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contrdle de 1’absorption alimentaire et un équipement de commande, 1’implant gastrique comportant un anneau (6) apte a enserrer
I’cesophage et un moyen de commande motorisé (8) pour 1’ajustement de I’extension dudit anneau, ainsi qu’une bobine d’induction
(20) pour I’alimentation sans contact du moyen de commande motorisé caractérisé en ce que la bobine d’induction de I’implant est
intégrée a I’implant et en ce que 1’équipement de commande comporte des moyens pour I’ajustement de la puissance d’émission et
en ce que I’implant comporte un circuit électronique délivrant un signal de réponse & une commande transmise par I’équipement de
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SYSTEME POUR LE TRAITEMENT DE L'OBESITE
ET IMPLANT POUR UN TEL SYSTEME

La présente invention concerne un systéme pour
le traitement de 1l’obésité, constitué par un implant
gastrique motorisé et un équipement de commande destiné a un
opérateur médical.

De tels équipements sont connus dans 1l’état de
la technique dans leurs principes généraux.

La demande de brevet PCT W00112108 décrit un
implant gastrique commandé un moyen de transmission
d'énergie assurant une transmission sans fil d'énergie d'une
premiére forme a partir de 1l'extérieur du corps d'un
patient. Un dispositif médical implanté peut fonctionner en
réponse & une énergie d'une seconde forme différente de
l'énergie de la premiére forme. Un moyen implanté de
transformation d'énergie transforme 1l'énergie de la premiére
forme, transmise sans fil par le moyen de transmission
d'énergie, en énergie de la seconde forme destinée a étre
utilisée dans la commande et l'exploitation du dispositif
médical.

La demande de brevet PCT WO00015158 décrit un
autre implant gastrique de constriction, au moins en partie
implantable dans le corps humain ou animal, comprenant un
organe de constriction formant dans sa configuration
opératoire un anneau. Cet organe de constriction comporte
une bande flexible, dont les deux extrémités sont adjacentes
l'une par rapport a l'autre dans la configuration
opératoire, ainsi qu'un moyen d'actionnement de l'organe de
constriction. Une extrémité de la bande flexible comporte un
élément tractable, permettant de déplacer ladite extrémité
par rapport a l'autre extrémité en générant une déformation
radiale de l'organe de constriction.

La demande de brevet W00112076A1 décrit un

appareil de traitement des brfilures gastriques et des reflux
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gastro-esophagiens, qui comprend un dispositif
d'étranglement commandable que 1l'on peut implanter a un
patient ou & un animal, ce dispositif étant destiné a entrer
en contact avec l'estomac prés du cardia ou & entrer en
contact avec 1l'esophage de fagon a former un étranglement
dans la voie alimentaire. Un organe d'émission d'énergie
permettant une émission d'énergie sans fil d'une premiére
forme en provenance de l'extérieur du patient est prévu. On
peut faire fonctionner ce dispositif d'étranglement par
réaction a une énergie d'une seconde forme différente de
l'énergie de la premiére forme, délivrée de fagon a faire
varier l'étranglement dans la voie alimentaire. Un organe de
transformation d'énergie implantable est adapté pour
transformer 1'énergie de la premiére forme émise par
l'organe d'émission d'énergie en une énergie de la seconde
forme.

Il apparait que la mise en ceuvre de tels
implants pose des difficultés liées a la puissance
€lectromagnétique nécessaire au bon fonctionnement de
l’implant. Il est en effet important que la puissance
d’induction soit suffisante pour assurer 1le bon
fonctionnement du moteur, mais, si la puissance est trop
importante, elle provoque un échauffement qui peut devenir
néfaste.

Cette difficulté est augmentée par le fait que
le positionnement de l’implant varie d’un patient a l1’autre,
et que l’orientation relative ainsi que la distance entre
les antennes de l’implant et l’équipement de commande a une
incidence majeure sur l’énergie transmise. Une solution
consiste a séparer la bobine d’induction de l’implant, afin
de permettre un positionnement de la bobine prés de la peau
du patient. Cela permet certes de réduire les problémes de
transmission d’énergie, mais implique une intervention

chirurgicale plus lourde.
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Un but de la présente invention est d’éviter une
telle intervention chirurgicale, et d’éviter au patient
d’avoir sous la peau une antenne, ladite antenne devant en
plus étre physiquement reliée a l’'implant.

Un autre but de l’invention est de remédier au
probléme de 1’adéquation de 1l’énergie transmise, et a
augmenter la sécurité d’utilisation des anneaux gastriques.

A cet effet, 1l’invention concerne, selon son
acceptation la plus générale, un systéme pour le traitement
de 1l’obésité comprenant un implant gastrique pour le
contrble de 1l’absorption alimentaire et un équipement de
commande, 1l’'implant gastrique comportant un anneau apte a
enserrer l’'esophage et un moyen de commande motorisé pour
l’ajustement de l’extension dudit anneau, ainsi qu’une
bobine d’induction pour l’alimentation sans contact du moyen
de commande motorisé caractérisé en ce que la bobine
d’induction de l’implant est intégrée a l’implant et en ce
que l’équipement de commande comporte des moyens pour
l’ajustement de la puissance d’émission et en ce que
1l’implant comporte un circuit électronique délivrant un
signal de réponse a une commande transmise par l'équipement
de commande.

Avantageusement, l’implant comporte :

-  une mémoire pour l’enregistrement de données

numériques d’identification de 1l’implant [date

de fabrication, numéro de série, ..] ;

- et/ou une mémoire pour l’enregistrement de

données numériques d’identification du patient

[date d’implantation, identifiant, , , ..] ;

- et/ou une mémoire pour l’enregistrement de

données numériques correspondant a l’historique

[date de modification, position] ;

- et/ou une mémoire pour l’enregistrement de la

position absolue de 1l’implant ;
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- et/ou une mémoire pour l’enregistrement de
limites de déplacement de 1l'anneau, et un moyen
pour empécher la commande du moteur en cas de
réception de commandes conduisant a un

dépassement desdites limites.

Selon une variante préférée, 1l'’équipement de
commande comprend des moyens de réception des informations
enregistrées dans la mémoire d'un implant et une mémoire
pour l’enregistrement par exemple de 1l’'historique,
comprenant l’identifiant de chacun des implants commandés et
la date de modification de chacun desdits implants.

Avantageusement, 1l’équipement de commande
comprend une antenne mobile et un moyen de génération d’une
trame numérique de référence pour l’'étape d’ajustement de la
puissance d’émission préalable a 1l’étape de commande d’'un
anneau implanté.

De préférence, 1l’équipement de commande comprend
un circuit de modulation en amplitude de 1la tension
d’alimentation de l’antenne mobile.

Selon une variante particuliére, 1l’implant
comporte un circuit de temporisation activant le mode veille
aprés une période prédéterminée sans signaux de commande.

Selon une autre variante, le systéme comprend
une fonction de test commandant le déplacement de 1’implant,

a savoir la fermeture puis l’ouverture d’une position.

De préférence, 1l’'équipement de commande comporte
un calculateur pour la fabrication d’un signal de commande
qui est fonction d’une position saisie par un opérateur et
les informations de contrdle provenant de 1l'implant a
commander.

Selon un mode de mise en cecuvre préféré,

P P

l’équipement de commande est apte a générer un signal
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sécurisé pour le déplacement d’un pas du moteur de

l’implant.

L’invention sera mieux comprise & la lecture de
la description qui suit, se référant aux dessins annexés
concernant un exemple non limitatif de réalisation, ol :

- la figure 1 représente une vue en coupe d’'un

implant selon l’invention ;

- la figure 2 représente le schéma de principe

de l’équipement de commande ;

- la figure 3 représente le schéma de principe

des circuits électronique de 1l’implant ;

- la figure 4 représente l‘algorithme de

fonctionnement de l’équipement de commande ;

- la figure 5 représente 1l’algorithme de

fonctionnement de l’implant.

- la fiqure 6 représente un schéma de principe
d’'une variante de réalisation de l’équipement de
commande (console de pilotage — émetteur /

récepteur).

L’implant représenté en figure 1 en vue de coupe
comprend un boitier (1) d‘une section d’environ 10 mm
jusqu’d 20 mm pour permettre de loger l’antenne dans le
boitier et pour permettre une implantation par celioscopie.
Ce boitier fermé par un bouchon (4) incorpore un circuit
électronique (8) un moteur sans balais « brushless » (2)
entrainant un manchon d’accouplement fileté (3) susceptible
de se déplacer en translation dans un bec tubulaire (5). Ce
manchon fileté (3) prolonge l'une des extrémités d’une bande
(6) formant la boucle gastrique (10). Cette boucle présente
une longueur déployée de 85 millimétres. De préférence, le
périmétre maximal est de 85 millimétres. L’extrémité opposée

au manchon fileté (3) présente un crochet pour 1l’accrochage
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au corps du boitier (1) aprés implantation autour de
1’esophage.

L’implant comporte en outre une bobine
d’induction constituée par un support de forme rectangulaire
présentant des spires conductrices.

La course du manchon fileté (3) est d’environ 15
3 25 millimétres. La longueur du boitier est d’environ 70 a
85 millimétres. La longueur de la bobine d’induction est
d’environ 67 a 82 millimétres. La vitesse de déplacement est
d'environ 12 a 25 mm par minutes, avec une force de 8 a 12
newtons. La course est divisée en 8 positions réparties
linéairement, avec une précision d’environ 10 %. Suivant un
premier mode de réalisation de 1l’invention, le moteur
comprend un encodeur formé par exemple par une sonde de hall
détectant le déplacement angulaire et délivrant un signal de
déplacement relatif au circuit électronique de 1l'implant.
suivant un second mode de réalisation de l’invention, c’est
l’électronique de pilotage qui reconstitue la position
angulaire du moteur puis, par comptage, la position du
manchon fileté.

Le circuit électronique intégré dans 1l’implant
comprend une mémoire vive non volatile pour
l’enregistrement, avant l’implantation, des informations non
modifiables aprés le verrouillage de chacune d’elles, telles
que :

- le numéro de série de l’implant ;

- l'identifiant du patient ;

- la date de fabrication ;

- la date de premiére mise en service ;

ainsi que des informations modifiables apres
l1’implantation :

- la date de la derniére intervention ;

- 1l’historique des N derniéres interventions,

par exemple des 8 derniéres interventions ;
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- le nombre d’interventions depuis la mise en

service.

L’implant est positionné de fagon a ce que
1’anneau entoure l’®sophage, et non pas l’estomac.

Son fonctionnement est commandé par un
équipement de commande comprenant une console de pilotage et
une antenne mobile pouvant étre positionnée a proximité de
ou de préférence sur 1’abdomen du patient, avec une faible
possibilité d’orientation angulaire.

L’'équipement de commande dont le schéma de
principe est représenté en figure 2 comprend une
alimentation a découpage (11, 12) avec un circuit abaisseur
de tension a découpage (12). L’antenne (13) est couplée a un
onduleur en pont complet (14) par un circuit accordé (15).

L’énergie transmise a l’antenne (13) est modulée
ou réglée en amplitude par un abaisseur (12) commandé par un
micro-contrdleur (16). Selon un premier mode de réalisation,
le micro-contrdleur (16) dialogue avec une interface
entrée/sortie (18) commandant d’une part un panneau
d'affichage et/ou assurant la liaison avec un micro-
ordinateur. Selon un second mode de réalisation, le micro-
contréleur (16) dialogue un micro-ordinateur qui se trouve
dans la console.

L’équipement comprend en outre un circuit (17)
de détection et de traitement du signal provenant d'un
implant.

Un circuit de temporisation interrompt
l’alimentation de 1l’antenne aprés une durée cumulée
d’émission prédéterminée pour éviter un échauffement
excessif.

Le schéma de principe du circuit électronique
de l’implant est représenté en figure 3. Il comprend une
bobine d’induction (20) reliée par un redresseur (21) a un

circuit de communication (22).
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Selon un premier mode de réalisation de
l’invention, une alimentation (24) sous forme d’une batterie
tampon ou d’un condensateur, ou encore de tout moyen
équivalent alimente 1les circuits électroniques par
l"intermédiaire d’un circuit de régulation (23). Selon un
second mode de réalisation, la bobine (20) alimente les
circuits électroniques.

Un micro-contréleur (25) commande le moteur sans
balais (26), ainsi que les mémoires intégrées au micro-
contréleur (25).

Le circuit électronique de 1l’implant commande
les fonctions suivantes :

- Génération d’une trame spécifique ou « trame
de localisation » pour 1la localisation de
l’équipement de commande lors du positionnement
de 1l’antenne ;
- Gestion des mémoires, et notamment du
verrouillage des informations enregistrées avant
l’implantation par modification de 1’état d‘un
drapeau empéchant de nouvelles écritures dans
les registres correspondants ;
- Envoi de données consistant a la génération
de messages, sous l’action d’une commande
envoyée par l’équipement de commande ;
- Déplacement du manchon fileté, en fonction
des consignes émises par 1’équipement de
commande. Le déplacement est commandé sans
capteurs, avec un acquittement du déplacement
par l’implant & chaque position avant toute
nouvelle commande de déplacement ;

- Repositionnement de l’anneau : cette fonction

est activée par 1l’'équipement de commande, sous

contrdle de l'opérateur lorsqu’il apparait une

incertitude sur la position effective du moteur
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par rapport aux informations enregistrées.
L’équipement de commande envoie un message
commandant le déplacement en butée du moteur de
l’implant, en extension maximale et minimale,
pour remettre a zéro l'’information de position

et calculer les positions limites.

Par ailleurs, le circuit de 1l’implant génére

également des signaux d’alerte en cas de dysfonctionnement :

- Détection de blocage : ce signal est généré
lorsqu’un signal de commande de déplacement est
détecté, et que le moteur reste inactif ; Cce
blocage est détecté suivant un premier mode de
réalisation parce qu’aucune modification du
signal n'est fournie par le détecteur de
position angulaire du moteur et suivant un
second mode de réalisation en 1l'absence de
capteur, en fonction du fait que le moteur ne
démarre pas ou qu’il ralentit fortement. Le
signal d’erreur est enregistré dans une mémoire
de 1l’implant. Dans le premier mode de
réalisation, le systéme génére une commande de
retour. Dans le second mode de réalisation,

l’implant retourne en position antécédente.

L’équipement de commande présente plusieurs

états possibles :

- Arrét : l’alimentation électrique est
interrompue et les circuits électroniques sont
au repos. L'’antenne n’émet aucun rayonnement ;

- Attente : l’alimentation est activée et les
circuits sont alimentés, l’antenne n’émet aucun

rayonnement ;
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- Utilisation normale : l’antenne est
alimentée, 1l’implant est identifié ;

- Utilisation/localisation : 1l’antenne est
alimentée, et 1l’équipement est en phase
d’ajustement de la puissance d’émission par
incrémentation périodique de la puissance et
mesure de la réponse de 1l’implant, avec
repositionnement de l’antenne pour optimiser la
puissance transmise ;

- Utilisation/commande : l’énergie est fixée,
et l’éguipement transmet les informations de
commande a l’implant ;

- Utilisation/alarme : l'implant ou
1’'équipement génére un signal d’alerte.

Un temporisateur active le mode d’attente

aprés une utilisation d'une durée supérieure a une valeur

prédéterminée.

De méme, l’implant présente différents états de

fonctionnement :

- Attente : il s’agit de 1l’état par défaut. Les
circuits électroniques et le moteur ne sont pas
alimentés ;

- Localisation : l’implant détecte une émission
et dialogue avec un équipement en vue
d’optimiser la puissance d’émission. Le but est
de fixer la puissance d’émission a un niveau
minimal requis pour transmettre une puissance
suffisante au fonctionnement des circuits
électroniques puis au moteur brushless, avec une
détection sans équivoque des signaux de commande
modulant en amplitude la tension appliquée a
l’antenne de 1’'équipement de commande ;

- Prét : l'’implant est prét a recevoir des

signaux de commande ;
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-' Alarme : l'implant génére un signal d’alarme
en réponse a une anomalie de fonctionnement ;

- Veille : l’'implant ne répond plus, suite a
une trop longue inactivité de 1’équipement de

commande.

La description qui suit concerne un mode de
fonctionnement avantageux d’un systéme selon 1l’invention et
précise quelques fonctionnalités importantes.

L’'équipement de commande procéde avant toute
émission d’un signal de commande a 1l’identification de
l’opérateur médical. A cet effet, il comporte une procédure
de saisie d’un mot de passe et de vérification & l’aide d’'un
algorithme cryptologique par exemple. L’acquittement de
cette procédure ouvre une session qui prend fin aprés une
période d’inactivité déterminée.

La gestion des mots de passe et des
utilisateurs, et notamment d’un nouvel utilisateur
s'effectue a partir d’une procédure protégée par un acceés
maitre.

La création d’'un nouveau patient se fait a
partir de 1l'ouverture d’'une session d’un utilisateur
référencé d’un plus haut niveau. L’équipement de commande
comporte un clavier pour 1la saisie des informations
spécifiques a un nouveau patient, telles qu‘un identifiant,
et pour l’enregistrement de ces informations dans la mémoire
d’un nouvel implant. Ces données sont verrouillées lors de
la premiére activation du moteur de 1’'implant. L’'équipement
de commande comprend a cet effet un algorithme neutralisant
l’accés en écriture de la zone de mémoire destinée a
recevoir les informations propres a 1l’identité du patient,
en réponse a un signal par exemple aprés la premiére demande
de déplacement du moteur.

Avant 1l’'implantation, le systéme permet de

réaliser une vérification du bon fonctionnement. A cet
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effet, l’équipement de commande transmet des instructions
pour s’assurer de la rotation du moteur dans un sens puis
dans l’autre, d’un seul pas.

La commande d’un implant comporte une étape de
positionnement de 1’antenne par le praticien. Il déplace
1’antenne par rapport au corps du patient jusqu’a obtenir,
pour une puissance donnée, le meilleur signal de réponse. La
puissance est ensuite diminuée incrémentalement jusqu’a
atteindre la puissance minimale compatible avec une
alimentation satisfaisante de l’implant.-

Aprés affichage des données mémorisées dans
1'implant, le praticien peut alors commander le déplacement
du moteur, soit par calcul d’un déplacement cible, soit par
modification pas a pas du positionnement du moteur.

Dans le premier cas, 1l’équipement de commande
recueille la position actuelle de l’implant par lecture de
la mémoire de position de 1l’implant, puis calcule le nombre
de positions nécessaires pour la position cible.
L'équipement module alors le signal de commande a 1’implant
pour commander selon un protocole sécurisé le déplacement du
moteur de l’implant.

Un autre mode d’utilisation consiste a envoyer
signal de commande pour assurer le déplacement d’'un pas,
dans un sens ou dans l'autre.

Chagque déplacement se fait pas a pas pour
s’assurer de bon déroulement des déplacements.

Ce mode permet d’augmenter ou de réduire la
section de 1’anneau gastrique.

Chaque déplacement effectué par l’implant est
enregistré dans la mémoire de 1l’implant de fagon a conserver
l’historique des modifications. Seule la derniere
modification est horodatée.

Le systéme comprend par ailleurs une procédure

d’ouverture d’‘urgence permettant de commander l’ouverture
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maximale de l’anneau sans passer par une é€tape
d’identification préalable.

Le fonctionnement de 1l’implant comprend
différentes procédures. La procédure d’initialisation
consiste a générer une trame spécifique pouvant étre
détectée par l'équipement de commande pendant la phase
d‘ajustement de la puissance appliquée a l’antenne.

Cette procédure est déclenchée par la détection
par l’implant d’un signal modulé spécifique a l’'équipement
de commande, afin notamment de limiter le risque
d’interaction avec d’autres appareillages a induction. Elle
est interrompue, par exemple, lors de l’émission d’un signal
d’acquittement par 1l’équipement de commande.

La procédure d’envoi de données est déclenchée
par des signaux de commande spécifiques. Elle consiste a
lire les informations enregistrées dans la mémoire de

-

l’implant et & les transmettre a l'équipement de commande.

L’invention est décrite dans ce qui précéde en
référence a un exemple préféré de réalisation. Des exemples
d’algorithmes de fonctionnement de l’équipement de commande
et de l’implant sont illustrés respectivement par les
figures 4 et 5.

La figure 6 représente un schéma de principe
d’une variante de réalisation de l’équipement de commande
(console de pilotage — émetteur / récepteur).

La console de pilotage de cette variante de
réalisation est constitué par une carte de commande et un
ordinateur industriel (100) comportant un écran tactile.

La dalle tactile permet de créer des menus
contextuels par un logiciel applicatif chargé dans la
mémoire vive de l’ordinateur. Ce logiciel applicatif active
les zones tactiles correspondant seulement aux fonctions

autorisées compte tenu de 1l’état du systéme et inhibant
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toutes les autres actions. Cette solution permet d’augmenter
la sécurité d’'utilisation du systéme.

Certaines fonctions de sécurités telles que la
gestion des mots de passe sont assurée non pas par
l’ordinateur (100), mais par le micro-contréleur (101) de 1la
carte de commande de 1’anneau gastrique.

L'ordinateur assure les fonctions d’interface
homme-machine, les fonctions de commande de 1’implant
restant assurées par les circuits électroniques de la carte
de commande. Un périphérique, par exemple un lecteur de
disquettes, permet de sauvegarder et/ou de traiter les
données mémorisées.

Cette carte de commande comprend, outre le
micro-contréleur (101), une alimentation (102) comprenant un
transformateur secteur (103), un oscillateur & quartz (104)
délivrant un signal d’horloge et un circuit (105) de
détection et de traitement des signaux échangés avec
l’implant.

L’'alimentation et 1la communication avec
l’implant est assurée par une antenne (106) alimentée par un
onduleur en pont complet (107). Selon cette variante, la
tension d’alimentation de 1l’antenne (106) est abaissée par
un convertisseur de tension (108) a découpage. Ceci permet
de limiter la puissance d’émission au strict nécessaire pour
le bon fonctionnement de 1l’implant. L’antenne de 1l’implant
est formée par un cadre plastique autour duquel est bobiné
un bobinage, par exemple des spires de fil de cuivre
émaillé. Le cadre est intégré dans l’implant, ce qui permet
de fiabiliser la construction de l’implant. Suivant un
premier mode de réalisation, on utilise une antenne mince a
l’extérieur du boitier qui doit étre insérée dans le corps
du patient sous une forme enroulée. Suivant un second mode

de réalisation, l’antenne est placée dans le boitier : on
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évite ainsi les risques de panne par rupture de 1’antenne

mince aprés insertion.
La fréquence de communication est fixée de 115,2

Khz a 120,6 Khz pour permettre une transmission optimale de

5 puissance a une distance inférieure 3 10 centimétres.
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REVENDICATIONS

1 — Systéme pour le traitement de 1l’obésité
comprenant un implant gastrique pour le contrble de
1’'absorption alimentaire et un équipement de commande,
1’implant gastrique comportant un anneau apte a enserrer
1'esophage et un moyen de commande motorisé pour
l’ajustement de l’extension dudit anneau, ainsi gqu’une
bobine d’induction pour l’alimentation sans contact du moyen
de commande motorisé caractérisé en ce que la bobine
d’induction de l’implant est intégrée a l’implant et en ce
que l’équipement de commande comporte des moyens pour
1’ajustement de la puissance d’émission et en ce que
1’implant comporte un circuit électronique délivrant un
signal de réponse a une commande transmise par l’équipement

de commande.

2 — GSystéme selon la revendication 1,
caractérisé en ce que le circuit électronique de l’implant
comporte une mémoire pour l’enregistrement de données
numériques d‘identification 'de 1’implant [date de

fabrication, numéro de série, ..].

3 — Systéme selon 1la revendication 1,
caractérisé en ce que le circuit électronique de l’implant
comporte une mémoire pour l’enregistrement de données
numériques d’identification du patient [date d’implantation,

numéro d’'identification, nom, ..].

4 — sSystéme selon la revendication 1,
caractérisé en ce que le circuit électronique de 1l’implant
comporte une mémoire pour l’enregistrement de données
numériques correspondant & 1l’historique [date de
modification, position ; identifiant de 1’équipement de

commande, ..].
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5 — Systéme selon 1l'une gquelcongue des
revendications précédentes, caractérisé en ce que l’implant
comporte une mémoire pour l’enregistrement de la position

absolue de 1l’anneau.

6 — Systéme selon 1l'une quelconque des
revendications précédentes, caractérisé en ce que l’implant
comporte une mémoire pour l’enregistrement de limites de
déplacement de 1l'’anneau, et un moyen pour empécher la
commande du moteur en cas de réception de commandes

conduisant a un dépassement desdites limites.

7 — Systéme selon 1l'une quelconque des
revendications précédentes, caractérisé en ce que
1’équipement de commande comprend des moyens de réception
des informations enregistrées dans la mémoire d’un implant
et une mémoire pour l’enregistrement de 1l’historique,
comprenant 1’identifiant de chacun des implants commandés et

la date de modification de chacun desdits implants.

8 — Systéme selon 1l'une quelconque des
revendications précédentes, caractérisé en ce due
1’équipement de commande comprend une antenne mobile et un
moyen de génération d’une trame numérique de référence pour
1’étape d’'ajustement de la puissance d’émission préalable a

1’étape de commande d‘un anneau implanté.

9 — Systéme selon 1l'une quelconque des
revendications précédentes, caractérisé en ce que
1’équipement de commande comprend un circuit de réglage en

amplitude de la tension d’alimentation de l’antenne mobile.

10 — Systéme selon 1l'une quelconque des

revendications précédentes, caractérisé en ce que 1’implant
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comporte un circuit de temporisation activant le mode veille

aprés une période prédéterminée sans signaux de commande.

11 - Systéme selon 1l'une gquelconque des
revendications précédentes, caractérisé en ce qu’'il comprend
une fonction de test commandant la fermeture d’une position
puis 1’ouverture d’'une position de 1l’implant, 1’équipement
de commande comportant une information de désactivation de

la fonction de test.

12 — Systéme selon 1l'une gquelcongue des
revendications précédentes, caractérisé en ce que
1’équipement de commande comporte un calculateur pour la
fabrication d’un signal de commande qui est fonction d’une
position saisie par un opérateur et les informations de

contrdle provenant de l’implant a commander.

13 — Systéme selon 1l'une guelconque des
revendications précédentes, caractérisé en ce (que
1’équipement de commande est apte & générer un signal
sécurisé pour le déplacement d’un pas du moteur de

1’implant.

14 — Systéme selon 1l’une gquelconque des
revendications précédentes, caractérisé en ce que la bobine
d’induction de 1l’implant est constituée par un cadre
comportant un bobinage 1ledit cadre étant intégré a

1’intérieur de l'implant.

15 — Systéme selon 1l’'une quelconque des
revendications précédentes, caractérisé en ce que le circuit
de pilotage comprend un convertisseur de tension a découpage
inséré entre l’alimentation et l‘onduleur en pont complet

permettant de limiter la puissance d’émission.
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16 — Implant gastrique pour un systéme conforme
a l’une au moins des revendications précédentes, caractérisé
en ce qu’il comprend un anneau apte & enserrer l’msophage et
un moyen de commande motorisé pour 1l’ajustement de
l’extension dudit anneau, ainsi qu’une bobine d’induction
pour l’alimentation sans contact du moyen de commande
motorisé intégrée a 1l’'implant et en ce qu’il comporte un
circuit électronique délivrant un signal de réponse a une

commande transmise par l’équipement de commande.

17 — Implant gastrique selon la revendication
15, caractérisé en ce que l’'alimentation est réalisée par un
bobinage formé autour d’un cadre, ledit cadre étant intégré

a l’implant.
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