde la antena alimenta
mediante radfagas de energia de radiofrecuencia RF al sensor
(5) del implante y cuando el sensor (5) se energiza, devuelve
una sefial con informacidn de la PIO, esta serial es recibida
por dicha antena vy enviada a la unidad principal para su
procesamiento.

En el sistema de implante de drenaje para glaucoma con
sensor de presidn intracular (PIO) vy microvélvula, y unidad
de lectura externa de acuerdo con lo anterior la placa (8)
del dispositivo de implante (1) posee en el extremo contrario
a la canula (3) un orificio de fijacidn (9) que permite la

fijacién de dicho implante a la esclera del ojo por sutura.

DESCRIPCION DE LAS FIGURAS

Estas y otras caracteristicas y detalles de la invencidn
y la manera gue puede ser desarrollada y llevada a la
practica debe ser mejor comprendida por la descripcidn
detallada de los ejemplos no limitados a los modos de la
invencidén ilustrados en las figuras adjuntadas. Otras

variaciones, modificaciones, adaptaciones vy/o agregados
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pueden ser realizados sin quedar fuera del espiritu y alcance
de la presente invencidn.

FIG. 1: representa una vista en perspectiva desde el
lado superior del implante de drenaje para glaucoma con
sensor de presién vista desde 1la parte superior de 1la
microvalvula donde se observa sobre el lado izgquierdo de la
misma la cénula con la entrada del fluido seguido del sensor
y la bobina plana, un orificio externo donde el fluido es
drenado, una placa para extender el 4rea de absorcidn por la
conjuntiva que cubre la microvalvula y sobre la placa en el
extremo contrario al orificio de entrada de la céanula, un
orificio para fijar el implante a la esclera, también se
observa el microchip para el actuador de la microvéalvula o
procesamiento de seflal y modulacién.

FIG. 2: representa una vista lateral del implante de
drenaje para glaucoma con sensor de presiodn.

FIG. 3: representa en el dibujo de arriba una vista
superior de una variante del 1implante de drenaje para
glaucoma con sensor de presidén con las dimensiones en
milimetros y en el dibujo de abajo una vista lateral de
perfil aumentado de dicha wvariante del implante de drenaje
para glaucoma con sensor de presidn con las dimensiones en
micrones.

FIG.4: representa en el dibujo de arriba una vista
superior de una variante del 1implante de drenaje para
glaucoma con sensor de presidén con las dimensiones en
milimetros y en el dibujo inferior una vista lateral de dicha
variante del implante de drenaje para glaucoma con sensor de
presidédn con las dimensiones en milimetros.

FIG.5: representa 2 variantes del sistema de implante de
drenaje para glaucoma con sensor de presidn vy véalvula, vy
unidad de lectura externa, el superior mostrando el implante

y la

10
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DESCRIPCION DETALLADA DE LA INVENCION

El presente sistema de implante de drenaje para glaucoma
con sensor de presidédn y unidad de lectura externa consta del
el dispositivo de implante (1) propiamente dicho que
comprende una microvéalvula (2) dque posee una céanula (3) con
su correspondiente orificio de entrada (4) por donde entra
el fluido ocular cuando dicho dispositivo (1) se encuentra
implantado en forma permanente en el 0jo. Seguido a la cénula
se encuentra un sensor (5), una bobina plana (6), un orificio
de salida (7) por donde drena el fluido ocular para reducir
la presidn intraocular (PIO) en la cémara anterior
del ojo, también comprende una placa (8) para extender el
drea de absorcidn por la conjuntiva que cubre la microvalvula
cuando el dispositivo se encuentra implantado en el ojo;
esta placa posee en el extremo contrario a la cé&nula un
orificio de fijacidén (9) gque ayuda a la fijacidén del implante
a la esclera por sutura. El sensor de presidén ademas de
proporcionar la medicién de la PIO sirve para monitorear
la resistencia hidraulica. Esta medida se utiliza
para guiar el tratamiento del glaucoma.

El Sensor de PIO comprende un sensor de presidn
capacitivo sin baterias integrado en el dispositivo
implantable para proporcionar la medicidn de la
PIO a demanda.

La microvéalvula (2) puede tener un microchip (12) para
regulacién de un actuador o procesamiento de sefial vy
modulacioén.

La cénula posee un microcanal (10) en su interior, el
cual se comunica una microcamara (11) para el sensor (5), la
microvalvula que es una valvula de pestafia y un orificio
para salida a la placa (8). El bajo perfil del implante

permite flexibilidad y conformidad con la curvatura del ojo.
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La derivacidén reduce la PIO que drena el humor acuoso
de 1la cémara anterior del ojo al espacio subconjuntival.

La microvalvula utilizada es una microvalvula cuasi-
biestable como la divulgada en la patente estadounidense
U.S. 8,206,440 que consiste en un diafragma (o tipo viga
voladizo u otra estructura-mecanismo pasiva o activa para
regular el caudal) hecho de un polimero conjugado (u otro
material) que exhibe alta deformabilidad y biocompatibilidad
y cuyo volumen depende del potencial eléctrico aplicado por
un par de electrodos, donde el sensor y el actuador-véalvula
estadn acoplados al conducto de drenaje, primero para
deformarse en funcidédn de 1la presidn del globo ocular vy
segundo en una posicidén de pandeo para normalmente obstruir
el conducto de drenaje. El sensor es una membrana de material
polimérico conductivo con esas mismas propiedades y cuyas
resistencia oéhmica wvaria con la deformacidn mecénica gque
produce 1la presidbn ocular o del tipo capacitivo u otro
mecanismo de transducciodn.

Los materiales preferidos para realizar al 1mplante
comprenden Polimero de Cristal Liquido (LCP) o cualquier
material biocompatible; en la construccidén de dicho implante
se necesita los siguientes materiales (no excluyente):

0 Materiales

B Laminas de LCP con cobre

B Adhesivos para LCP

B Oro

B Tefldn

El presente sistema ademas comprende la Unidad Externa
de Lectura (UEL) (13):

e Unidad Externa de Lectura (UEL) : adquiere 3%
procesa sefales del sensor de PIO vy presenta los

datos de presién de la PIO para ser
revisados por los profesionales médicos y en base a los

mismos tomar decisiones sobre el estado del paciente e
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iniciar cambios en la terapia médica. El1 UEL se compone

principalmente de dos partes:

i) Antena

La antena es usada para interrogar al sensor de
PIO. Los inventores han llevado a la préactica una versidn
de la antena (de 2,25cm de di&metro externo, 5mm de
didmetro interno vy de 3bum de espesor de «cobre), en
una carcasa rigida de plastico (13). Durante la
lectura, la antena se coloca cerca del sensor pasivo
entre 5mm 3% 10mm de distancia (u otras distancias
tanto méds remotas como méas cortas), y la antena 1o
alimenta mediante réafagas de energia de RF. Cuando el
Sensor se energiza, devuelve una sefial con informacidén de
la presidédn. Esta sefial es recibida por la antena y enviada
a la unidad principal para su procesamiento. Otras
variantes de energizacidédn como la propia dJgeneracidn de
energia (energy harvesting) también estan incluidas.

La antena puede estar incluida dentro de anteojos (14)
con unidades de almacenamiento de informacién de datos para
luego dichos datos ser procesados por la unidad de lectura

externa (13).

ii) Unidad Principal

La Unidad Principal es el lugar donde se Jeneran
y procesan todas las seflales para el sistema electrdnico
del paciente. La circuiteria personalizada genera rafagas
de energia de RF a través de la Antena que alimenta al
sensor, procesa la seflal de retorno del sensor, y muestra
visualmente la informacidén de la presidén PIO.

El software en el UEL solicita y guia al paciente para
realizar una medicidn de la presién.

Fabricacién del implante:
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En primer lugar se verifica el estado de las materias

primas compradas para asegurar la calidad de acuerdo a 1o

requerido.
Las laminas de LCP de distintos espesores,
comercializadas generalmente para la fabricacidn de

placas de circuitos impresos flexibles, vienen laminadas
con cobre de ambos lados. El primer procesamiento es
remover dicho cobre de los laminados con solucidn de cloruro
férrico de acuerdo con técnicas convencionales.

Cada lémina de LCP que es sometida a algun proceso
quimico, seguido de wvarios pasos de enjuagues controlados
por conductividad de la solucidén de enjuague final para
verificar la eliminacidédn completa de residuos gque pueden
quedar en la superficie de las léaminas. La léamina gque
contiene a la bobina, la cual estd fabricada en cobre, es
sometida a otra linea de procesamiento, conservando 1los
controles en los enjuagues.

El segundo paso es el corte de laminas individuales de
acuerdo al disefio en stack up (apilado) de varias léaminas.
Dicho corte se realiza con una Cutter Plotter vy tapete
adhesivo para colocar un apilado (stack-up) de papel "“Dry
Resist (DR)” vy lémina propiamente dicha y asi lograr un
sujetamiento apropiado de la léamina a cortar contra el
tapete de corte. Luego al corte, se procede a remover el
stack up del tapete y luego la resina con su correspondiente
removedor.

El corte en las laminas adhesivas de BS (Bonding Sheet)
se realiza directamente sobre el tapete de corte, dado que
estas vienen protegidas de ambos lados con laminados de PET
Yy no requieren de remocidédn de adhesivos.

El corte en las léaminas adhesivas de CuClad se realiza
del mismo modo que en las laminas de LCP.

Para la fabricacidén del sensor se utilizan dos electrodos

de Oro depositados por la técnica de sputtering. Ademés,
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también se utiliza esta técnica para obtener adhesividad
selectiva en ciertas superficies de algunas lédminas. Para
obtener patrones de metal depositado se utilizan laminas en
stencils alineadas con las laminas cortadas previamente.

Por ultimo, en un paso previo a una termocompresidn
final, se realiza una electrodeposicidédn de cobre para elevar
el espesor de ciertas partes metdlicas y fabricar una via
de conexidbn entre los pads para los electrodos del
capacitor y el inductor.

El ultimo paso es la termocompresidén de tTodas las
laminas pre-procesadas individualmente.

Para lo cual, se colocan secuencialmente las laminas en
unas placas calentadoras dentro de una prensa hidraulica,
las cuales tienen pines para la alineacidén de todas las

lédminas.

MODO DE OPERACION

En uno de los usos de operacidn del sistema propuesto el
implante es implantado por medio de cirugia en una manera
normal y en otra como derivacidn o valvulas por abertura de
canales en la esclera en el limbo para la insercidén de la
canula del implante y sutura el orificio de fijacidén en el
lado posterior de la esclera.

Las unidades de lectura son calibradas por tonometria
estédndar (Goldmann) y se los profesionales de la salud pueden
establecer alarmas de control.

El usuario puede cuando lo desee, poner a leer la unidad
de lectura en el ojo a una corta distancia del mismo (o a
distancia mas remota mediante mecanismos adecuados de
telemetria) vy la presidén ocular serd mostrada en una
pantalla. Si la presidn es por encima o por debajo de valores

maximos y minimos programados se activa una alarma que avisa
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al usuario para tener en cuenta en la siguiente visita al
médico.

Los valores de presidén intraocular son almacenados vy
pueden ser exportados para futuros andlisis del médico
durante la visita del paciente.

La microvalvula tiene una opcidn de control activo donde
un actuador cambia la resistencia hidraulica de 1la

microvalvula y un microchip controla el actuador.
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REIVINDICACIONES
1. Sistema de implante de drenaje para glaucoma con
sensores de presidén intracular (PIO) y microvéalvula, vy

unidad de lectura externa caracterizado porgque comprende:
(1) un dispositivo de implante ocular (1) que
comprende un cuerpo principal adosado a una canula (3) con
orificio de entrada (4) el cual se comunica a través de un
microcanal (10) que atraviesa dicha cénula con una
microcémara del sensor (11) sobre la cual se encuentra uno
(0 més) sensores (5); dicha microcémara estd en comunicacidén
fluida con una microvéalvula (2) la cual regula el paso de
liquido ocular a un orificio de salida (7), donde 1la
microvéalvula (2) se encuentra cubierta por una placa en
dicho cuerpo principal, el dispositivo de implante cuenta
ademéds con una bobina plana (6) para energizar el sensor y
la microvalvula y un microchip (12) para regulacidn de un
actuador de la microvalvula y procesamiento de sefial vy

modulacidén generada por el sensor;

(2) una unidad externa de lectura (UEL) (13), 1la
cual adquiere y procesa seflales del sensor(es) 5) de
PIO vy presenta los datos de presidn de 1la PIO en una

pantalla; la UEL (13) principalmente se compone de dos
partes: una antena y una unidad principal; donde la antena
alimenta mediante rédfagas de energia de radiofrecuencia RF
al sensor (5) del implante vy cuando el sensor (5) se
energiza, devuelve una sefial con informacidén de la PIO,
esta sefial es recibida por dicha antena y enviada a la

unidad principal para su procesamiento.

2. Sistema de implante de drenaje para glaucoma con
sensor de presidn intracular (PIO) vy microvélvula, y unidad
de lectura externa de acuerdo con la reivindicacién 1,

caracterizado porque la placa (8) del dispositivo de implante
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(1) posee en el extremo contrario a la canula (3) un orificio
de fijacidén (9) que permite la fijacidn de dicho implante a

la esclera del ojo por sutura.
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