10

15

20

149213

D, Juan Casale Costa, de nacionalidad espafiola, domici-
1iado en Barcelona, calle Roselldn n® 86, solicita registrar
un modelo de utilidad, por 20 s&iios, ?ara Espajfia y sus Colo-
nims, que se refiere a " UNA SILLA DE CURAS, QUE FUZDE FACILMA
TE CONVERTIRSE EN MESA PARA INTERVENCIONES QUIRURGICAS" clase
68, grupo 792 del Nomenclator.- | ‘

En las modernas salas de operaciones, de clfnicas y hos-
pitales y en los dispensarios de urgencia, ge utilizan dife-
rentes tipos de mesas, para practicar intervenciones quirur-
gicas, las cuales estdn dotadas de diversos mecanismos, accio-
nados por mfltiples palancas, que permiten la inclinacién de
los varios planos que constituyen el conjunto de la mesa, a
fin de poder colocar al paciente en la yosicidn mds favorable,
para facilitar la labor del médico. Por lo regular dichas me-
sas son de dimensiones considerables y solo tienen aplicacién
para ser utilizadas como a tales.,

Para curas de urgencia gue deben practicarse a los obre-
ros accidentados y en los gabinetes de los médicos, oculigtas,
odontélogos, callistas y otros profesionales que se dedican 8
la cirugia menor, se emplean unas sillas dotadas de mecanis~
mos que permiten diversos grados de inclinacidn del resbaldo
y del soporte dénde descamsan los biés. Dichas sillas, no

obstante, solo pueden cumplir su funcidén especifica, pero
ninguno de los tipos, hasta ahora conocidos en nuegtro merca-
do, puede ger convertido en vna verdadera mesa de operaciones,

En los dispensarios o botiquines instalados en fébricas
y talleres para atender en su primera cura a los operarios

gque se lesionan, es muy convenlente disponer, en determina-
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dos casos, de unz mesa de operacioﬁks, gue muchas iécés no
se puede ins?alar, por no disﬁoner de espacio adecuado. Otro
tanto sucede en las habitaciones que los dentistas, cculistas
y médicos en general han convertido en sala de trabajo o ga-
binete'para reconocimientos.

De las anteriores obgervaciones se desprende gue la cre-
acién\de un modelo de silla de curas, que en un momento dado
pueda convertirse en mesa de operaciones, serfa de gran uti-
lidad y aceptacidn entre nuestra clase médica en general.

L& presente solicitud de registro de modelo de utilidad
tiene por objeto dar & conocer y proteger para su explotacién
con caricter exclusivo, una nueva silla de curas, que facil-
mgnte puede convertirse en mesa para intervenciones quirurgi-
cas, la cual estd dotada de sencillos mecanismos qué permiten
la transformgcién estando el paéiente sentado sobre la silla.

on el dYnico dibujo que se acompafia y que forma parte in-
tegraﬁte de esta memoria deseriptiva, se representa, vista en
perspeotiva, 1a silla o mesa"oﬁjeto del invento, mostrandose
dicha ejecucidn solo a t{tunlo de ejecmplo y sin que su forma
y dimensiones sean en ningun casc limitativas.

La mesa o silla estd formada por un armazdn, construldo

.mediante tubos metdlicos, convenientemente curvados y solda-

dos entre sf, cuya estructura bésica se compone de dos mon-
tantes laterales (1), iguales y paralelos, los extremos de
los cuwales se apoyan en el suelo, formando los cuatro pies
(2) sobre los que descansa la silla o mesa. Los lados supe-
riores de dichos montantes sustentan el asiento y tienen una
ligera inclinacién hacia atréds, a fin de hacer més comoda la
colocacidn del paciente.

Los montantes prineipales (1) estén unidos entre sf,
por la parte ihferidr, mediante un travesafic tubular (3) y
por la parte superior, por otros dos travesafios (4) - (5),
que al mismo tiempo sirven de eje de giro para la oscilacién

del respaldo (10) y del soporte (8) en el que descansan las
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plernas. Para dar mayor rigidez a los montantes principales

los ples (2) estdn unidos, bis a bis por otros dos travesa-

fios laterales (6).

El soporte (8), que sustenta las piernas del paciente,
es suceptible de adoptar diversos grados de inclinacién, si-
guiendo la trayectoria marocada por laflecha {a) en el dibujo
de referencia; hasta alcanzar laposicién horizontal, sefiala-
da por linea de trazos. La union entre el soporte (8) y el
tubo (5), scbre el cual oscila, se efectua mediante unas pe-
queflas abrazaderas (7), solidarias de la parte mévil.

El respaldo (10), es también inclinable, desde 1a posi-

cibn vertical hasta la horizontal, siguiendc la trayectoria

indicada por la flecha (b). La union articulada entre el

respaldo (10) y su eje de giro (4) se efectua mediante las
sbrazaderas (8'), solidarias de los lados verticales del res—
paldo. o

Bl respaldo est4 formasdo por un tubo curvade en forma
de U, que tiene los extremos inferiores de sus brazos unidos
por un travesafio (11), en el eentro del cual se apoya la pa-
lanca articulada (12) - (13) - (14), que hace golidarios los
movinientos oscilatorios del respaldo (10) y del soporte de~
lantero (8), de manera que al bascularlos, ambos alcanzan la
posicién horizontal a un mismo tiempo.

Dicha palanca estd compuesta de un codo rigido (12),

fijo al centro de un travesafio (9), que se ha previsto en la

- parte media del referido soporte (8) para las plernas., Arti-

culadamente unida a dicho codo se ha dispuesto una varilla o
tirante (13), ‘cuyo ¢bro extremo estd acoplado, también arti-

culadamente, con unapieza arqueads (14) que parte del centro

del travesaifo (11), colocado en la parte inferior del res— .
paldo. I
Cuando se inclina el respaldo, en direccidn de la flecha

(b), el punto articulado de lapieza arqueada (14) avanza ha-

cia la parte delantera de la silla, impulsando a la varilla
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{13) en igual direccidn y obligando &l codo (12) a levantar-
se, arrastrando el bastidor delantero (8) en el sentido de
la flecha (a).

Para poder estabilizar los planos del réspaldd y del so-
porte delantero & un determinado grado o 4ngulo de inclina6id1
o et la posicién horizontal, se ha ideado un nuevo mecanismo

que, por lo seneillo y seguro de su funcionaniento, consti-

'tuye una notable mejora sobre los hasta ahors empleados para

fines similares. Dicho mecanismo estf formado por una guia
curvada y dentada (15), que se apoya solidamente por sus extre
mos, sobre los lados del 4ngulo posterior de uno de los mon=
tantes (1). BEn los ﬁientes que presenta el cuadrante (15) por
su cara interna, entra un pestillo (16) bifurcado, que sale

del interior de uno de los brazos (10) del respaldo. Dicho

pestillo estd dispuesto en el extremo libre de una varilla

(17), que pasa por dentro del citado brazo tubular (10) y
agclende y desciende accionsda por una pequefa palaﬁquita
(18), o boton pulsador, que al ger obligada a bajar, siguien-
do la trayectoria marcada por la flecha (¢), atrae el pestillo
(16) hacis arriba, desconectandolo de log Bientes de la cre—
mallera (15) y cuando cesa la accién scbre la citada palanca,
ge dispara la varilla (17) otra vez hacia abajo, impulsada por
un muelle espiral alojado dentro del tubo (10) y superpuesto

a la varilla, en su extremo superior. Dichc muelle se compri-
me cuando se presiona sobre la palanca (18) y la fuerza acumu-
lada en el mismo es la que dispara el pestille, cuando el mue—
lle se expansiona, al dejar libre la palanquita (18). Los pla-
nos del respaldo y del soporte delantero, tiernen tantas posi~

ciofies estables de inclinacién, como dienteé lleva el cuadran-

te (15). BIl mecanismo descrito presenta la ventaja de que la
misma persoma que aguanta el peso del paciente apoyado sobre
el respaldo, durante el movimiento basculante tiene & mano la
palanquita de embrague y desembrague del pestillo (16), que

fija el respaldo y por ende al soporte delantero, 3 una deter-f

mingla posiecién, ‘
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El hecho de gque todo el mecanismo esté contenido en
uno: de los brazos tubulares del regpaldo, simplifica las 1{-
neas de la nueva gilla o mesa de curas, evitando palancas ex-
teriores que tanto afean y complican la estructura.

El bastidor delantero (8) puede ser subdividido en dos
partes, a fin de poder levantar independientemente una u otra
plerna, en cuyo caso los soportes éstarén unidos al respaldo
por sendas palancas independientes.

La cremallera (15) puede tener susg dientes dirigidoa-
hacia laparte externa del cuadrante, func;onando enfoncea el
restillo en sentido inverso.

Para la sujecidn de las planchas metdlicas o dé vidrio,
gue cubren loe tres planocs que forman la gilla ¢ mesa, se han
previsto, sobre log msrcos respectivos, wrios apoybs (19),
que gobresalen horizontalmente, enfrentedos dos & dos.

Loe tres planocs que forman el conjunto de la silla o me-

” Ea de cura, pueden ir cublertos, en sustitucién de las plan-

chas metdlicas o de vidrio, con unos bastidores forrados de
tapicerisa.

El respaldc, en vez de tener la forma plana representada
en el dibujo de referencia, puede ser ligeramente curvado en
sentido edncavo a fin de hacer més comoda la postura del pa-
ciente. :

Por consiguiente que la forma, dimensiones, disposicidn
y arreglo del conjunto y de cada una de las partes p plezas
gque integran la nueva silla, o mesa de cura, podrén sufrir
todas aquellas variaciones y modificaciones que se consideren
pertinentés, con tal de que cumplan su funcién caracteristica
y no se aparten esencialmente de las particularidades del
modelo que dejamcs descrito.

Los materiales empleados para la fabricacién de la mesa
o silla de curae, podrdn variar a voluntad del constructor y
se elegirdn entre los mas adecusdos a cada caso, utilizando-

se con preferencia, para el montaje de la estructdra, tubosg

.
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< 160 metdlicos, niquelados, cromados, esmaltados o pintados en
cuslguier color.

El modelo de utilidad por "Una silla de curas, gqgue pucde
facilmente convertirse en mesa‘para intervenciones guirurgl-
cas", cuyo privilegio de explotacidén en Lspafia, sus @olonias

165 ¥ Protectorado, se asolicita por un periodo de 2C aiflos, recse-
rd sobre las particularidades que se concretan en las siguien-
tes

REIVINDICACIONES
1%.— "UNA STLLA DE CURAS, QUE PUEDE FACILMENTE CONVERTIRSE
EN MESA PARA INTERVINCICNES QUIRURGICAS" de que la mesa o

170 8illa estd <formada por uvn armazén tubular compuesto de un
asiento (1) gue descansa sobre cuatro pies (2), y de dos o
nde planos ineclinables, cuya estructura es también tubular,

unidos articuladamente al armszén del asiento, los cuales

constituyen el respaldo (10) y el apoyo o apoyos (8) para

175 las piernas, que en virtud de un juego sencillo o doble de
palancas articuladas pueden bascular simultanecametite, desde
la posicién vertical a la horizontal,y estabilizarse a diver-
sos grados de inclinacidén, en virtud de un sistema de embra-
gue y desembrague automftico.

180 . 22,- "UNA SILIA DE CURAS, QUE PUEDE FACILMENTE CCNVERTIRSE
EN MESA PARA INTERVLNCIONZS QUIRURGICAS" segin la reivindi-
cacidén primera, caracterizado por el hecho de que la palanca
acodada y articulada que hace solidarios los movimientos bas-—
culantes del respaldo (10) y del soporte (8) para las piernas,

185 eatd compuesta de un codo rigido (12), fijado a la parte me-
dia de dicho soporte, el cual estd unido articuladamente a |
vna varilla o tirante (13), cuyo otro extremo estd acoplado
también articuladamente, a unapieza arqueada (14), que forma
T con un travesafio (11) colocado en 1la parte inferior del

190 respaldo.
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2.,- "UNA SILIA DE CURAS, QUE PUEDE FACILMENTE CONVERTIRSE
EN MESA PARA IﬁTERVENCIONES QUIRURGICAS" segin las reivindi-
caciones precedentes, caracterizado‘por gl hecho de‘que el
mecansimo de embrague j desembrague automdtico para estabi-
lizar los planos del respaldo (10) y de los soportes delante-
ros (8) a un dcterminado dngulo de inclinacidn, est4 forma-
do nor un cuadrante (15), Aentado exterior o interibrmente!
unido snlidamente entre los lados del 4ngnlo rosterior de
uno de los montantes (1) del asiento, en cuyos dientss entra
un pestillo bifurcado (16), que sale del interior de uno de
log brazos del respaldo, el cual estd dispuesto en el extre-
mo libre de una varilla (17), que pasa por dentro del eitado
brazo tubular y asciende y desciende, accionada por una peque-
fia palanquita (18), que al ser obligada a bajar atrae el pes-—
tillo (16) hacia arriba o lo impnlsa hacle abajo desconectan-—
dolo de la cremallera curvada (15) y cuando cesa la accién
sobre la cltada palanguita o botoun pulsador, se dispara la
varilla (17), otra vez hacia abajo o haocia arriba, impulsada
por un muelle espiral alojado demtro- del tubo (1C) 'y super—
puesto a la varilla en su eitremo superior.

2,~ "UNA BILLA D& CURAS, QUE PUIDE PACILMUNTZ CONVEIRTIRSE
E MESA PARA INTERVENCIONES QUIRURGICAS" Tal como se ha des-
crito y demostrado en el dibujo adjunto;

Consta de siete hojas foliadas y mecanografiadés~por

una sola cara.

Barcelona a 28 de Noviembre de 1946
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