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Esta invencién se refiere a un sparato disefiado
especialmente para facilitar la manipulacidn de los pacien
tes internsgos en los hospitales, o de otras personas que
se encuentran imposibilitadas o enfermas. La misme es de
particular aplicacién, adn cuendo no exclusivamente, para
el manejo de padentes qué se encuentran postrados en cama,
con objeto de ayudarles en su traslado desde una came has—
ta otra situacidn, por ejemplo, a un bafio o a un lavabo.

En la actualidad existe una gran variedad en los
métodos y en los tipos de equipos empleados para ayudar a
un paciente en esta forma, pero la mayoria de los mismos
presentan una u otra desventaja. Por ejemplo, con lag si-
llas de ruedas que ahora se utiliza), el paciente tiene que
ser izado por medio de una operacidén manuel, en la accién
de colocarlo y retirarlo de dicha silla, siendo necesaria
la asistencia de una enfermera o de unscompaiiante. Dicha
aceidn representa para la enfermera o para dicha otra per-
sona la realizacién de un esfuerzo indebido. También seuti
lizan actualmente una diversidad de elevadores mecdnicos,
por medio de los cuales normalmente se transporta al paciens
%e en una especle de asiento camilla. Aunque tales dispo-—-
sitivos eliminan en gran parte el desarrollo de unas fuer-
zas excesivas por parte de las personas que han de trans—
portar al enfermo, presentan oiraes diversas desventajas,
puesto que dicho asiento camilla no es muy confortsble,
ni representa un soporte seguro para el paciente. Despuds
de efectuada una inmersidn en un bafio, los asientos cami-
lle deben limpiarse y secarse convenientemente y puesto que
el equipo soportador suele incluir una cadena u otro mieme-
bro flexible, el paciente estd expuesto a balancearse como
un péndulo y a sufrir los efectos de la rotecidn, causando
diches acciones combinadas malestares mentales y une sensa-

cidn de inseguridad en el paciente.
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Ademds de los métodos de manipulecidn de los pa-
cientes descritos en los pérrafos anteriores, existe una
variedaf de auxilios mecdnicos que poseen una base fija,
que facilitan el traslado de los pacientes que han de ser
introducidos en un bafio y retirados del mismo. Sin embargo,
dichos equipos no superan los problemas de elevacidén del en~
fermo de mucho peso, que ha de ser sacado de su cama ¥y vuel-
t0 a la misma, ni tampoco el transporte de un paciente des~
de un dormitorio a un bafic 0 lavaboo

Un objetivo importante de la presente invencién,
eg la proporecidén de un aparato de tipo general pero conve-
nientemente mejorado, que facilitard la etapa inicial del
traslado de un paciente de la cama al equipo gque lo ha de
transportar, que lleve al paciente suavemente y sin movi-
mientos inconvenientes a cualquier posicién que sea precisa,
Dicho sparato podrd entonces accionérse para elevar o des-
cepder al paciente incapacitado o0 enfermo tal y como sea ne=-
cesarioc y que, de modo preferente, hage que dicha persona
pueda ser baiiada.

' De acuerdo con uno de 10s aspectos de la inven=-
cién destinada a soportar a un paciente incapacitado o enfer
mo, el aparato consta de un chasis dotado de ruedas, que
soporta al mecanismo de elevacibn, incluyendo un brazo de
soporte anejo y que estd directamente unido a une sille, a
una camilla o a otro elemento de soporte para el enfermo.

El chaesis o miembro de soporte del mecanismo de
elevacidén, puede estar en conexidn temporal 0 permanente
con el brazo de soporte, que a su vez puede constar de dos
partes que giran por medio de un pivote que permite la va=-
riacién en la orientacidn, en relacibn con el anjedicho cha
sis dotado de ruedas. ELl brazo de soporte debe estar conve-
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nientemente construfdo en la forma de brazo o gparato sus-
ceptible de descender o de elemento de sujecidn, para hacer
posible que el elemento soportador y el paciente que sos-
tiene, puedan ser descendidos y elevedos a un bafio o a otro
equipo similar.

De este modo, de acuerdo con otro de los aspectos
del aparato objeto de le invenchén para soporter a un pacien
te incapacitado o a una persona enferma, el mismc comprende
una unidad elevadora movible, que estd en rigida conexidn,
temporal o permanente, con un elemento de soporie que sujeta
al paciente mediante un brazo de soporte susceptible de po-
der hacerle descender o de un elemento de sujecidn, que ca-
pacita &l elemento de soporte para que descienda o0 se eleve
de un bafio 0 de un elemento similar de un equipo, mientras
a su vez soporia al paciente.

Si el brazo de soporie consita de dos partes, unidas
relativamentie por medio de phvotes sobre un eje vertical, tal
disposicién puede utilizarse slternativamente con la claae
de baileras que precisan un lado de aproximacién final, debien
do girarse el miembro de soporie apropiadamente con respecto
al chasis, para que el paciente se encuentre correctanente
alineado con dicha bafiera.

En una construceién preferida, el miembro de sopor—
te tiene la forma de una sille desenganchable "sinpatas", com
prendiendo un asiento y un respaldo unidos al brazo elevador
en un punto cercano a la parte superior de la silla; el res~
paldo de dicha sille tiene una separaciém que se amplia a me-
dida gque baja, para que la mismg éilla pueda bajarse conve-
nientemente para introducirla en un bafio. Con preferencia,
la silla deberd poseer una conexidn de "gerfio continuo®, con
el brazo elevador, puesto que esto permitird a la silla, cuan
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do sea desenganchada, su colocacidn bajo el pacien%é,méuando
este se encuentra situado, por ejemplo, en una cama. También
podrd de este modo correrse el edevador hacia arriba en la
parte posterior de la silla y asi el brazo elevador podri
izarse para hacer la necesaria conexidn con la silla.

Cuando la silla se encuentre desenganchada, es pre
ferible disponer de una polea de ténsién para la sujecidn de
la misma. Con este objeto, el asiento de la silla puede dis-
poner, en sus lados opuestos, de dos canales o tubos gufa es
paciados y la polea de tensidén puede consistir en una estruc~
tura tubular que tenga una base, el cuadro de un tripode de
soporte y dos miembros paralelos, horizontales, diépuestos
en un nivel superior, con objeto de que sirvan de unidn con
los canales o tubos de gula del asiento.

Otra caracter{stica preferente de la invencién,
consiste en que la silla estd formada con un par de gufas
paralelas, sustancialmente horizontales y niveladas con el
asiento, entre las que se acomoda un peana o descanso para
las piernas, que puede ser montado y soportado por las men-
cionadas guias.

Otra caracteristica importante de la invencidn, es
que la silla se construye de material pldstico sintético
reforzado, lo que permite gque dicha silla sea extremadamen-
te fuerte y de un peso muy leve, pudiendo efectuarse sulim-
pleza féecilmente y su posterior secado, por lo que puede in
troducirse en el bafio con el paciente sin sufrir ningin per-
Jjuicio.

De modo preferente, el aparato incluye un descanso
pare el brazo o dispositivo de seguridad, en farma de dos
descansos para los brazos en arco, unidos por medio de pi-
votes a los laterales o al respaldo de la silla y que son
susceptibles_de un movimiento hacis adelante, quedando en
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una posicidn que regtringen le abertura existente entre ellos.

Pero en cualquiera de los casos, el mecanismo ele-
vador comprende preferentemente un mdstil, a lo largo del cual
ge desliza un carro que posee, espaciadas verticalmente, unas
ruedas que estdn unidas al mdstil e inecluye asimismo un mece
nismo de elevacidén en forma de un miembro flexible o cadena
corredera, que se encuentra conectada al carro. También posee
medios que funcionan manualmente o por la aplicacidn de ener—
gla eléctrica o de otra clase, que son los que hacen gue se
efectie la conduceidn.

Segin otra de las caracteristicas preferidas del
invento, el mecanismo de elevacidén estd montedo sobre un cha=
gis dotado de ruedas, que comprende dos miembros ﬁaralelos
espaciedos, conecctados entre si en uno de los extremos median
te un miembro de unidén transversal,que es el que soportael
mecanismo de elevacidn. Este disposicidén proporciona un apa-
rato que rdpidamente puede situarse en posicidn para sopor=
tar a un paciente sobre una cama, una silla normsal, un asien~
to de lavebo o un bailo.

De ahora en adelante describiremos y detallaremos,
para ejemplo, una incorporacidén de la invencidn y una modi-
ficacidén de la misma, con referencia a los dibujos que se
acompafian.

En los dibujos:

Le figura 1 es una vista parcial de la incorpora=
¢idn.

La figura 2 es una vista lateral de la misma.

Lesfiguras 3 y 4 son, respectivamente, detalles
frontales y laterales en seccidn, de una vista de parte del
mecanismo de elevacidn de diche in&orporacién.

La figura 5 es una viste en seceidén lateral, de~
tallando otre parie del mecanismo, y
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La figura 6 es una vista en perspectiva de la
modificacidn del invento.

En los ejemplos que ilustran los dibujos adjuntos,
el aparato consiste esenciadmente en un elevador 1 y un asien
to desenganchable 2 que tiene la forma de una silla "sin pa=-
tas", que puede unirse al mencionado elevador l. El elevador
1 se compone de un chasis que posee dos miembros tubulares
de seccidn rectangular 3, conectados por medio de una unidn
transversal 4, dotado de cuatro ruedas 5. En el centro del
miembro de unidn transversal 4, estd montada une sececidn de
caja cuadrada, vertical, que es en si un mistil 6, que tiene
una abertura que recorre dicho méstil desde algo méds de su
parte media hasta casi el finasl de la parte superior 7, en
su pared frontal. Dentro del mdstil 6 estd montado un carro
8 (ver figuras 3 y 4), que se compone esencialmente de un
miembro de gufa 9, que posee cilindros orientadores 10, adya
centes a sus extremidades superior e inferior y una abrazade
ra 12, que forma un hrazo de soporte gue se proyecta hacila
adelante a través de la abertura 7. Los cilindros superiores
10 unen la pared frontal del mdstil 6 y los cilindros bajos
unen le pared posterior del mismo. Esté dispuesto un mecanis
mo elevador para izar y descender el carro 8 y para que pro-
poreione una ventaja mecdnica apropieda cuando el funciona-
niento es manual. Con este propdsito, una cadena corredera
13 estéd asegurada a un extremo 14 del anclaje 15, adyacente
a la parte central de una de las paredes laterales del mis-
til 6. Desde este anclaje, la cadena corredera 13 desciende
hasta una polea de tensidn 16, que gire sobre un pivote; di-
cha cadena sigue descendiendo hasta el fondo del carro 8 y
desde alli vuelve a subir hasta una rueda dentada 17, monta-
de en cojinetes en el punto medio de la pared del lado opues
to del mdstil 6. El final libre de la cadena 13, pasa sobre
la ruede dentada 17, a través de una abertura’ en la pared
que sirve de lado y se introduce en un recepticulo adjunto
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0 guarda~cadena 18, Ia rueda dentada 17 eété cbnectada me~
diante una conexidn de engranaje deslizante y un dispositi-
vo de seguro o retén 19, a una palanca 20 que se acciona ma=-
nualmente mediante dos agarraderos o empufiaduras terminales
22. la trayectoria que sigue la cadena proporgiona una venta=-
ja mecdnica de 2:1, mientras que la palanca 20 en si misma

es susceptible de proporecionar una ventaja mecdnica quizés
superior a 8:1. Esto es suficiente para que una enfermera

de fuerza media, sea capaz de elevar ficilmente a un pacien-
te bastante pesado, que se encuentre situado en el asiento 2.

La conexidn de engranaje y el dispositivo de segu~
ridad o retén 19,se muestran detalladamente en la figura 5.
La rueda dentada 17 estd fija en el extremo interior de un
eje motriz 23, en cuyo extremo tiene montado un clavo o ta-~
chén 24 perteneciente a la palanca 20. Las partes roscadas
del eje 25 acoplan la palanca 20 gl eje 23 y dicha palanca
se asegura firmemente mediante un miembro de freno o parada
26, gque estd fijo en el extremo exterior del eje 23. Un hue
co 27 existente en el clavo 24, acomoda el miembro 26 y per=-
nite que la parte roscada del véstagd 25 gire hasta un grado
limitado,

Una rueda dentade anular catalina 29 circunda al
vigtago 23 y se une por medio de un seguro fijo (que no mues
tra la figura 5), que es rebasado cuando la rueda dentada
anular catalina 28 gira en el sentido de las manecillas de
un reloj, mirando desde la parte posterior del elevador 1.
La aceidn de girar en el sentido contrario de las manecillas
del reloj la rueda catalina 28, lo impide el seguro exis-
tente,

Un disco de conexidn de engranaje 29 de material
friceidn estd situado en posicidn entre la rueds catalina
28 y un reborde 30 del vistago 23, Bl lado opuesto de la
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rueda catalina 28 se encuentra unido medlante un disco de
conexidn de engranaje 32, también de material friccidn fi-
jo en el clavo o tachén 24 de la empufiadura.

El dispositivo 19 para controlar la altura del.
elevador y para retenerlo en cualquier posicidn intermedia
8 lo largo de toda la escala de su altura, funciona del
modo siguiente: g1 la palanca 20 se gira en el sentido de
las manecillas del reloj, la parie roscada 25 del véstago
se afrieta vy retiene la rueda de retén 28, que gira en
unién del véstago 23, siendo entonces rebasado el disposi-
tivo de seguro o retén. La rueda dentada 17 gira y de este
modo se iza el elevador. Cuando se libera la palanca 20, la
tendencia que tiene el peso soportado a girar la rueda den-
tada, es resistida por medio del seguro o retén; la rueda
cataline trinquet® 28 permanecerd firmemenie sujeta, puesto
que la tendencie a glrardel véstago 23 hesce que se aprieten
las partes roscadas 25 &el mismo.

Para descender el elevador se gira la palanca 20
en el sentido contrario que corren las mencillas del reloj.
Esto hace que la parte roscada 25 del vistago se afloje y
que la rueda anular de retén 28 no permanezca fija por medio
de los discos de conexidn de engranaje 29 y 32. De este mo-
do, la rueda dentada 17 y el vdstago 23, pueden girar bajo
el peso soportado, con la conexidn de engranaje deslizéndo-
se hasta que el operador cesa de accionar la empufiadurs 20
¥ 1la parte roscada 25 del vdstago, Se aprieta de nuevo, Una
vez més la ascensidn del elevador gquedard retenida por medio
de la conexidn de engranaje y del di3posifivo de seguro o
trinquete,

El soporte 12 que se proyecta hacia adelante a
través de la abertura 7 del mistil 6, estd formado por una
conexidén desmontable de “garfio continuo" con el asiento 2.

E1l propio asiento 2 comprende una base generalmente plana
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33, con un respaldo 34 inelinado en relacidn con la base 33
haste formar un dngulo de 110 grados. La base 33 y el res-
paldo 34,qe estdrdn en contacto con el paciente, se cons-
truyen a base de un material de pléstico sintético, que es
templado al tacto y al mismo tiempo £4cil de limpiar y del
posterior secado. La base 33 y el respaldo 34 se encuentran
unidas mediante un cuadro tubular 35. El cuadro 35, tiene
en su extremo superior un guia semejante al de las bicicle~
tas 36, cuyos extremos estdn provistos de empufiaduras ﬁol—
deadas 37.

La conexidn del soporte 12 y del asiento 2, estd
previste mediante un elemento proyectado en sentido ascen—
dente y sobresaliente en forms de enganche 38, situado so-
bfe el soporte. Dicho elemento se engancha bajo el gufa 36,
entre los dos miembros erectos; tubulares, del cuadro, que
sitian el asiento 2 lateraluente. Estos miembros del cuadro
estdn unidos entre si y descansan en un soporte transversal

o un firme 39 del soporte 12 para proporcionar asi al asiento

" 2 un apoyo rigido en tres puntos. Sin embargo dicho asiento

2 puede girar sobre un pivote; en sentido ascendente, por
encima del gufa 36. Sobre el soporte 12 existe un tope de
seguridad 40 que se gira hacia arriba sobre un pivoie; cuan-
do quiere moverse hacia arriba el gufa 36 debe retirarse an-
tes haeia un lado el tdpe de seguridad 40. Este es el modo
en gque el asiento 2 puede retirarse del elevador,

En la base del asiento 33 y a todo lo largo de los
bordes de los lados opuestos, existen dos taladros o cana~
les paralelos 42, que atraviesan toda la estructura moldea-
da de la base 33 y que estdn abiertos en sus extremos. Den-
tro de esos talaedros o canales 42 pueden acoplarse los es—
tribos o descansos para las piernas 43 (ver las figuras 2
y 6). Bste descanso o estribo consiste en dos ‘tubos parale-

los 44, unidos transverselmente por medio de un miembro per
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filado 45 que proporciona un soporte para las piernas. De
este modo, este estribo o descanso para las piernas, que

es pariticularmente conveniente cuando un paeiente ha de ser
sometido a un bafio, es desmontable y se ajusta insertando
simplemente los tubos 44 en los taladros 42 en los que ence-—
jan.

El respaldo 34 de la silla estd dispuesto en una
posicidn intermedia  de su altura y sobre los lados opues=—
t08 existen dos casquillos tubulares 46 doblados hacie ade-
lante y hacia arriba y que tienen en su parte anterior unas
aberturas. En los dos casquillos, convenientemente montados
para que glren sobre pivotes, existen unos brazos ftubula-
res de descanso 47 de acero. La forma que tienen los brazos
de descanso 47 es tal, gue son susceptibles de ser girados
hacié atrds hasta la parte posterior del asiento 2, mientras
el paciente estd siendo situado en posicidn conveniente so-
bre el asiento., Después vuelven a su posicidn primitiva en
su lugar pare que retengan firmemente al paciente.

Cuando, por ejemplo, se utiliza la invencidn pare
transportar a un paciente desde una came a une bafiers, el
aglento desmontable 2 se coloca bajo dicho paciente mientras
se encuentra en la posicién de sentado, dando frente a un
lado de la oema., ELl elevador se acerca hasta el borde de
la came y se mueve hacia el pasiente, con la parte frontal
del asiento alineada con el borde de la cama, giendo tal la
altura del soporte que el gancho proyectado 38 se mueva ba-
jo el gula 36. Se alza el elevador para que se enganche el
gua 36, despuds que el tope de seguridad ha sido movido
hacis un lado. Después puede opefarse con el mecanismo ele~
vador para izar el asiento 2 de la cama y se aleja el ele-
vador 1. Entonces, si es necesario, es cuando puede situar-
se en posicidn conveniente el esiribo o descanso pare las

piernas 43.
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Cuando el elevador 1l dispuesto en las figﬁras 1
a 5 se aproxims al baflo, debe alinearse con la parte frontal
del mismo, haciéndose dicha aproximacién desde la parte supe-
rior. La parte saliente del soporte 12 y el mismo asiento 2
bastan parza permitir que dicho asiento descienda ¥y se intro~
duzea en el aguaz, estando las plernas del paciente extendidas
sobre el estribo o descanso para las plernas 43. Después que
el paciente ha sido baflado, la aceidn de secado puede efec~
tuarse manteniendo le misma posicidn que ocupa. Asimismo
el asiento 2 puede secarse antes de que el paciente sea de=
vuelto a su cama. '

El asiento 2 tiene practicado un corte central
que llege hasta el exterior de su parte delantera, para que
pueda utilizarse como un lavabo cubierto o para transportar
a2l paciente hasta un lavabo. Puede dotarse a dicho asiento
de un elemento de cierre, destinado a la abertura en cuese—
tién, pare cuando la misma no se utilice; de este modo el
asiento puede hacerse mds conforhable,

En lugar de utilizarse con el mecanismo elevador,
el asiento 2 puede utilizarse con un cochecillo sencillo,
dotado de ruedas 48, tal y como se indica en la figura 2.
Dicho coche 48 es de construceidédn tubular, con dos miembros
proyectados hacia adelante 49, que se ingsertan en la parte
trasera de los dos canales o taladros 42, practicados a
ambos lados del asiento 33. En la figura 2 se muestra wn
miembro tubular del coche cortado antes de su final, para
mostrar asl el miembro sdyacente 49.

El coche dispone de un apropiado-descango para
los pies 50 situado en posicidn normal, as{ como de cuatro
ruedas 51 que permiten que se utilice el asiento 2 como un
simple dispositivo de transporte para los mbmentos en que no

se precise el mecanismo elevador o, por ejemplo, una vez que



5e

10,

15,

20.

25,

30,

-13 -

el elevador 1 haya sido utilizado para retirar al paciente
de la cama. El coche 48 es particularmente dtil cuando se tra
ta de conducir a un paciente a un inodoro convencional, pues~
to que su estructura tubular permite que dicho coche 48 sea
movido hacia atrds y montarlo por encima del inodoro.

La disposicidn modificeda que muestra la figura 6,
difiere de la otra fdrma que ya hemos dado, en que el sopor-
te 12 estd construido en dos partes: 12a y 12b. Ia parte 12a
gse proyecta hacia adelante a través de la abertura 7 ded mis-
til 6, como ya ge ha descrito, y gira sobre ua pivote que co~
neota la parte 12b, que generalmente tiene formas arqueada,
mediante un engandhe de pivote vertical 52. De este modo, la
parte 1l2b puede girar sobre el eje del plvote vertical, pu-
diéndose asi varisr la orientacidén del asiento 2 y del pa-
ciente que hs de goportar, con relacidén al elevador 1.

Tal modificacidn adquiere particular importancia
cuando el aparato debe utilizarse para transporiar a unypecien
te a un equipo, o para retirarlo del mismo, en el que el angu
lo de aproximacidn utilizable por el elevador no se encuentra
alineado con la posicidn que necesita gunardar el paciente.
Por ejemplo, la disposicidn que muestran las figuras 1 a 5
es epropiada para la utilizacidn con un bafio que proporcione
una eproximacidén final, pero es inconveniente cuando solamen=
te existe un lado disponible para aproximerse a la bafiera.
Con la mofiificacidn que introduce la figura 6, el paciente,
en unidn del asiento 2, pueden girar hésta %0 grados y pue—
den descender directamente a la baflera en una aproximecién
lateral.

El mecanismo de conduccidn de ambos dispositivos
es idéntico, pero para simplificar, la empufiadura de la pa-
lanca 20 sé& ha omitido en la figura 6.



Se

10,

15.

20.

25,

30.

-1 -

N O T A

La Patente de Invencidén que se solicita en Espa-
fia por veinte afios, de acuerdo con la vigente Legislacidn,
deberd recaer sobre: "PERFECCIONAMIENTOS INTRODUCIDOS EN
APARATOS PARA SOPORTAR PERSONAS IMPOSIBILITADAS“, con prio=
ridad de la demanda en Inglaterra n? 38,727/63, de fecha
2 de Octubre de 1.963, segin las caracterf{sticas esencia-
les de las siguientes:

REIVINDICACIONES

12,~ Perfeccionemientos introducidos en aparatos

pare soportar personas imposibilitadas, que comprende un
chasis con ruedas que sustenta a un mecanismo de elevacién
que incluye un brazo soporte que a su vez lleva y estd di-
rectamente conectado a una silla, a una camilla o a otro
miembro de soporte para el paciente,

22.,» Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soportar personés imposibilitadas, de acuerdo con el
que se egpecifica en la reivindicacién 12, en el que el
miembro de soporte puede desengancharse del brazo de sopor-
te.

32.- Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin cualgqulera de
lag reivindicaciones precedentes, en el que el brazo de so=-
porte estd conectado en dos partes que giran sobre pivotes,
permitiendo as{ la orientacién del miembro de soporte, que
puede variarse convenientemente en relacidn con el chasis,.

48 ,- Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin la reivindi-
cacidn 32, en el que las dos partes que se mencionan giran
relativanente sobre pivoites sobre un eje vertical.

'52,~ Perfeccionamientos introdueidos en gparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin cualquiera

de las reivindicaciones precedentes, en el que el brazo de

soporte tiene la forma de un brazo de lanzamienio ¢ de un
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soporte, que capacita al miembro de soporte, incluido el
paciente soportado, para que descienda hasta el interior

de una bafiers y despuéds sea izado de la misma, o para su in-
nmersidn y posterior elevacidn de un equipo similar.

62.~ Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soporiar personas imposibilitadas, que comprende una
unidad elevadora mévil, que se encuentrs en rigida conexién,
permanente o ‘temporal, con un miembro de soporte para el
paciente mediante un brazo de lanzamiento o soporte, gue
permite que dicho miembro de soporte sea bajado e introdu~
cido en una bafiera e izado de la misma, 0 para su inmershén
¥y posterior elevacidén en un equipo similar, mientras sopor-
ta al paciente, ,

78 ,- Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin cualquiera de
las reivindicaclones precedentes, en donde el miembro de so
porte sdquiere la forms de una "eilla sin patas" o asiento
con base y respaldo, unido al brazo elevador en un punto
préximo e la parte superior del respaldo.

88 ,~ Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soporiar personas imposibilitadas, seglin se especifi-
ca en la reivindicacidn 72, en el que se dispone un espa-
cid libre detrds de la silla, cuya base se inclina hacia
adelante y hacia abajo.

98 .~ Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin las reivin-
dicaciones 82 o 98, en el que la silla puede desenganchar-—
se y tiene una conexién con el brazo de soporte de "garfio
continuo",

108,.~ Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para sopoytar personas imposibilitadas, segin las reivindi-

caciones 72 a 92, en el que la silla puede ser desengancha-
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da ¥y se dispone de un coche movible para que soporte la
silla cuando estd desenganchada.

112 .~ Perfeccionamientos introducidos en gparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin la reivindi-
cacidén 102, en el que la base de la silla tiene, en sus
lados opuestos, dos tubos gula paralelos y separados, tala=
dros o aberturas siendo el coche o carro de construccibn tu
bular con dos miembros paralelos horizontales dispuestos en
un nivel superior, para gue puedan engancharse con los tubos
gufa, teladros o abverturas,

128 ,~ Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soportar personas imposibilitadas, segdn las reivindi-
caciones T2 a 112, en el que un estribo o descanso de las
piernas que puede desengancharse, puede ser acoplado a la
silla,

138,~ Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin las reivindi-
caciones 112 y 128, enél que dichos tubos gufa, teladros o
aberturas también disponen o proporcionan un medio de monta-
je para el estribo o descanso para las piernas.

148 ,~ Perfeccionamientos introducidos en sparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin las reivindi-
caciones 72 a 132, en el gue unos descansos pera los brazos
estdn montados en la silla, sobre unos ejes inclinados que
giran sobre pivotes, para que puedan girarse desde una po-
sieidn situada en la parte posterior de la silla a una po-
sicidn de funcionamiento en la parie frontal de la misma,
mientras un paciente se encuentra sentado sobre dicha silla.

152 ,~ Perfeccionamientos introducidos en sparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin las reivindi-
caciones que preseden, en el que el mecanismo de elevacién
pare el brazo de soporte, comprende un méstil, a lo largo
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de cuya longitud se desliza un carro del que se proyecta

el brazo de soporte.
16&,~ Perfeccionamientos introducidos en aparatos
para soportar personas imposibilitadas, segin la reivindi-
5e cacibén 158, en el que el mdstil es hueco, de seccibén rec-
tangular por cuye longitud interior corre el carro con el
brazo elevador proyectdndose a través de una abertura lon-
gitudinal, en la pared lateral del méstil.
178 ,~ "PERFHGCIONAMIENTOS INTRODUCIDOS EN APARA-
10. TOS PARA SOPORTAR PERSONAS IMPOSIBILITADASY.,

' Segin queds sustancialmente descrito en la pre-
sente memoria descriptiva, gue consta de diecisiete hojas
escritas o méquina por una sola cara, acompafiada de sus
correspondientes dibujos.

Madrid, 2 de Octubre de 1.964
MECANATDS LIMITED
P.p.
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