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Beschreibung

[0001] Die Erfindung betrifft eine Kopfstiitze fiir Ope-
rationstische mit einem bogenférmigen Stiitzelement zur
Auflage eines Hinterkopfes eines Patienten und mit ei-
nem ersten und einem zweiten Halteelement zur seitli-
chen Anlage am Kopf des Patienten, wobei die beiden
Halteelemente gegeniiber dem Stiitzelement ver-
schwenkbar sind, wobei wenigstens ein Befestigungs-
band zum Verbinden der vorderseitigen Endbereiche der
beiden Halteelemente und zur Anlage am vorderen Kopf-
bereich des Patienten vorgesehen ist, wobei das erste
und das zweite Halteelement jeweils um eine erste bzw.
zweite Drehachse einzeln verschwenkbar am Stiitzele-
ment angelenkt sind, wobei der Verschwenkweg jedes
Halteelementes in aufgeschwenkter Lage desselben
durch jeweils einen an der AuRenseite des Stiitzelemen-
tes angeordneten Endanschlag begrenzt ist.

[0002] Vor allem bei Operationen im Schulterbereich
wird ein Patient in Riickenlage auf einen Operationstisch
gelegt. Zursicheren Abstiitzung des Kopfes ist eine Kopf-
stlitze am Operationstisch befestigt, mittels welcher ei-
ner sichere Fixierung des Kopfes wahrend der Operation
erfolgt, um sicherzustellen, dass die Operation mit ge-
ringstmoéglichem Risiko fur den Patienten stattfinden
kann.

[0003] Aus EP 2 724 701 B1 ist eine Kopfstiitze be-
kannt, die ein um eine erste Drehachse gelagertes erstes
Halteelement zum Umschlie3en einer ersten Seite eines
in einem Aufnahmebereich der Kopfstiitze aufnehmba-
ren Kopfes eines Patienten und eine um eine zweite
Drehachse gelagertes zweites Halteelement zum Um-
schliel3en einer zweiten Seite des Kopfes des Patienten
aufweist, wobei das erste Halteelement und das zweite
Halteelement in einem Kopplungsbereich mit Hilfe min-
destens eines Kopplungselementes derart miteinander
gekoppelt sind, dass beim Drehen eines der Halteele-
mente das Kopplungselement das andere Halteelement
ebenfalls dreht. Dabei ist zwischen dem Kopplungsbe-
reich und dem Aufnahmebereich ein ortsfest angeord-
netes Stiitzelement zum Abstitzen des im Aufnahmebe-
reich aufgenommenen Kopfes vorgesehen. Das Kopp-
lungselement besteht vorzugsweise aus einem Zahnrad-
getriebe, d.h. beide Halteelemente weisen jeweils ein
Zahnradsegment auf, wobei beide Zahnradsegmente
miteinander in Eingriff stehen. Durch diese Gestaltung
der Kopfstiitze ist eine recht einfache Bedienung zum
Einstellen der Halteelemente mdglich, da nur ein Halte-
element betatigt werden muss und das andere Haltee-
lement durch das Kopplungselement synchron und
gleichmaRig mit verschwenkt wird.

[0004] Der Aufbau der Kopfstiitze ist aufgrund des in
dieses integrierten Zahnradgetriebes jedoch relativ auf-
wendig und erfordert einen nicht unbeachtlichen Raum-
bedarf. AuRerdem koénnen beide Halteelemente nur
gleichzeitig und synchron bedient werden, so dass eine
exakte Anpassung an die jeweilige Kopfform schwierig
oder nicht méglich ist, insbesondere dann, wenn sich der
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Kopf des Patienten nicht genau in der Mitte des Aufnah-
mebereiches befindet.

[0005] Aus US 4034 748 Aist eine Kopfstiitze mit den
Merkmalen des Oberbegriffes des Patentanspruches 1
bekannt.

[0006] Aufgabe der Erfindung ist es, eine Kopfstiitze
fur Operationstische zu schaffen, die einfach aufgebaut,
leicht zu bedienen und an die jeweilige Kopflagerungs-
situation sowie die jeweilige Kopfform anpassbar ist.
[0007] Diese Aufgabe wird erfindungsgemaf dadurch
gelost, dass die jeweilige Anschlagflache des jeweiligen
Endanschlages vom angrenzenden Auflenrand des
Stltzelementes weiter beabstandet ist als die jeweilige
Drehachse, wobei an der Aullenseite jedes Halteele-
mentes jeweils ein verschiebbares Gleitstiick angeord-
net ist, welches so ausgebildet ist, dass es zwischen ei-
ner ersten Endlage, in welcher es den dem Stiitzelement
zugewandten Rand des Halteelementes nicht tberragt,
und einer zweiten Endlage verschiebbar ist, in welcher
es an der Anschlagflache des zugeordneten Endan-
schlages anliegt.

[0008] Die Kopfstiitze ist somit einfach aufgebaut, da
die beiden Halteelemente jeweils einzeln am Stitzele-
ment angelenkt sind und kein Kopplungsgetriebe vorge-
sehenist. Da jedes Halteelement individuell verschwenkt
werden kann, ist eine genaue Anpassung an die Kopf-
form bzw. Kopflagerungsposition méglich, d.h. beide
Halteelemente kénnen individuell weit eingeschwenkt
werden, um jeweils an der jeweiligen Seite des Kopfes
des Patienten anzuliegen. In maximal ausgeschwenkter
Lage liegen beide Halteelemente jeweils am Endan-
schlag des Stlitzelementes an, so dass sie sich in anna-
hernd waagerechter Position befinden und die Halteele-
mente in dieser Lage als sichere Abstitzflache fur einen
Anasthesisten wahrend der Einleitung der Narkose oder
bei anderen Aktivitaten dienen. Dabei ist der Kopf des
Patienten aufgrund der bogenférmigen Ausbildung des
Stltzelementes auch in dieser Position sicher gehalten.
Durch einfaches individuelles Verschwenken der Halte-
elemente und Verbindung der Endbereiche der beiden
Halteelemente mit wenigstens einem Befestigungsband
istanschlieRend eine sichere helmartige Abstiitzung des
Kopfes des Patienten in der Kopfstlitze gewahrleistet be-
vor die Operation beginnt.

[0009] Durch die Anordnung der Endanschlage ist ge-
wahrleistet, dass in aufgeschwenkter Lage der beiden
Halteelemente diese in etwa waagerechter Lage am En-
danschlag anliegen. Durch das Gleitstiick am jeweiligen
Halteelement lasst sich die Bedienung der Kopfstiitze
wesentlich vereinfachen. Dazu wird das jeweilige Halte-
element zunachst in eine vertikale Position verschwenkt
und das Gleitstiick uber den Rand des Halteelementes
hinaus bis zum zugeordneten Endanschlag verschoben,
bis es an der Anschlagflache des Endanschlages anliegt.
Dadurch ist das jeweilige Halteelement durch das am
zugeordneten Endanschlag anliegende Gleitstiick ge-
gen ein ungewolltes Herunterklappen nach auflen aus
der vertikalen Lage gesichert, es kann anschlieRend nur
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noch weiter nach innen gegen die Seite des Kopfes des
Patienten verschwenkt werden.

[0010] Dabei ist bevorzugt vorgesehen, dass das
Gleitstiick am Halteelement gefiihrt ist. Dazu kann das
Gleitstiick riickseitig Flihrungszapfen aufweisen, die in
Fihrungen am Halteelemnt eingreifen.

[0011] Bevorzugtist auRerdem vorgesehen, dass das
Gleitstick ein Langloch aufweist, in welches eine Fest-
stellschraube eingreift. Durch Anziehen der Feststell-
schraube kann das Gleitstlick in der jeweiligen Position,
in der Regel in einer der beiden Endlagen, arretiert wer-
den.

[0012] In weiterer Ausgestaltung ist vorgesehen, dass
zwei Befestigungsbander vorgesehen sind, wobei das
erste Befestigungsband die Stirn des Patienten und das
zweite Befestigungsband das Kinn des Patienten um-
schlief3t. Dadurch ist eine nahezu helmartige Sicherung
des Kopfes gewabhrleistet.

[0013] Dabei ist vorteilhaft vorgesehen, dass das je-
weilige Befestigungsband langenveranderbar ausgebil-
det ist und zuséatzlich oder alternativ aus einem elasti-
schen Material besteht. Durch diese beiden Ausgestal-
tungen ist eine unmittelbare Anlage der beiden Haltee-
lemente an den Kopfseiten des Patienten sowie eine si-
chere Anlage im Kinnbereich des Patienten gewahrleis-
tet.

[0014] Die Erfindung ist nachstehend anhand der
Zeichnung beispielsweise naher erlautert. Diese zeigt in

Fig. 1  eine perspektivische Darstellung einer Kopf-
stitze in geschlossener Lage,

Fig. 2 eine Draufsicht auf die Kopfstiitze in maximal
aufgeschwenkter Lage,

Fig. 3  eine Seitenansicht der Kopfstiitze in geschlos-
sener Lage und

Fig. 4  einen Schnitt gemaR Linie A-A in Fig. 3.

[0015] Eine Kopfstiitze fiir Operationstische ist allge-

mein mit 1 bezeichnet. Diese Kopfstlitze 1 weist zunachst
ein bogenférmiges Stlitzelement 2 auf, das zur Auflage
eines Hinterkopfes eines Patienten dient. Dieses Stultz-
element 2 weist an seiner Riickseite ein Befestigungse-
lement 3 zur Befestigung eines nicht dargestellten Hal-
tearmes eines Operationstisches auf.

[0016] Neben dem bogenférmigen Stiitzelement 2
weist die Kopfstlitze 1 ein erstes Halteelement 4 und ein
zweites Halteelement 5 auf. Jedes dieser beiden Halte-
elemente 4, 5 dient zur seitlichen Anlage an einer Seite
eines Kopfes eines Patienten. Beide Halteelemente 4, 5
sind gegeniiber dem Stiitzelement 2 verschwenkbar an-
gelenkt. Dabei ist das erste Halteelement 4 um eine erste
Drehachse 6 in einem ersten Randbereich des Stitze-
lementes 2 und das zweite Halteelement 5 um eine zwei-
te Drehachse 7 im zweiten Randbereich des Stiitzele-
mentes jeweils individuell schwenkbar am Stiitzelement
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2 angelenkt.

[0017] Der Verschwenkweg jedes Halteelementes 4,
5inaufgeschwenkter Lage (Fig. 2)ist jeweils durch einen
an der AuBBenseite des Stiitzelementes 2 angeordneten
Endanschlag 8, 9 begrenzt. Diese beiden Endanschlage
8, 9 kénnen z.B. an das Stltzelement 2 angeschraubt
sein. Entsprechende Befestigungsschrauben sind mit 10
bezeichnet. Die jeweilige Anschlagflache 8a, 9a des je-
weiligen Endanschlages 8, 9 ist vom angrenzenden Au-
Renrand 2a bzw. 2b des Stiitzelementes 2 weiter beab-
standet als die jeweilige Drehachse 6, 7. Der genaue
Abstand der jeweiligen Anschlagflache 8a, 9a vom zu-
geordneten AulRenrand 2a, 2b des Stiitzelementes 2 be-
stimmt die maximale Verschwenkbarkeit der Halteele-
mente 4, 5 in ausgeschwenkter Lage. Vorzugsweise sind
die Endanschlage 8, 9 so angeordnet, dass sich die Hal-
teelemente 4 und 5 in ausgeschwenkter Lage etwa in
waagerechter Position befinden. Diese Position istin Fig.
2 dargestellt. In dieser maximal ausgeschwenkten Lage
der beiden Halteelemente 4, 5 kann jedes Halteelement
4, 5 als Auflageflache fur einen Anasthesisten od. dgl.
vor dem eigentlichen Beginn einer Operation dienen.
[0018] An der AuRenseite jedes Halteelementes 4, 5
ist jeweils ein verschiebbares Gleitstiick 11, 12 angeord-
net, das so ausgebildetist, dass es zwischen einer ersten
Endlage, in welcher es das dem Stiitzelement 2 zuge-
wandten Rand des Halteelementes 4, 5 nicht Gberragt,
und einer zweiten Endlage verschiebbar ist, in welcher
es an der Anschlagflache 8a, 9a des zugeordneten En-
danschlages 8, 9 anliegt. Die erste Endlage ist in Fig. 4
links fiur das Halteelement 4 und die zweite Endlage ist
in Fig. 4 rechts fiir das zweite Halteelement 5 dargestellt.
Das Gleitstiick 11, 12 ist jeweils am Halteelement 4, 5
gefuihrt. Dazu kann das Gleitstiick 11, 12 riickseitig Fuh-
rungszapfen aufweisen, die in Filhrungen am Halteele-
ment eingreifen, was zeichnerisch nicht dargestellt ist.
[0019] Das jeweilige Gleitstiick 11, 12 weist ein Lang-
loch 13, 14 auf, in welches eine Feststellschraube 15, 16
eingreift. Diese Feststellsschraube 15, 16 ist dabei in ei-
ne entsprechende Bohrung 17, 18 mit Innengewinde im
Halteelement 4, 5 eingeschraubt.

[0020] Die Kopfstltze 1 weist dartiber hinaus vorzugs-
weise zwei Befestigungsbander auf, namlich ein erstes
Befestigungsband 19 zum UmschlieRen der Stirn des
Patienten und ein zweites Befestigungsband 20 zum Um-
schlielRen des Kinns des Patienten. Beide Befestigungs-
bander 19, 20 sind vorzugsweise langenveranderbarund
alternativ oder zuséatzlich elastisch ausgebildet.

[0021] Sowohl das bogenférmige Stiitzelement 2 als
auch die beiden Halteelemente 4 und 5 und ggf. die Be-
festigungsbander 19, 20 sind jeweils auf der dem Kopf
des Patienten zugewandten Innenseite mit geeigneten
Polstern 21, 22, 23, 24 und 25 versehen.

[0022] Vor Beginn einer Operation, insbesondere ei-
ner Schulteroperation wird der Patient in Riickenlage auf
einen nicht dargestellten Operationstisch gelegt, und
zwar so, dass sich sein Kopf bzw. Hinterkopf auf dem
bogenférmigen Stltzelement 2 befindet. In dieser Situ-
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ation sind die beiden Halteelemente 4 und 5 vollstandig
aufgeschwenkt, d.h. in der Position gemaf Fig. 2, also
in etwa waagerecht angeordnet. In dieser Lage der Kopf-
stlitze kann der Patient von einem Anasthesisten z.B.
intubiert werden, der sich dabei auf einem der beiden
Halteelemente 4 oder 5 abstlitzen kann. Dabei ist der
Kopfbereits sicherim bogenférmigen Stiitzelement 2 ge-
halten.

[0023] Im Anschluss daran, werden die beiden Halte-
elemente 4 und 5 vertikal nach oben geschwenkt und die
beiden Gleitstiicke 11 und 12 werden nach Lésen der
Befestigungsschrauben 17 und 18 nach unten verscho-
ben, bis sie jeweils an der Anschlagflache 8a, 9a des
Endanschlages 8 bzw. 9 anliegen. Dadurch ist gewahr-
leistet, dass die beiden Halteelemente 4, 5 vor der end-
glltigen Fixierung der Kopfstiitze 1 am Kopf des Patien-
ten nicht ungewollt wieder herunterklappen kdnnen.
SchlieBlich werden die beiden Befestigungsbander 19
und 20 geschlossen und angezogen. Dabei kénnen die
beiden Halteelemente 4 und 5 noch weiter nach innen
bis zur Anlage an die jeweilige Kopfseite des Patienten
einschwenken.

[0024] Je weiter die Gleitstiicke 11, 12 nach unten auf
die Anschlagflachen 8a, 9a geschoben werden, neigen
sich die Halteelemente 4, 5 immer weiter in Richtung des
Stltzelementes 2, so dass die Kopfstiitze 1 immer enger
wird.

[0025] Zum Lésen der Kopfstitze 1 wird umgekehrt
verfahren: Zunachst werden die Befestigungsbander 10
und 20 und die Befestigungsschrauben 17 und 18 geldst
und danach werden die Gleitstiicke 11, 12 nach oben in
die erste Endlage geschoben und dort durch Einschrau-
ben der Befetigungsschrauben17 und 18 arretiert. Die
Halteelemente 4 und 5 sind dadurch freigegeben und
kénnen in die zweite Endlage verschwenkt (gedffnet)
werden.

[0026] Die beiden Endanschlage 8, 9 kénnen auch in-
tegraler Bestandteil des bogenférmigen Stiitzelementes
2 sein, also angeformt sein. Das Stiitzelement kann auch
im Bereich des Befestigungselementes 3 symmetrisch
in zwei Halften unterteilt sein und vom Befestigungsele-
ment 3 zusammengehalten werden.

Bezugszeichenliste:

[0027]

1 Kopfstiitze

2 Stitzelement

2a, 2b StitzelementauRenrand
3 Befestigungselement
4,5 Halteelement

6 erste Drehachse

7 zweite Drehachse
8,9 Endanschlag

8a, 9a Anschlagflache

10 Befestigungsschraube
11,12 Gleitstiick
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13, 14 Langloch

15, 16 Feststellschraube
17,18 Bohrung

19, 20 Befestigungsband
21-25 Polster
Patentanspriiche

1. Kopfstitze fiir Operationstische mit einem bogenfor-
migen Stitzelement (2) zur Auflage eines Hinterkop-
fes eines Patienten und mit einem ersten und einem
zweiten Halteelement (4,5) zur seitlichen Anlage am
Kopf des Patienten, wobei die beiden Halteelemente
(4,5) gegeniliber dem Stiitzelement (2) verschwenk-
bar sind, wobei wenigstens ein Befestigungsband
(19,20) zum Verbinden der vorderseitigen Endberei-
che der beiden Halteelemente (4,5) und zur Anlage
am vorderen Kopfbereich des Patienten vorgesehen
ist, wobeidass das erste und das zweite Halteele-
ment (4,5) jeweils um eine erste bzw. zweite Dreh-
achse (6,7) einzeln verschwenkbar am Stitzelement
(2) angelenkt sind, wobei der Verschwenkweg jedes
Halteelementes (4,5) in aufgeschwenkter Lage des-
selben durch jeweils einen an der AulRenseite des
Stiitzelementes (2) angeordeneten Endanschlag
(8,9) begrenzt ist,
dadurch gekennzeichnet,
dass die jeweilige Anschlagflache (8a,9a) des jewei-
ligen Endanschlages (8,9) vom angrenzenden Au-
Renrand (2a,2b) des Stltzelementes (2) weiter be-
abstandet ist als die jeweilige Drehachse (6,7), wo-
bei an der AulRenseite jedes Halteelementes (4,5)
jeweils ein verschiebbares Gleitstiick (11,12) ange-
ordnet ist, welches so ausgebildet ist, dass es zwi-
schen einer ersten Endlage, in welcher es den dem
Stiitzelement (2) zugewandten Rand des Halteele-
mentes (4,5) nicht Gberragt, und einer zweiten End-
lage verschiebbarist, in welcher es an der Anschlag-
flache (8a,9a) des zugeordneten Endanschlages
(8,9) anliegt.

2. Kopfstiitze nach Anspruch 1,
dadurch gekennzeichnet,
dass das Gleitstlick (11,12) am Halteelement (4,5)
gefuhrt ist.

3. Kopfstiitze nach Anspruch 2,
dadurch gekennzeichnet,
dass das Gleitstick (11,12) ein Langloch (13,14) auf-
weist, in welches eine Feststellschraube (15,16) ein-
greift.

4. Kopfstiitze nach einem der Anspriiche 1 bis 3,
dadurch gekennzeichnet,
dass zwei Befestigungsbander (19,20) vorgesehen
sind, wobei das erste Befestigungsband (19) die
Stirn des Patienten und das zweite Befestigungs-
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band (20) das Kinn des Patienten umschlief3t.

Kopfstiitze nach einem der Anspriiche 1 bis 4,
dadurch gekennzeichnet,

dass das jeweilige Befestigungsband (19,20) lan-
genveranderbar ausgebildet ist.

Kopfstiitze nach einem der Anspriiche 1 bis 5,
dadurch gekennzeichnet,

dass das jeweilige Befestigungsband (19,20) aus
einem elastischen Material besteht.

Claims

Head support for surgical table having an arcuate
support element (2) for

supporting a back of the head of a patient and having
a first and a second holding element (4, 5) for lateral
placement on the head of the patient, wherein the
two holding elements (4, 5) can be pivoted relative
to the support element (2), wherein at least one fas-
tening strap (19, 20) for connecting the front end re-
gions of the two holding elements (4, 5) and for place-
ment on the front head region of the patient is pro-
vided, wherein that the first and the second holding
element (4, 5) are articulated on the support element
(2) in each case so as to be pivotable individually
about a first or second axis of rotation (6, 7), wherein
the pivoting path of each holding element (4, 5) is
limited in the pivoted-up position of the latter by in
each case one end stop (8, 9) arranged on the outer
side of the support element (2),

characterised in that

the respective stop surface (8a, 9a) of the respective
end stop (8, 9) is spaced further apart from the ad-
jacent outer edge (2a, 2b) of the support element (2)
than the respective axis of rotation (6, 7), wherein
on the outer side of each holding element in each
case a displaceable sliding piece (11, 12) is ar-
ranged, which is designed so that it is displaceable
between a first end position, in which it does not ex-
tend beyond the edge of the holding element (4, 5)
facing the support element (2), and a second end
position, in which it abuts against the stop surface
(8a, 9a) of the associated end stop (8, 9).

Head support according to claim 1,

characterised in that

the sliding piece (11, 12) is guided on the holding
element (4, 5).

Head support according to claim 2,

characterised in that

the sliding piece (11, 12) has an elongate hole (13,
14), in which a locking screw (15, 16) engages.

Head support according to any one of claims 1 to 3,
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characterised in that

two fastening straps (19, 20) are provided, wherein
the first fastening strap (19) clasps around the fore-
head of the patient and the second fastening strap
(20) clasps around the chin of the patient.

Head support according to any one of claims 1 to 4,
characterised in that

the respective fastening strap (19, 20) is designed
so as to be variable in length.

Head support according to any one of claims 1 to 5,
characterised in that

the respective fastening strap (19, 20) consists of an
elastic material.

Revendications

Appuie-téte pour table d’opération avec un élément
d’appui de forme arquée (2) pour poser un arriere
de la téte d'un patient et avec un premier et un se-
cond élément de retenue (4, 5) pour I'application la-
térale au niveau de la téte du patient, dans lequel
les deux éléments de retenue (4, 5) peuvent pivoter
par rapport a I'élément d’appui (2), dans lequel au
moins une bande de fixation (19, 20) destinée a relier
les zones terminales avant des deux éléments de
retenue (4, 5) et a étre appliquée au niveau de la
zone avantde latéte du patientestprévue, le premier
etle second élément de retenue (4, 5) étant articulés
respectivement autour d’'un premier ou second axe
de rotation (6, 7) de fagon a pouvoir pivoter indivi-
duellement au niveau de I'élément d’appui (2), dans
lequel la course de pivotement de chaque élément
de retenue (4, 5) est limitée a I'état basculé de celui-
ci par respectivement une butée terminale (8, 9) dis-
posée au niveau du c6té extérieur de I'élément d’ap-
pui (2),

caractérisé en ce que

la surface de butée respective (8a, 9a) de la butée
terminale respective (8, 9) est plus éloignée du bord
extérieur adjacent (2a, 2b) de I'élément d’appui (2)
que I'axe de rotation respectif (6, 7), dans lequel au
niveau du c6té extérieur de chaque élément de re-
tenue (4, 5) est disposée respectivement une piéce
de glissement pouvant coulisser (11, 12), qui est
congue de telle sorte qu’elle peut coulisser entre une
premiére position terminale dans laquelle elle ne dé-
passe pas du bord de I'’élément de retenue (4, 5)
tourné vers I'élément d’appui (2) et une deuxieme
position terminale dans laquelle elle est adjacente a
la surface de butée (8a, 9a) de la butée terminale
affectée (8, 9).

Appuie-téte selon la revendication 1
caractérisé en ce que
la piece de glissement (11, 12) est guidée au niveau
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de I'élément de retenue (4, 5).

Appuie-téte selon la revendication 2,

caractérisé en ce que

la piece de glissement (11, 12) présente un trou lon-
gitudinal (13, 14) dans lequel une vis de réglage (15,
16) est en prise.

Appuie-téte selon I'une quelconque des revendica-
tions 1 a 3,

caractérisé en ce que

deux bandes de fixation (19, 20) sont prévues, dans
lequel la premiére bande de fixation (19) entoure le
front du patient et la seconde bande de fixation (20)
entoure le menton du patient.

Appuie-téte selon I'une quelconque des revendica-
tions 1 a 4,

caractérisé en ce que

la bande de fixation respective (19, 20) est congue
de fagon a pouvoir étre réglable en longueur.

Appuie-téte selon I'une quelconque des revendica-
tions 1 a5,

caractérisé en ce que

la bande de fixation respective (19, 20) est consti-
tuée d’'un matériau élastique.
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