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(54) Titre : DISPOSITIF PORTABLE D'ULTRAFILTRATION

(57) Abrégé : L'invention concerne un dispositif portable pour ultrafiltration qui comporte un
soufflet aspiratif relié par une tubulure passant à travers une électrovanne à l'un des
embouts dialysat d'un hémofiltre intégré dans un circuit sanguin fait lui-même de lignes
artérielles émanant d'un abord vasculaire et passant à travers une pompe péristaltique
et de lignes veineuses passant à travers un bloc électronique de sécurité et rejoignant
l'abord vasculaire alors que l'autre embout dialysat est relié à un détecteur de pression
d'ultrafiltration. La pompe péristaltique, le bloc électronique de sécurité, le détecteur de
pression d'ultrafiltration et I'électrovanne sont relié et contrôlés par une unité centrale
intelligente alimenté par une batterie rechargeable. Le sang du patient circule dans le
circuit sanguin et la pression négative générée par le soufflet aspiratif est transmise à
travers la tubulure de raccordement et provoque l'ultrafiltration du sang à travers les fibres
de l'hémofiltre. Ainsi du liquide s'accumule dans l'espace entourant les fibres et dans le
soufflet aspiratifjusqu'à remplissage complet de celui-ci. Au fur et à mesure du remplissage
du soufflet aspiratif la pression négative qu'il exerce s'atténue jusqu'à devenir nulle puis
s'accroit lentement jusqu'à atteindre le niveau de la pression régnant dans le sang contenu
dans les fibres. A ce moment-là, l'ultrafiltration s'arrête et l'unité centrale indique la fin du
traitement à l'utilisateur par une alarme visuelle et sonore. Le sang est restitué au patient
par l'infusion d'une solution physiologique isotonique. L'hémofiltre et le soufflet aspiratif sont
alors retirés du dispositif.
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