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La presente memorie descriptiva tiene como fin la decla~
racién del objeto sobre que ha de recaer el privilegio de ex~-
plotacibén industrial y comercisl exclusiva en el territorio
nacional de un Modelo de Utilidad, conforme a la legislacién
vigente en materia de Propiedad Incustrial que, segin expresa
el enunciado, trata de una cama clinica perfeccionada.

La finglidad de la presente cama clinica es de gran uti-
lidad en las clinicas gquirlrgicas habituales y especialmente,
para los postoperados, tanto en la cirugfa de adultos como en
la infantil,

Consiste en esencia en la disposicién de un somiers espe-
cial que presenta la pogibilidad de poderse situar en planos
con éngulos variables respscto al horizontal, asf somo formar
un diedro de dngulo también regulable. Todos lés mandos nece-
sarios para la manipulacién de la cama son fécilmente accesi~
bles., 4si mismo, posee dispositivos para fijacién de los diver-
sos instrumentos gue se emplean normalmente en los enfermos
postoperados, como son aparatos de ox{genos, gota a gota, bala
de nitrogeno, etc., eto.

La cama segin el presente invento puede ser convertida en
camilla al estar dotada de ruedas orientables en todas sus pg-
tas asf como ser posible la separacibén de las pieceros y el ca~
becero.

Asf{ mismo dispone de dispositivos adecuados para hacer
posible la fijaocifén de barandillas laterales y la posibilidad
de reducir la camsa a una simple camilla, semejante & las mesas
de operaciones, para su empleo en intervenciones urgentes pos-
Yoperatorias sin necesidad de traslader sl enfermo a otro lu-
gar ni moverlo para cembiarle de la cama a la mesa de operacio-~

nes, como sucede actualmente,
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De 1o que antecede se deduce que la presenté cama puede

considerarse como un importante avance en las instalaciones de
clinicas y hospitales por las indudables ventajas que supone
su aplicacidn.

Con el fin de facilitar la interpretacibn més exacta del
objeto sobre gue ha de recaer el prcsente privilegio, en el
plano adjunto complementario de la presente exposicién, se re-
presenia una forma préotica para la realizacién industrial y
fnicamente a tf{tulo de ejemplo y, por consiguiente, sin cardc-
ter exhaustivo sino mersmente informativo.

En este plano:

la fig. 18, es una vista en planta de la camaz en posicidn
de somier horizontal.

La fig. 28, es uns vista lateral de la cama en la misma
pogicién que la representade en la figura 18,

La fig. 38, es una vista en perspsctiva con el somier in-
c¢linado en direccidn al cabecero.

La fig. 48, representa wja vista en perspectiva de le c&;“

‘'ma con el somier doblado elevando la parte correspondiente al

tronco del cuerpo.

La fig. 58 es una vista en perspectiva de la cama con su
somier formsndo un dngulo.

Como se muestra en las figuras anteriormente citadas, la
cama estd constituida esencialmente por un bastidor fijo (1) al
que se acoplan en sus cuatro esquinas las patas (3) mediamte
los dispositivos de fijacién convencionales en este tipo de
mueble (2). En el extremo correspondiente el cabecero, el bas-
tidor (1) presenta medios para articular el bastidor mévil (9)
situado en su interior también de forma rectangular. Dichos me~

dios son simples pivotes que permiten que el bastidor (9) pueda
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situarse en cualquier posicién oblicue formando é1 4ngulo de-
seado con el plano horizontal, fig. 32, Dicho bastidor (9) se
une mediante la articulesién (12) al semi bastidor (10), en
forma de "C", La citada articulucién (12) estd situada de for-
me que lagl;ngitud del bastidor (10) es alzo menor que la mitad
de la longitud total de la cama, El conjunto formado por el
bastidor (9) y (10) es el marco del somier (13), de manera que
éste puede formar un diedro, como se muestra en las figuras

4% y 58 cuando se sitdan en igual forma los correspondientes
bestidores,

Las patas (3) disponen en sus extremos inferiores de rue~
das orientables (4) cuya finalidaed es facilitar el deaplagamien.
to de la cama. En su extremo superior las patas (3), que estén
constitufdas por tubo cilfndrico o cusdrado, preéenta una gber-
tura para enchufe de los bastidores (5), que forma el piecero
y el cabecero, de manera que estos son faeilmente desmontables,
como se muestra en la figura 38 para convertir o la cama en una
especie de camilla o lecho de operaciones de urgencia.

Tanto el pieccerc como el cabecero disponen en sus labtera-
res, los encajes (6) para enchufe de los ganchos (7), dispuesto
en los extremos de las barandilles (8), cuya finalidad es impe-
dir la caida del enfermo cuando éste en forma incosciente se
mueve,

Por obra parte, los largueros del bastidor exterior y fijo
(1) presenta los dispositivos de acoplemiento (30) destinados
a la fijacién de los soportes de los aparatos normalmente em-
pleados en los enfermos postoperadoé, tales como por ejemplo
los recipientes para la aplicacién del gota & gote.

En le parte inferior de la cama se pusden apreciar los me-

cenismos nscesarios para el accionamiento de los dos bastidores
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El bastidor mévil (9) tiene articuladas en (23) las bielas
(24) que en su otro extremo se articulan en las pequefias bielas
(26) articuladas en el bastidor (1). En la articula cibn (25),
ge articula tembién los extremos de la pisza (27), que presenta
forma de horquilla para acoplar simulténeesmente & las citadas |
articulaciones, ista pieza tiene su extremo comin en forma tu-~
bular roscada para acoplemiento en su interior del husillo (28)
montado mediante un cojinete basculante en la pieza soporte
(22) fija al lateral menor correspondiente al piecero del bas-
tidor fijo (1). El extremo (29) del husillo (28) aparece por
la parte posterior del piecsro y presenta la forma adecuada pa-
rae hacer posible el acoplamiento de un instrumento para faclli-~
tar su giro, como por ejemplo, una manivela.

Un mecanismo similar estd situado bajo el anteriormente
descrito y se destina al sccionamiento del pequefio bastidor
(10)., Este se une por medio de las articulaciones (15) a las
bielas (14) de magor longitud que las bielas (24). Las bielas
(17) unidas por articulacién (18) al bastidor fijo (1), se ar-
ticulan en(16) a las citadas bielas (14) y en la misma artiou=~
laoclén con los extremos de la pieza en forma de horquilla (19),
que al igual que su semejante (27), presenta su parte comﬁﬁ en
forma tubular roscada para acoplamiento del husillo (20), mon-~
tado mediante cojinete en 41 la pieza (22) y de extremo accesi-
ble (21).

Suponiendo el mecanismo en la posicidn representada en ka
fig. 28, el somier (13) estd en un plano horizontal, y las bie-
las (24) y (26) asf{ como las (17) y (13) se encuentran en forma
oblicus abatidas bacis el centro de la cama, por estar las pie-

zas (27) y (19) desplazadas el méximo hacia el lado correspon-
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diente.
8i se desea elevar el bastidor principel (9), basta astuar
sobre el extremo (29) del husille (28) en la forma indicada pa-
ra que, acortando‘la rama comdn de la pieza (27) enroscando el
125.,~ husillo, se produsgea el giro en el sentido de las manillas del
reloj, segin las figuras 28, 3%, 42 y 52 de manera que al des-
plazarse el punto de giro (26) hacia el piccero las bielas (24)
por girar en diche sentido eleven el citado extremo del baasti-

dor (9), como sc muestra en la fig. 52, Como quiera que el co~

130.,- jinete montado en el soporte (22) es basculante la pieza (19)
¥y el mecanismo de blielas ligado a ella no impide este movimien~--
to, formando siempre el somier un plano con la inclinacidén de~ |
seada.
Cuando se desea actuar sobre este ltimo mecanismo, para
" 135.~ elevar el bastidor pequefio (10), basta mover el husillo (22) en
el sentido de haser que se slargue el conjunto formado por €1

¥y la pisza en forma de horquilla (19)., E1 conjunto de bielas

(17) y (14) gira en el sentido opuesto al de las manillas del
reloj segdn las figuras 2% y 38, haciendo que por desplazamientc
14C,~ del punto de giro (16) se eleven las bielas (14), y por tanto
haciendo que el bastidor pequefio (10) forme el dngulo deseado
con el bastidor principal (9), fig. 48,
Dada la comstitucidén y maniobrabilidad del inecanismo es

posible situar el somier (13), con el colchén situado sobre €1y

145.- el enfermo, en la posicidn deseada para le mejor prdotica de la
medicina, por 1lo cual esta cama es empecialmente importante pa-

ra los postoperados.
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REIVINDICACIONES dﬁ Yo

18),-"CAMA CLINICA, FERFECCLCUHADA" que se caracteriza por
comprenderaun bastidor soporte del somier que se ccampone de un
marco articulado por el extremo correspondlente al cabescero de
la cama a un bastidor fijo al cual estdn acopladas las pabas
y de un semibastidor, en forma de "C" articulado en elinterior
del primero, de manera que estando-ei conjunto de bastidores
erticulados, ligado mediante un dispositivo de accionamiento
y fijacibn constitufdo por bielas y piezas susceptible de alar-|
gamiento gradual, es posible situar el bastidor articulado que-
tiene fijado &l somier, desde una posicién completamenté hori-
zontal pars utilizacién como cama corriente, hasta una posicién
inclinade respceto gl pleno horizontal y, formando un dngulo,

al slesvarse el bastidor interior.

28),-"CAMA CLINICA, PiRFLCCICHADA" segin la anterior rei-
vindicaciéﬁ, que Ie caracteriza porque“las patasy fijadas por
dispositivos aproplades al bastlidor f£ijo, tlenen sus extremos
superiores en forma tubular para facilitar el acoplamiento por
enchufe en los mismos, de los plecero y cabecero respectivamen-
te, 1los cuales disponen de medios para fijacidn de eparatos
normalmente empleados en los postoperados, maef{ como encajes
laterales pera fijacién de ganchos dispuestos en los extremos
de barandillas laterales que constituyen un cerramiento para
log casos que fuera necesario. '

32),~-"CAMA OLINICA, PERFPECCIONADA" segin las antceriores
reivindica;iones, que se caréctefizahp;rque los largueros del
bastidor fijo tienen situados en el luger adecuado unos diapo-
sitivos, constitufdos por un cajegdo destinado a la fijacidn
de los soportes de sparatos normalmente empleados en la de loa

postoperados,
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48),-"OANA CLINICA, PERFECCIONADA" segfin la primera rei-

-

vindicucidn, que se caracteriza porque el bastidor articulado
180,~- Dprincipal, estd ligado nediante bielas articuladas en puntos

situados aproximadamente en un cuarto de su longitud a paertir

del extremo correspondiente al piecero, al extremode otra bie-
la articulade a su vez en el bastidor fijo, en cuyo punto de
articulacién entre ambas pielas, se artiocula asf mismo los ex~-
185.- tremos paralelos de una pieza en forma de horquilla, cuya rame
comin tiene forme tubular y estd roscada interiormente para
alojar en elle un hiusillo fijado mediante un cojinete basculan~

te a extremo del bastidor fijo, y que presenta medios para fa-

cilitar su giro mediante una menivela, de manera que al alargar

190.~ o acortar la longitud de diche ramas se produce el desplazemien=-|

to del punto de articulacién comin emtre las dos bielas oitadas%

y con €1, la elevacidn del apoyc del bastidor erticulado prin-
clpal, para permitir situar dste con la inclinacién deseada
respecto a un plano horizontal,.

195, 58).~"CANA CLINICA, PERFECCICNADA" segfin la primers rei-
vindicacié£ y cuarta, que se oarécteriéa porque el semibasti-
dor articulado al bastidor principal estd ligado a un mecanis~-
mo semejante al de accionamiento del bastidor principal, obje-

" to de la reivindicacién 42, pero de sentido de funcionamienzo.
200.~ inverso, respecto a éste.
68),~"CAMA CLINICA, FERFZCCIONADA"M,
La pr;sente memoria descriptiva c;nsta de ocho hojas fo-

liadas y mecanografisdas por una sola cara, componiendo un to-

tal de doscientas cuatro linecas, inclufdas &stas.
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