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DISPOSITIF D'INJECTION AUTOMATIQUE A TIGE DE PISTON AMELIOREE.

@ Dispositif d'injection automatique (10) comprenant un
corps de seringue dans lequel un piston est monté coulis-
sant et une tige de piston (19) configurée pour étre mobile
entre une configuration de poussée dans laquelle la tige de
piston (19) est apte a déplacer le piston dans le corps de se-
ringue entre une position de repos et une position de fin de
course et une configuration de libération dans laquelle la
tige de piston (19) est apte a se rétracter dans la direction
proximale. La tige de piston (19) comprend une partie prin-
cipale (19D) et une partie de retardement (19P), la partie
principale (19D) et la partie de retardement (19P) étant
montées mobiles |'une par rapport a l'autre entre une posi-
tion de poussée dans laquelle |a partie principale (19D) et la
partie de retardement (19P) sont axialement éloignées et
une position de retardement, dans laquelle la partie princi-
pale (19D) et la partie de retardement (19P) sont axialement
rapprochées.
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Dispositif d’injection automatique a tige de piston améliorée

La présente invention concerne le domaine des dispositifs d’injection automatique de
produit liquide, notamment pharmaceutique.

Un dispositif d’injection automatique est généralement un dispositif médical
permettant I'administration automatique d’'un médicament liquide nécessitant une
injection. Ces dispositifs permettent en particulier que des personnes, par exemple
atteintes d’arthrite rhumatoide, de sclérose en plaque, de diabete ou subissant un choc
anaphylactique en cas d’allergie, s’injectent elles-mémes leur dose de médicament de

maniére autonome.

Un exemple de dispositif d’injection automatique est décrit dans le document
US8734402. Le dispositif comprend une seringue d’injection qui contient le produit
liquide a injecter et qui est munie d’'une aiguille, et un support de seringue. Il suffit
généralement d’appuyer brievement le dispositif sur la peau du patient pour déclencher
une pénétration de l'aiguille dans la peau, suivie d’une injection du produit liquide, puis
de la rétractation de l'aiguille a lintérieur du dispositif pour éviter de blesser une

personne avec l'aiguille.

Plus précisément, le dispositif dinjection automatique comprend un ressort
d’injection exergant une pression sur une tige de piston par l'intermédiaire d’'un organe
de commande qui vient en butée contre la tige de piston, grace a un contour
détrompeur ménagé sur I'extrémité proximale de la tige de piston. La tige de piston
déplace ainsi un piston, ce qui injecte le produit liquide dans le corps du patient. Puis
une fois que le piston atteint le fond du corps de la seringue, une rotation relative de la
tige de piston et de I'organe de commande libére le contour détrompeur, désactivant la
butée réalisée par I'organe de commande contre la tige de piston, de sorte que la tige
de piston est libre de reculer par rapport a I'organe de commande. Simultanément a
cette libération, un ressort de protection exerce une pression sur le corps de seringue
vers l'extrémité proximale du dispositif d’injection automatique, de fagon que la
seringue d'injection se rétracte a l'intérieur du dispositif d’injection automatique afin que
l'aiguille d’injection ne soit plus accessible.

Une difficulté peut se présenter lorsque le produit liquide a injecter est visqueux. En
effet, un tel produit nécessite du temps pour se diffuser dans la peau. Aussi, lorsque la
libération de la tige de piston en fin d’injection pour la faire reculer par rapport a
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'organe de commande survient, il se peut qu’une partie de la dose injectée ressorte de
la peau. Une solution possible est de prévoir des dispositifs contenant des doses de
liquides a injecter plus grandes que la dose a injecter afin que la dose restant
effectivement dans la peau corresponde a la dose requise. Cependant ceci induit un
gaspillage de liquide médical et une incertitude sur la quantité de liquide effectivement

distribuée.

L'invention a notamment pour but de fournir un dispositif d’injection automatique

garantissant 'administration d’une dose satisfaisante de produit liquide.

A cet effet, 'invention a pour objet un dispositif d'injection automatique de produit
liquide, destiné a recevoir une seringue d’injection comprenant un corps de seringue
comprenant une extrémité distale portant une aiguille d'injection et dans lequel un
piston est monté coulissant, le dispositif d’injection automatique comprenant une tige de
piston, configurée pour étre mobile entre :

- une configuration de poussée dans laquelle la tige de piston est apte a déplacer le
piston dans le corps de seringue sous l'effet d’'un ressort d’injection entre une
position de repos et une position de fin de course, dans laquelle le piston se trouve
au fond du corps de seringue, et

- une configuration de libération dans laquelle la tige de piston est apte a se rétracter
dans la direction proximale,

la tige de piston comprenant une partie distale dite principale et une partie proximale

dite de retardement, la partie principale et la partie de retardement étant montées

mobiles I'une par rapport a 'autre entre :

- une position de poussée dans laquelle la partie principale et la partie de retardement
sont axialement éloignées, cette position de poussée étant activée pendant le
déplacement de la tige de piston jusqu’a sa position de fin de course, et

- une position dite de retardement, dans laquelle la partie principale et la partie de
retardement sont axialement rapprochées et dans laquelle la tige de piston se trouve
en configuration de libération,

- le passage de la position de poussée a la position de retardement étant déclenché
par l'arrivée de la tige de piston en position de fin de course et permettant de
retarder un retrait automatique de la seringue d’injection a lintérieur du dispositif
d’injection automatique par rapport a I'arrivée en position de fin de course de la tige
de piston.

Ainsi, plutdét que de déclencher le retrait automatique de la seringue d’injection des
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que le piston arrive en fin de course dans le fond du corps de seringue, on propose de
forcer le piston a rester un certain temps dans cette position avant de procéder a ce
déclenchement. Ce temps correspond au temps nécessaire pour que la partie
proximale de la tige de piston se rapproche de sa partie distale : la tige de piston reste
en configuration de poussée mais sa partie proximale se rapproche de sa partie distale,
passant de la position de poussée a la position de retardement. Une fois seulement la
position de retardement atteinte, la tige de piston peut prendre sa configuration de
libération. Ainsi pendant cette période de transition, la tige de piston n’est pas apte a se
rétracter et un produit liquide visqueux a le temps d'étre injecté en totalité dans le corps
du patient, en limitant toute sortie de produit du corps du patient. Une fois Ia totalité du
liquide injecté, la tige de piston peut se rétracter, entrainant l'aiguille dans son
mouvement. Pour certains usages le volume de produit liquide contenu dans le
dispositif d’injection automatique est supérieur a la dose requise.rll est alors nécessaire
de ne pas injecter tout le produit liquide. Dans ce cas, on laissera volontairement un
volume résiduel de produit liquide dans la seringue d'injection, la rétraction de la

seringue intervenant alors que le piston n’a pas atteint le fond du corps de la seringue.

Dans la présente description, I'axe d'injection correspond a I'axe du dispositif
d'injection automatique, correspondant a I'axe de l'aiguille d'injection. L’axe d’injection
sera appelé X. Par ailleurs, la direction distale désigne la direction la plus éloignée des
doigts d'un utilisateur, c’est-a-dire la plus proche de la peau d'un pétient au moment
d'une injection, et la direction proximale désigne la direction opposée. En d'autres
termes, on pourra dire que la « direction distale » est celle qui va vers « P'avant » du
dispositif d'injection automatique. En particulier, I'extrémité distale d'une piéce
correspond a l'extrémité se trouvant du coté de l'aiguille d’injection, et I'extrémité

proximale correspond a I'extrémité opposée.

Le dispositif d’injection automatique peut en outre comporter I'une ou plusieurs des

caractéristiques suivantes, prises seules ou en combinaison :

- L’une ou lautre de la partié principale, partie de retardement de la tige de piston
comprend une saillie respectivement proximale, distale montée coulissante
axialement dans une chambre d'amortissement complémentaire ménagée sur 'une
ou l'autre respectivement de la partie de retardement, partie principale, le passage
de la position de poussée a la position de retardement correspdndant a un
deplacement de la saillie proximale dans la chambre d’amortissement, de préférence

sur une course supérieure a 1 mm, par exemple voisine de 2 mm.
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La tige de piston comprend deux saillies diamétralement opposées, montées

coulissantes dans deux chambres d’amortissement.

- La chambre d’amortissement contient un fluide amortissant, permet de réduire la

vitesse du passage de la position de poussée a la position de retardement, par

exemple du silicone, de la graisse ou encore du gel.

Le dispositif d’injection automatique comprend un canal d’évacuation du fluide
amortissant hors de la chambre d’amortissement, réalisé par exemple par une
rainure meénagée a la périphérie de la saillie ou par un diametre réduit de la saillie

par rapport a la chambre d’amortissement.

La partie de retardement est montée axialement coulissante par rapport a la partie
principale, en étant maintenue en position de poussée grace a une patte
escamotable radialement, comprenant une rampe d'escamotage configurée pour
coopérer par effet de rampe avec une butée portée par un support de seringue

configuré pour loger la seringue d’injection.

La partie de retardement comprend une partie globalement cylindrique munie d’au
moins une saillie radiale, configurée pour coopérer avec un organe de commande
de piston activé par un ressort d’injection, 'organe de commande de piston étant
mobile en rotation par rapport a la tige de piston entre :

- la configuration de poussée de la tige de piston, au cours de laquelle I'organe de
commande de piston exerce une pression contre la saillie radiale, la partie de
retardement étant tout d’'abord en position de poussée par rapport a la partie
principale, de fagon a faire avancer le piston vers I'extrémité distale du corps de
seringue, puis se déplagant jusqu’a sa position de retardement, et

- la configuration de libération de la tige de piston, dans laquelle I'organe de
commande de piston n’est plus en butée contre la saillie radiale de la partie de
retardement et libére un passage pour que la tige de piston puisse se rétracter
dans la direction proximale.

Le déplacement angulaire relatif de I'organe de commande de piston par rapport a la
partie de retardement entre la configuration de poussée et la configuration de
libération se fait selon un angle prédéterminé, par exemple voisin de 45°, la partie de

retardement se trouvant dans la position de poussée sur une premiere partie de ce
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déplacement angulaire, et passant de la position de poussée a la position de
retardement sur une deuxiéme partie de ce chemin angulaire, la deuxiéme partie

étant de préférence supérieur a 1°, par exemple vosin de 2°.

L'organe de commande de piston comporte une came destinée a coopérer avec un
chemin de came porté par un organe de contréle de positionnement pour réguler le
déplacement d’éléments du dispositif d’injection automatique sous I'effet du ressort
d’injection, la rotation de l'organe de commande de piston étant induite par le

déplacement axial de la came dans le chemin de came.

L'invention sera mieux comprise a la lecture des figures annexées, qui sont fournies

a titre d'exemples et ne présentent aucun caractere limitatif, dans lesquelles :

la figure 1 est une vue en perspective d’un dispositif d’injection automatique selon un
mode de réalisation,

la figure 2 est une vue en perspective éclatée du dispositif d’injection automatique
de la figure 1,

la figure 3 est une vue en coupe axiale de l'extrémité proximale du support de
seringue avec les éléments qu'il contient lorsque le dispositif d’injection automatique
selon l'invention est monté,

la figure 4 est une vue en perspective de I'organe de contrfle de positionnement
selon l'invention,

la figure 5 est une vue en perspective, et en coupe axiale partielle, de plusieurs
éléments assemblés du dispositif d’injection automatique de la figure 1,

la figure 6 est une vue en perspective de la partie principale de la tige de piston
selon l'invention,

la figure 7 est une vue en perspective de la partie de retardement de la tige de piston
selon l'invention,

la figure 8 est une vue en coupe axiale selon un plan paralléle a I'axe d'injection de
la partie de retardement de la figure 7,

la figure 9 est une vue en perspective, depuis I'extrémité distale de la tige de piston,
de la tige de piston et de 'organe de commande de piston, ou la tige de piston est
en configuration de poussée,

la figure 10 est une vue similaire a la figure 9, ou la tige de piston est en
configuration de libération,

les figures 11, 12 et 14 sont des vues en coupe axiale partielle de la tige de piston et
du support de seringue selon la figure 2, respectivement, pour les figures 11 et 12,
en position de poussée et, pour la figure 14, en position de retardement.
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- les figures 13 et 15 sont des vues similaires aux figures précédentes, dans
lesquelles, la partie de retardement de la tige de piston est représentée en coupe
axiale selon un plan paralléle a I'axe d'injection, respectivement en. position de

poussée et en position de retardement.

Un dispositif d'injection automatique de produit liquide 10, tel que représenté sur les
figures 1 et 2, permet 'administration automatique d’un produit liquide nécessitant une
injection, plus particulierement un médicament. Il est destiné a recevoir une seringue
d’injection 12 (visible notamment sur la figure 3) contenant le produit liquide. Comme
illustré sur la figure 2, le dispositif d'injection automatique 10 comprend un certaiﬁ
nombre de piéces, plus précisément dans cet exemple un support de seringue 14, deux
ressorts de protection a I'avant du dispositif d'injection automatique 10, un manchon
d’extrémité 16, un organe de retrait 18 de capuchon de protection, une tige de piston
19, une bague de positionnement 50, un organe de contréle de positionnement 20, un
organe de commande d'aiguille 21, un organe de commande de piston 22, une bague
de retenue 23, un ressort d'injection 24, et un boitier extérieur 25.

Comme on peut le voir par exemple sur la figure 3, la seringue d'injection 12
comporte un corps de seringue 26 de forme globalement tubulaire autour d’'un axe
d’injection X. Le corps de seringue 26 comporte, a son extrémité distale, une aiguille
d'injection 32 (voir figure 5). L'extrémité proximale du corps de seringue 26 comprend
une collerette 38. Un piston 40, coulissant, de forme globalement cylindrique autour de
I'axe d'injection X, est monté dans le corps de seringue 26 et permet d'injecter un
produit liquide contenu dans le corps de seringue 26 par l'aiguille d’injection 32. Le
piston 40 comporte une extrémité distale orientée vers laiguille d'injection 32 et une

extrémité proximale 40P en contact avec la tige de piston 19.

La seringue d'injection 12 est, dans cet exemple, une seringue pré-remplie en verre,
a aiguille collée, ayant une contenance de 1 ml (millilitre). On notera que le corps de
seringue 26 délimite un volume maximal de réception de liquide, mais qu'il est
envisageable de ne le remplir que partiellement, en avangant le piston 40 vers

I'extrémité distale du corps de seringue 26.

' Comme cela est représenté sur les figures 3 et 5, le support de seringue 14 est de
forme générale tubulaire autour de l'axe d'injection X, il est ouvert a ses deux
extremités et est destiné a recevoir la seringue d’injection 12. Le support de seringue

14 est ainsi une piéce monobloc, distincte de deux demi-coques assemblées I'une a
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l'autre. Le support de seringue 14 est configuré pour loger la seringue d’injection 12 de
fagon qu’elle soit montée fixe dans le support de seringue 14 tout au long du
fonctionnement du dispositif d'injection automatique 10. Le support de seringue 14
présente une extrémité distale disposée du cété de laiguille d'injection 32 et une
extrémité proximale 14P opposée.

Comme visible sur la figure 3, le support de seringue 14 comporte, a son extrémité
proximale 14P, un dégagement interne 44 délimité par un épaulement interne,
permettant de recevoir la collerette 38 du corps de seringue 26 lorsque la seringue
d’injection 12 est insérée dans le support de seringue 26. Un tel dégagement interne 44
permet que I'extrémité proximale 14P présente un diamétre intérieur plus grand que le
reste du support de seringue 14, et ainsi puisse recevoir, d'une part la collerette 38,
d’autre part une bague 50 de positionnement de la tige de piston 19, ces deux éléments
présentant un diameétre plus grand que le corps de seringue 26. L'extrémité proximale
14P du support de seringue 14 comporte par ailleurs un épaulement externe 45,
disposé axialement a proximité du dégagement interne 44. Cet épaulement externe 45
forme un relief de blocage de I'organe de commande d’aiguille 21. Plus précisément,
I'épaulement externe 45 permet d’accrocher I'organe de commande d’aiguille 21 sur
'extrémité proximale 14P du support de seringue 14 au moment de 'assemblage d’'un
ensemble proximal avec un ensemble distal du dispositif d’injection automatique 10 et
jusgu’a la fin de linsertion de l'aiguille d’injection 32 dans la peau du patient. Comme
on peut le voir sur la figure 5, le support de seringue 14 permet la fixation du manchon
d’extrémité 16 sur le dispositif d’injection automatique 10.

La tige de piston 19 permet de transmettre une pression sur le piston 40 afin
d’injecter le produit liquide. La tige de piston 19 comprend une partie principale formant
son extrémité distale 19D (visible sur la figure 6 notamment) et une partie de
retardement formant son exirémité proximale 19P (visible sur les figures 7 et 8
notamment), formant partie de retardement. La partie principale (distale) 19D et la
partie de retardement (proximale) 19P sont montées mobiles I'une par rapport a 'autre
(voir figure 11). Les déplacements relatifs de chacune des parties par rapport a 'autre
sont décrits plus bas.

L'extrémité distale 19D de la tige de piston 19 est destinée a étre en contact avec
I'extrémité proximale 40P du piston 40, au cours de l'injection notamment.

La tige de piston 19 est par ailleurs configurée pour étre mobile entre plusieurs



10

15

20

25

30

35

3046078

-8-

configurations. La premiére configuration est une configuration de poussée, comme
illustrée sur les figures 9, 11 et 12, dans laquelle la tige de piston 19 est apte a déplacer
le piston 40 dans le corps de seringue 26 sous l'effet du ressort d’injection 24 entre une
position de repos et une position de fin de course. En position de fin de course, le
piston 40 se trouve au fond du corps de seringue 26, c’est-a-dire, vers I'extrémité
distale du corps de seringue 26. La deuxieme configuration est une configuration de
libération, comme illustrée sur la figure 10, dans laquelle la tige de piston 19 est apte a
se rétracter dans la direction proximale du dispositif d’injection automatique 10.

Le passage de la configuration de poussée a la configuration de libération s’effectue
par une rotation de I'organe de commande de piston 22 par rapport a la tige de piston
19. Ce changement de configuration s’effectue aprés que la partie distale 19D et la
partie proximale 19P de la tige de piston 19 (toujours en configuration de libération)
sont passées de la position de poussée a la position de retardement. Cette rotation de
'organe de commande de piston 22 et le lien avec le retrait de l'aiguille d’injection 32
sera explicité plus bas.

Comme indiqué notamment ci-dessus, la tige de piston 19 comprend une partie
distale 19D dite principale et une partie proximale 19P dite de retardement, la partie
principale 19D et la partie de retardement 19P étant montées mobiles 'une par rapport
a lautre entre :

- une position de poussée dans laquelle la partie principale 19D et la partie de
retardement 19P sont axialement éloignées (voir figure 13), cette position de poussée
étant activée pendant le déplacement de la tige de piston 19 jusqu’a sa position de fin
de course, et

- une position dite de retardement dans laquelle la partie principale 19D et la
partie de retardement 19P sont axialement rapprochées (voir figure 15) et dans laquelle
la tige de piston 19 se trouve en configuration de libération.

Comme visible sur les figures 13 et 15, la partie principale 19D de la tige de piston
19 comprend deux saillies proximales 140 de forme cylindrique diamétralement
opposées. Chaque saillie proximale 140 est montée axialement coulissante dans une
chambre d'amortissement 142 complémentaire ménagée dans la partie de retardement
19P. Les chambres d’amortissement 142 sont indépendantes I'une de l'autre mais il est
possible de prévoir, en variante, que les chambres d’amortissement 142 soient
communicantes. Le passage de la position de poussée a la position de retardement
correspond a un déplacement des saillies proximales 140 dans les chambres
d’amortissement 142, de préférence sur une course supérieure a 1 mm, par exemple

voisine de 2 mm.
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Comme illustré sur la figure 6, la partie principale 19P de la tige de piston 19 est de
forme globalement cylindrique autour de laxe d’injection X. Quatre gorges de
coulissement 88 sont ménagées dans la partie principale 19P de la tige de piston 19,
sensiblement circonférentiellement équiréparties autour de I'axe d’injection X. Chaque
gorge de coulissement 88 peut, par exemple, étre formée par une rainure axiale. Ces
quatre gorges de coulissement 88 s’étendent axialement (parallelement a l'axe
d’injection X) le long de la tige de piston 19 et délimitent un contour détrompeur. Ces
gorges de coulissement 88 sont destinées a coopérer avec une came d’alignement de
la bague de positionnement 50. La partie principale 19D de la tige de piston 19
comprend par ailleurs, une butée distale 90 de retenue axiale de la bague de
positionnement 50, plus précisément deux butées distales 90 diamétralement
opposées. De préférence, chaque butée distale 90 est formée par une rainure
transversale ménagée dans un comblement localisé de deux des gorges de
coulissement 88. On peut voir sur la figure 7 que la partie de retardement 19P de la tige
de piston 19 est de forme globalement cylindrique autour de l'axe d’'injection X sur sa
partie distale et comprend quatre saillies radiales 87, réparties angulairement autour de
I'axe d'injection X, destinées a coopérer avec I'organe de commande de piston 22.

Comme illustré sur les figures 11, 12 et 14, la partie de retardement 19P de la tige de
piston 19 est montée axialement coulissante sur la partie principale 19D et est
maintenue en position de poussée grace a deux pattes 144 escamotables radialement.
Chaque patte escamotable 144 comprend une rampe d'escamotage 146 configurée
pour coopérer par effet de rampe avec une butée portée par le support de seringue 14
et une salillie de retenue 147 destinée a coopérer avec une butée de retenue
correspondante 148 (visible notamment sur la figure 11) portée par la partie principale
19D de la tige de piston 19.

Dans le mode de réalisation décrit, les chambres d’amortissement 142 sont remplies
d’'air. Les chambres d’amortissement 142 pourraient cependant contenir un fluide
amortissant autre que de l'air, ajouté pendant le montage du dispositif 10. Ce fluide
amortissant permet de réduire la vitesse du passage de la position de poussée a la
position de retardement. Ce fluide pourrait par exemple étre du silicone, de la graisse
ou encore du gel. Ainsi, lorsque les chambres d’amortissement 142 contiennent un
fluide amortissant autre que l'air, les chambres d’amortissement 142 comprennent un
canal d’évacuation du fluide amortissant hors de la chambre d’amortissement 142. Ce
canal est réalisé par exemple par une rainure 143 ménagée a la périphérie de la saillie
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proximale 140 ou par un diamétre réduit de la saillie proximale 140 par rapport a la
chambre d’'amortissement 142.

Le passage de la position de poussée a la position de retardement est déclenché
par l'arrivée de la tige de piston 19 en position de fin de course, et se déroule donc en
fin d’injection. Comme il sera expliqué plus bas, ce changement de position permet de
retarder le retrait automatique de la seringue d’injection 12 a lintérieur du dispositif
d’injection automatique 10 par rapport a l'arrivée en position de fin de course de la tige
de piston 19. On crée donc un décalage temporel entre la fin d’injection et le retrait de
laiguille d'injection 32 de la peau du patient. Ceci permet a des liquides visqueux de
s’écouler pleinement a travers l'aiguille d’'injection 32 sans risquer un effet d’aspiration,

douloureux et néfaste, lors d’un retrait trop rapide de l'aiguille d’injection 32.

La bague de positionnement 50, illustrée en figure 11, est destinée a coopérer avec
la tige de piston 19 pour permettre, a la fois, un bon positionnement axial et angulaire
de la tige de piston 19, et empécher le retrait de la tige de piston 19 hors de la bague
de fonctionnement 50, voire du dispositif d’injection automatique 10. Le positionnement
axial permet d’assurer une position correcte par rapport au piston 40 d'une part et a
'organe de commande de piston 22 d'autre part. Le positionnement angulaire permet
non seulement d’empécher la tige de piston 19 de tourner sur elle-méme pendant
l'activation de la tige de piston 19 mais assure également une orientation angulaire
prédéfinie par rapport au support de seringue 14, permettant une mise en butée axiale
puis une libération axiale de la tige de piston 19 et de I'organe de commande de piston
22, ces configurations étant mises en ceuvre a la suite d’'une rotation de I'organe de
commande de piston 22 par rapport a la tige de piston 19. La bague de positionnement
50 est destinée a étre rapportée sur I'extrémité proximale 14P du support de seringue
14. Afin d'empécher la libre rotation de la bague de positionnement 50 par rapport au
support de seringue 14, la bague de positionnement 50 comprend des moyens de
calage angulaire de la bague de positionnement 50 sur I'extrémité proximale 14P du
support de seringue 14. Les moyens de positionnement axial de la tige de piston 19
ménages sur la bague de positionnement 50 comportent une butée de retenue axiale
94 de la tige de piston 19, portée ici par une patte élastique 96 s’étendant axialement
depuis une rondelle proximale 50P vers une extrémité distale 50D de la bague de
positionnement 50. Plus précisément (voir figure 3), la bague de positionnement 50
comprend deux pattes élastiques 96 diamétralement opposées, portant chacune une
butée de retenue axiale 94, qui est formée dans cet exemple par un ergot de retenue
axiale de la tige de piston 19. Chaque butée de retenue axiale 94 empéche, par
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coopération avec la butée distale 90 (visible que sur la figure 6) correspondante de la
tige de piston 19, que cette derniere ne puisse étre retirée entierement (par traction
dans le sens proximal) de la bague de positionnement 50 avant assemblage, et de la
seringue d’injection 12 apres assemblage. Les moyens de positionnement axial de la
tige de piston 19 sur la bague de positionnement 50 sont par ailleurs agencés de sorte
que, en configuration de stockage du dispositif d'injection automatique 10, un jeu J soit
présent entre les deux parties de la tige de piston 19, comme illustré en figure 13.

La bague de positionnement 50 comporte par ailleurs des moyens de
positionnement angulaire de la tige de piston 19 sur la bague de positionnement 50,
comprenant une ouverture de passage 92 (visible notamment sur les figures 11 et 12)
de la tige de piston 19 présentant un contour détrompeur complémentaire de celui de
I'extrémité distale 19D de la tige de piston 19. De cette fagon, I'ouverture de passage
92 assure un positionnement angulaire défini et contrdlé de la tige de piston 19 par
rapport a la bague de positionnement 50 tout au long du fonctionnement du dispositif
d’injection automatique 10.

Sur la figure 4, on a représenté l'organe de contrble de positionnement 20, qui
comprend deux parties, deux demi-coques destinées a étre encliquetées l'une a l'autre
autour du support de seringue 14 par des moyens d'encliquetage 100 comprenant
divers encoches et ergots. L'organe de contrble de positionnement 20 a ainsi une forme
générale tubulaire daxe X. Lextrémité distale de l'organe de contrdle de
positionnement 20 est pourvue de moyens de retenue du manchon d’extrémité 16. Une
fois assemblés, le manchon d’extrémité 16 et 'organe de contrble de positionnement
20 sont fixes I'un par rapport a l'autre tout au long du fonctionnement du dispositif
d’injection automatique 10. Comme visible sur la figure 4, 'organe de contrGle de
positionnement 20 comporte aussi des premier et second chemins de came 102 et 104
destinés a coopérer respectivement avec des premiére et seconde cames 46 et 106 de
contrble de positionnement portées respectivement par lorgane de commande
d’aiguille 21 et 'organe de commande de piston 22 (figure 5). Ainsi, comme l'organe de
commande daiguille 21 et l'organe de commande de piston 22 sont associés
respectivement a des chemins de came distincts, une fois que le dispositif d’injection
automatique 10 est activé, I'étape d'insertion de l'aiguille d’injection 32 dans le corps du
patient et I'étape d'injection du produit liquide contenu dans la seringue d’injection 12
sont des étapes distinctes et séparées, afin qu’elles soient chacune mise en ceuvre de
maniére précise, temporellement contrblée et adaptée au produit liquide injecté. Le
second chemin de came 104 comporte en outre un décrochement 109 (visible sur la



10

15

20

25

30

35

3046078

-12-

figure 4) qui permet une rotation importante de I'organe de commande de piston 22.
Cette rotation cause un accroissement des frottements dans différentes parties du
mécanisme, ce qui permet de diminuer la vitesse axiale de I'organe de commande du
piston 22. Ce décrochement 109 correspond ainsi au décalage temporel entre la fin de
l'injection et le retrait de l'aiguille d’injection 32 de la peau du patient dont le mécanisme
précis sera explicité plus bas. Cela permet de garantir que laiguille d’injection 32 est
insérée a la bonne profondeur dans la peau du patient avant que linjection ne
commence et que tout le liquide mis sous pression a bien été injecté avant que l'aiguille
d’injection 32 ne soit retirée. On voit sur la figure 4 que le premier chemin de came 102
présente une partie plus inclinée que le reste du premier chemin de came 102, a savoir
inclinée a 45° environ, ce qui permet une avancée progressive de l'aiguille d’injection
32 au début, et limite ainsi la douleur du patient. La vitesse d’avancée de laiguille
d’injection 32 peut étre réglée en modifiant l'inclinaison du premier chemin de came
102.

L'organe de commande d’aiguille 21 a une forme générale tubulaire, comme on peut
le voir sur la figure 5. A son extrémité proximale, il comprend des moyens de couplage
provisoire 112 avec des moyens de couplage complémentaires 114 portés par 'organe
de commande de piston 22 (figure 5), de maniére que l'organe de commande d’aiguille
21 et 'organe de commande de piston 22 soient solidaires en mouvement au début de
la poussée exercée par le ressort d’injection 24. Ainsi, lorsque le ressort d’injection 24
commence a pousser l'organe de commande de piston 22, il pousse également
l'organe de commande d'aiguille 21 lequel, étant a ce stade couplé également au
support de seringue 14, va pousser le support de seringue 14 dans le sens distal, et
ainsi permettre linsertion de laiguille d’injection 32 dans la peau du patient. Plus
précisément, les moyens de couplage provisoire 112 et complémentaires 114
comportent deux parties complémentaires présentant une forme d’accrochage mutuel,
par exemple deux crochets inversés s’étendant axialement, la premiére portée par
'extrémité proximale de I'organe de commande d’aiguille 21 et la seconde portée par
lextrémité distale de I'organe de commande de piston 22. Par ailleurs, I'organe de
commande d’aiguille 21 comprend un pion de blocage 107 (a peine visible sur la figure
5) faisant saillie de sa surface intérieure et présentant une forme en entonnoir, la partie
fine de I'entonnoir étant orientée du cété distal. Le pion de blocage 107 est destiné a
coopérer avec I'épaulement externe 45 (voir figure 11) de I'extrémité proximale 14P du
support de seringue 14. En effet cet épaulement externe 45 forme un relief de blocage
de lorgane de commande daiguille 21 au début du fonctionnement du dispositif
d’injection automatique 10, au cours de l'insertion de l'aiguille d’injection 32 dans la
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peau du patient. Comme précisé plus haut, I'épaulement externe 45 permet ainsi
d’accrocher l'organe de commande daiguille 21 sur lextrémité proximale 14P du
support de seringue 14 au moment de I'assemblage de I'ensemble proximal avec
'ensemble distal du dispositif d’injection automatique 10. Cet assemblage a lieu par
insertion axiale du pion de blocage 107 dans un rail de guidage (non représenté) du
support de seringue 14, puis par rotation de 'organe de commande d’aiguille 21 par
rapport au support de seringue 14 de facon que lorsque le dispositif d’injection
automatique 10 est en position de stockage, avant d’'étre utilisé, I'épaulement externe
45 se retrouve coincé axialement (selon I'axe d'injection X) entre le pion de blocage
107 du cété distal, et I'extrémité distale d’'une nervure de guidage (non représentée) du

cbté proximal.

L'organe de commande d’aiguille 21 comporte en outre, sur sa surface extérieure et
sur son extrémité distale 21D, la premiére came 46 (voir figure 5) destinée a coopérer
avec le premier chemin de came 102 (voir figure 4) ménagé dans I'organe de contrble
de positionnement 20.

L'organe de commande de piston 22, visible en particulier sur les figures 5, 9 et 10 a
une forme générale tubulaire. Il est configuré pour appliquer une force sur le piston 40
(par lintermédiaire de la tige de piston 19), sous l'action du ressort d'injection 24
(visible sur la figure 2). Cette force permet le déplacement axial (selon I'axe d’injection
X) du piston 40 dans la direction distale du dispositif d’injection automatique 10, pour
injecter le produit liquide dans la peau du patient.

L'organe de commande de piston 22 porte une butée 118 escamotable entre une
configuration active de retenue du ressort d’injection 24 a I'état comprimé et une
configuration escamotée de libération du ressort d’injection 24. Plus précisément,
I'organe de commande de piston 22 comprend quatre pattes élastiques semi-annulaires
116 diamétralement opposées deux a deux, semi-flexibles, portant chacune une butée
escamotable 118 destinée a coopérer avec I'organe de verrouillage du boitier extérieur
25. Chacune des pattes élastiques semi-annulaires 116 portant les butées
escamotables 118 s’étend axialement (selon l'axe d’injection X) vers [I'extrémité
proximale du dispositif d’injection automatique 10, chaque patte élastigue semi-
annulaires 116 étant donc déformable entre une configuration de repos radialement
écartée donnant a la butée escamotable 118 sa configuration active et une
configuration radialement rétractée donnant a la butée escamotable 118 sa
configuration escamotée.
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Comme on peut le voir sur les figures 4 et 5, 'organe de commande de piston 22
présente, a son extrémité distale, une forme générale cylindrique portant les moyens de
couplage complémentaires 114 et la seconde came 106, et délimitant un épaulement
proximal 115, extérieur, formant un siege pour le ressort d’injection 24. L'organe de
commande de piston 22 comporte également un épaulement distal 117, cet épaulement
distal 117 est interrompu par des encoches, se prolongeant vers I'extrémité proximale
de l'organe de commande de piston 22 de fagon a former des fentes axiales 119
(visibles sur la figure 9). Une seconde came 106 portée par 'organe de commande de
piston 22 est destinée a coopérer avec le second chemin de came 104 (visible sur la
figure 4) ménagé dans l'organe de contrble de positionnement 20 pour réguler le
déplacement des éléments du dispositif d’injection automatique 10 sous l'effet du
ressort d’injection 24 (voir figure 2). La rotation de I'organe de commande de piston 22
est induite par le déplacement axial de la seconde came 106 dans le second chemin de
came 104.

L'organe de commande de piston 22 est configuré pour pouvoir étre mobile en
rotation par rapport a la tige de piston 19 entre :

- la configuration de poussée (visible sur la figure 9), au cours de laquelle il est en
butée contre les saillies radiales 87 de la partie de retardement 19P de la tige de
piston 19 et exerce une poussée sur ces saillies 87, et

- la configuration de libération (visible sur la figure 10), dans laquelle il n’est pas en
butée contre les saillies radiales 87 de la tige de piston 19 et libére un passage. Le
détail de cette libération est explicité au paragraphe ci-dessous.

Comme dit plus haut, la partie de retardement 19P de la tige de piston 19 comprend
une partie globalement cylindrique munie d’au moins une saillie radiale 87, configurée
pour coopérer avec I'organe de commande de piston 22 activé par le ressort d'injection
24. Lorgane de commande de piston 22 est mobile en rotation par rapport a la tige de
piston 19 entre la configuration de poussée de la tige de piston 19 (voir figure 9) et la
configuration de libération de la tige de piston 19 (voir figure 10).

En configuration de poussée de la tige de piston 19, l'organe de commande de
piston 22 exerce une pression contre les quatre saillies radiales 87 de la partie de
retardement 19P de la tige de piston 19. Parallélement, la partie de retardement 19P
est en position de poussée par rapport a la partie principale 19D, de fagon a faire
avancer le piston 40 vers I'extrémité distale du corps de seringue 26 (voir figure 11).
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Puis, comme décrit plus haut, la partie proximale de retardement 19P et la partie
distale principale 19D se désolidarisent et la partie de retardement 19P se déplace sur
la partie principale 19D jusqu’a sa position de retardement (voir figure 15). Le
déplacement angulaire relatif de I'organe de commande de piston 22 par rapport a la
tige de piston 19 se fait pendant 'avancée de celle-ci dans le corps de seringue 26,
c’est a dire pendant linjection du produit liquide. Le déplacement angulaire relatif de
l'organe de commande de piston 22 entre la configuration de poussée et la
configuration de libération (par rapport a la tige de piston 19) se fait selon un angle
prédéterminé, par exemple voisin de 45°.

La partie de retardement 19P se trouve dans la position de poussée sur une
premiére partie de ce déplacement angulaire, et passe de la position de poussée a la

position de retardement sur une deuxieéme partie de ce déplacement angulaire.

La deuxiéme partie du déplacement angulaire considéré est de préférence
supérieure a 1°, par exemple voisine de 2°. Cette @uxieme partie du mouvement de
l'organe de commande de piston 22 autour de la tige de piston 19 ne comporte
essentiellement qu’'une composante angulaire. En effet, le décrochement 109 du
second chemin de came 104 prend en compte la rotation qui subsiste avant alignement
des saillies radiales 87 avec les fentes axiales 119 lors de la désolidarisation des
parties principales 19D et de retardement 19P de la tige de piston 19 alors que la tige
de piston 19 a cessé de s’enfoncer dans le corps de seringue 26. En configuration de
libération de la tige de piston 19, l'organe de commande de piston 22 n’est plus en
butée contre les saillies radiales 87 de la partie de retardement 19P et libére un

passage pour que la tige de piston 19 puisse se rétracter dans la direction proximale.

La bague de retenue 23 permet de retenir le ressort d’injection 24 a I'état comprimé
(voir figure 2). Plus précisément avant l'injection, le ressort d’injection 24 est maintenu
dans son état comprimé au moyen de la butée escamotable 118 portée par l'organe de
commande du piston 22, coopérant avec une surface complémentaire portée par la
bague de retenue 23 (voir figure 5). La butée 118 est escamotable entre une
configuration active de retenue du ressort dinjection 24 a [I'état comprimé,
correspondant a une position radialement saillante de retenue du ressort d’injection 24
et une configuration escamotée de libération du ressort d’injection 24 permettant sa
détente. Ainsi, la butée escamotable 118 en configuration active est en butée contre

une surface complémentaire portée par une bague de retenue 23 du ressort d’injection
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24. Cette bague de retenue 23 est rapportée sur I'extrémité proximale de l'organe de
contréle de positionnement 20.

Le ressort d’injection 24 est le moteur principal de l'injection. Aussi, il doit présenter
une force suffisante pour étre capable, d’une part, de faire pénétrer 'aiguille d'injection
32 dans le corps du patient, et d’autre part, de faire déplacer le piston 40 dans le corps
de seringue 26 pour injecter le produit liquide. Sa force est de préférence supérieure a
20 Newton, voire 50 Newton ou encore 80 Newton pour un produit liquide relativement
visqueux ou pour un rapport de section seringue / aiguille élevé. Ce ressort d'injection
24 est déformable entre un état comprimé avant utilisation du dispositif d’injection
automatique 10 et un état détendu aprés injection du produit liquide contenu dans le

corps de seringue 26.

Le boitier extérieur 25 (voir figures 1 et 2) est la piece qui, dans cet exemple,
enveloppe la plupart des pieces du dispositif d’injection automatique 10. Il permet en
particulier que ces pieces soient isolées de I'extérieur.

On décrit ci-dessous les principales étapes de fonctionnement du dispositif

d’injection automatique 10.

Comme on peut le voir sur la figure 1, le dispositif d’injection automatique 10 se
présente a l'utilisateur sous la forme d'un tube d'une dizaine de centimétres de long.
Seuls le boitier extérieur 25 et I'organe de retrait 18, ou le manchon d’extrémité 16 si
'organe de retrait 18 est retiré, sont visibles et accessibles a l'utilisateur.

Avant l'utilisation du dispositif d’injection automatique 10, l'aiguille d'injection 32 est
protégée par un capuchon non représenté sur les figures. Ce capuchon est retiré a
l'aide de I'organe de retrait de capuchon 18 illustré en figure 1. Une premiere étape de
fonctionnement consiste a tenir 'organe de retrait de capuchon 18 d’'une main et le
boitier extérieur 25 de l'autre main et de tirer sur 'organe de retrait de capuchon 18
selon l'axe d'injection X dans une direction distale afin de dénuder l'aiguille d’injection
32. Laiguille d’injection 32 reste cependant inaccessible car, comme illustré sur la
figure 5, elle est enveloppée du manchon d’extrémité 16.

Une fois que l'organe de retrait de capuchon 18 est retiré du dispositif d’injection
automatique 10, le manchon d’extrémité 16 en forme I'extrémité distale et le dispositif
d’injection automatique 10 est prét a étre utilisé. A ce stade, l'aiguille d’injection 32 se
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trouve en retrait dans le manchon d’extrémité 16, par exemple de 3 mm (millimétres),

pour éviter une piglre accidentelle.

Selon une étape suivante, on pose I'extrémité distale du manchon d’extrémité 16
contre la peau du patient, a I'endroit ou I'injection du liquide médical contenu dans la
seringue d'injection 12 est souhaitée.

Cette étape est suivie par une étape de déverrouillage, au cours de laquelle on
applique une légére pression axiale, dans la direction distale, sur le boitier extérieur 25.
Cet appui de I'extrémité distale du dispositif d’injection automatique 10 sur la peau du
patient déclenche un déplacement axial du boitier extérieur 25 vers le manchon
d’extrémité 16. En d’autres termes, le manchon d’extrémité 16 coulisse légerement a
lintérieur du boitier extérieur 25 vers son extrémité proximale, générant un
coulissement, a l'intérieur du boitier extérieur 25 et vers I'extrémité proximale du boitier
extérieur 25, de l'organe de contr6le de positionnement 20 et de la bague de retenue
23. De ce coulissement résulte le déverrouillage de la butée escamotable 118 portée
par I'extrémité proximale de I'organe de commande de piston 22.

L'étape de déverrouillage est suivie par une étape de déclenchement de l'injection
automatique, au cours de laquelle I'utilisateur poursuit la pression axiale sur le boitier
extérieur 25 en appuyant sur la peau du patient, dans la continuité de la pression axiale
commencée lors de I'étape de déverrouillage. Cette pression supplémentaire génere
une compression des ressorts de protection (non illustrés) qui permet, en premier lieu,
un rapprochement axial (selon I'axe d’injection X) du manchon d’extrémité 16 et du
support de seringue 14. Ainsi, le manchon d’extrémité 16 coulisse davantage a
lintérieur du boitier extérieur 25 vers son extrémité proximale, générant un
coulissement supplémentaire, a l'intérieur du boitier extérieur 25 et vers I'extrémité
proximale du boitier extérieur 25, de l'organe de contrble de positionnement 20 et de
'organe de commande de piston 22. De ce fait, la butée escamotable 118 portée par
lorgane de commande de piston 22 coulisse vers l'extrémité proximale du boitier
extérieur 25, ce qui génére son escamotage hors de la prise de la bague de retenue 23,
par effet de rampe entre la butée escamotable 118 et la surface proximale du boitier
extérieur 25, de sorte que le ressort d'injection 24 est libéré.

La libération du ressort d’'injection 24 déclenche une série de réactions en cascade
qui aboutissent a la pénétration de l'aiguille d’injection 32 dans le corps du patient et
l'injection du produit liquide contenu dans le corps de seringue 26. On notera que la
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course de l'aiguille d'injection 32, au cours de ces opérations, est de 9 mm, de sorte
que laiguille d’injection 32 dépasse d’environ 6 mm, correspondant a la profondeur
d’injection dans la peau du patient. Notamment, le ressort d’injection 24 effectue une
poussée dans le sens distal sur 'organe de commande de piston 22 qui est, a ce stade,
couplé avec I'organe de commande d'aiguille 21 grace a I'enchevétrement des moyens
de couplage provisoire et complémentaires 112, 114. Le déplacement de l'organe de
commande d’aiguille 21, étant solidaire du support de seringue 14 via I'‘épaulement
externe 45, génére le déplacement dans le sens distal du support de seringue 14.
Comme la seringue d’injection 12 est montée solidaire du support de seringue 14, la
seringue d’injection 12 est elle aussi poussée vers I'extrémité distale du dispositif
d’injection automatique 10 et l'aiguille d’injection 32 jaillit hors du manchon d’extrémité
16. Ce rapprochement axial du manchon d’extrémité 16 et du support de seringue 14
se fait par glissement du support de seringue 14 dans le manchon d’extrémité 16. Une
fois que laiguille d’injection 12 est insérée dans la peau du patient, l'injection peut
commencer. On notera que simultanément a la pénétration de l'aiguille d'injection 32, la
premiere came 46 de l'organe de commande d'aiguille 21 est guidée par le premier
chemin de came 102 correspondant de I'organe de contréle de positionnement 20, plus
précisément par la partie inclinée a 45° de ce premier chemin de came 102. Il résulte
de cette inclinaison a 45° un freinage de la détent du ressort d’injection 24, si bien que
la vitesse de pénétration de laiguille d’'injection 32 dans la peau du patient est plus
faible que la vitesse non freinée de détente du ressort d’injection 24, de sorte que la
douleur liée a la pénétration de l'aiguille d’injection 12 est avantageusement réduite.

Simultanément au déplacement axial de I'organe de commande d’aiguille 21, une
rotation de l'organe de commande de piston 22 par rapport a 'organe de contréle de
positionnement 20 est générée autour de I'axe d’injection X, en raison de la seconde
came 106 qui coopére avec le second chemin de came 104 incliné. |l résulte de cette
rotation un découplage de l'organe de commande d’aiguille 21 et de l'organe de
commande de piston 22, ainsi qu’un couplage de l'organe de commande de piston 22
et de la tige de piston 19, réalisé par une mise en butée de I'organe de commande du
piston 22 avec la partie principale 19D de la tige de piston 19, plus précisément avec
les saillies radiales 87 de la partie de retardement 19P de la tige de piston 19 (voir
figure 9). Comme les deux parties 19D et 19P de la tige de piston 19 sont en position
de poussée, elles sont solidaires 'une de l'autre et la poussée exercée sur la partie de
retardement 19P et transmise a la partie principale 19D. De ce fait, la poussée exercée
par le ressort d’injection 24 sur 'organe de commande de piston 22 se traduit par une
poussée sur la tige de piston 19, donc sur le piston 40 dans le corps de seringue 26,
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impliquant une injection du produit liquide dans le corps du patient.

On comprend que 'avancée axiale relative de I'organe de commande d’aiguille 21 et
de I'organe de commande de piston 22 est contrdlée par la coopération des premiére et
seconde cames 46, 106 avec les premier et second chemins de cames correspondants
102, 104 de l'organe de contrble de positionnement 20. Ainsi, la coopération entre les
premiere et seconde cames 46, 106 des organes de commande d’aiguille 21 et de
commande de piston 22 avec les premier et second chemins de came correspondants
102, 104 de l'organe de contrble de positionnement 20 permet de contrbler de fagon
indépendante la pénétration de laiguille d’injection 32 dans la peau du patient et
l'injection du liquide médical contenu dans le corps de seringue 26. On notera que le
mécanisme de couplages successifs, comprenant un couplage dans un premier temps
des organes de commande d'aiguille d’injection 21 et de piston 22, et un couplage dans
un deuxiéme temps de I'organe de commande de piston 22 et de la tige de piston 19,
permet de rendre totalement indépendantes la pénétration de l'aiguille d’injection 32 et
linjection, c’est-a-dire que l'on est tenu d’atteindre la bonne profondeur daiguille

d’injection 32 avant de commencer l'injection, ce qui évite une injection incorrecte.

Une fois linjection terminée, la rampe d'escamotage 146 de chaque patte
escamotable 144 de la partie de retardement 19P de la tige de piston 19 coopére avec
une butée complémentaire de la bague de positionnement 50, si bien que les deux
pattes escamotables 144 sont radialement escamotées vers l'intérieur et ne cooperent
plus avec les deux saillies de retenue 148 de la partie principale 19D (comme visible
sur la figure 14). Cet escamotage radial des deux pattes escamotables 144 désolidarise
ainsi les deux parties 19D et 19P de la tige de piston 19. Ainsi, la tige de piston 19 se
met en position de retardement, dans laquelle la partie principale 19D et la partie de
retardement 19P peuvent se rapprocher axialement, sous le contréle du cheminement
de la seconde came 106 de I'organe de commande de piston 22 dans le décrochement
distal 109 du second chemin de came 104 de I'organe de contrdle de positionnement
20 (voir figure 4).

Pendant que les deux parties principale et de retardement 19D et 19P de la tige de
piston 19 se rapprochent, passant de la position de poussée a la position de
retardement, I'organe de commande de piston 22 termine sa rotation autour de la tige
de piston 19 et la tige de piston 19 se retrouve en configuration de libération. Le ressort
d’injection 24 est détendu et les deux ressorts de protection (non représentés) peuvent

se détendre librement : en effet ils ne sont plus soumis a I'effort exercé par le ressort
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d’injection 24 et générent ainsi une position de protection dans laquelle le support de
seringue 14 est axialement éloigné du manchon d'extrémité 16. Cet éloignement axial
se traduit par 'escamotage de laiguille d’injection 32 dans le manchon d’'extrémité 16,
évitant ainsi tout risque de blessure. Ainsi, a la fin de l'injection et du retard généré par
le déplacement de la partie proximale 19P sur la partie distale 19D, le support de
seringue 14 remonte librement dans I'organe de commande de piston 22. En raison de
la rotation de ce dernier qui a permis daligner les saillies radiales 87 de la tige de
19 puisse se rétracter par rapport a 'organe de commande de piston 22, dans la
direction proximale et ne pas géner la rétractation du corps de seringue 26 entrainé par
le support de seringue 14.

Le support de seringue 14 est ainsi axialement éloigné du manchon d’extrémité 16,
et l'aiguille d’injection 32 est escamotée dans le manchon d’extrémité 16, évitant ainsi
tout risque de blessure. Comme la tige de piston 19 et 'organe de commande de piston
22 sont désolidarisés (car les fentes axiales 119 cooperent avec les saillies radiales
87), le corps de seringue 26, entrainé par le support de seringue 14, remonte dans le
dispositif d’injection automatique 10 et entraine l'aiguille d’injection 32 dans son

mouvement. L'aiguille d’injection 32 se retrouve ainsi escamotée.

On décrit a présent les principales étapes d’'assemblage du dispositif d'injection
automatique 10.

Globalement, 'assemblage du dispositif d’injection automatique 10 comporte quatre
étapes principales :

- une étape d’assemblage d'un sous-ensemble distal comprenant le support de
seringue 14,

- une étape d'insertion de la seringue d’injection 12 dans le support de seringue 14
depuis son extrémité proximale 14P,

- une étape d'insertion de la bague de positionnement 50 préassemblée avec la tige
de piston 19 sur I'extrémité proximale 14P du support de seringue 14, en étant de
préférence positionnées I'une par rapport a l'autre axialement grace aux moyens de
positionnement axial 94,

- une étape d’assemblage d’'un sous-ensemble proximal, rapporté par-dessus la tige
de piston 19, avec le sous-ensemble distal.

On assemble tout d’abord un premier sous-ensemble, appelé sous-ensemble distal.
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Une premiére étape pour cela comprend I'emboitement du manchon d’extrémité 16
avec l'organe de retrait 18. L'étape est suivie d'une étape d’'encliquetage du support de
seringue 14 avec le manchon d’extrémité 16, par le biais de I'emboitement des saillies
radiales 52 (gréce aux rampes 55) du support de seringue 14 dans les fenétres
proximales 80 du manchon d’extrémité 16. Les ressorts de protection sont enfilés sur
des tiges de guidage du syupport de seringue 14 et du manchon d’extrémité 16 et
maintenus en place par 'encliquetage des deux piéces. '

Par ailleurs, on assemble un deuxiéme sous-ensemble, appelé sous-ensemble
proximal. Pour cela, on assemble I'organe de contrdle de positionnement 20, 'organe
de commande d'aiguille 21, 'organe de commande de piston 22, la bague de retenue
23, le ressort d'injection 24 et le boitier extérieur 25. Plus précisément, on assemble
tout d’abord le ressort d’injection 24 sur I'extrémité proximale de I'organe de commande
du piston 22. Puis on place ces éléments dans I'une des deux demi-coques de I'organe
de contréle de posifionnement 20, en ajoutant par ailleurs I'organe de commande
d’aiguille 21 en position de couplage avec l'organe de contrdle de piston 22. On vient
ensuite fixer la deuxiéme demi-coque de I'organe de contrdle de positionnement 20 sur
la premiére demi-coque, puis I'on vient enfiler le boitier extérieur 25 autour de ces
éléments, en terminant I'assemblage par un encliquetage de Fextrémité distale du
boitier extérieur 25 et de celle de I'organe de contrdle de positionnement 20, cet
encliquetage laissant néanmoins la possibilité d’un coulissement axial, autorisant a
Forgane de contrdle de positionnement 20 de reculer par rapport au boftier extérieur 25.

On assemble par ailleurs un troisitme sous-ensemble, appelé sous-ensemble
intermédiaire. Ce sous-ensemble intermédiaire comprend la tige de piston 19 munie de

la bague de positionnement 50.

La seringue d'injection 12, munie de son capuchon de protection et du piston 40,

forme par ailleurs un autre élément a part.

Le dispositif d’injection automatique 10 s’assemble en insérant, dans le sous-
ensemble distal, la seringue d'injection 12, par insertion de cette derniére dans le
support de seringue 14 depuis son extrémité proximale. Lors de cette insertion, comme
le manchon d’extrémité 16 et le support de seringue 14 sont en position axialement
¢éloignée, le manchon d'extrémité 16 n’enveloppe pas les quatre languettes de maintien
53 du support de seringue 14, qui sont ainsi libres de s'écarter radialement lors du

passage du capuchon de protection de la seringue d’injection 12. Une fois la seringue
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d'injection 12 et le sous-ensemble distal assemblés, on rapporte le sous-ensemble
intermédiaire dans I'extrémité proximale du corps de seringue 26, par coopération de la
bague de positionnement 50 le support de seringue 14. Puis on rapporte le sous-
ensemble proximal par-dessus la tige de piston 19, en insérant en particulier le pion de
blocage 107 de I'organe de commande d’aiguille 21 a I'intérieur du rail de guidage 49
du support de seringue 14, et I'on verrouille le tout par rotation de T'organé de retrait 18
par rapport au bottier extérieur 25, générant en particulier une rotation du pion de
blocage 107 de fagon que I'épaulement externe du support de seringue 14 soit bloqué
entre le pion de blocage 107 et une nervure de guidage.

On comprend que cet assemblage est particuliérement aisé a mettre en oeuVre, sans

requérir d’outillage complexe.

L'invention n'est pas limitée au mode de réalisation présenté et d'autres modes de
réalisation apparaitront clairement a 'homme du métier. Parmi les multiples variantes
envisageables, on notera qu'il serait‘possible en particulier de rapporter la tige de
piston 19 sur le piston 40 par vissage. Dans ce cas, la /bague de positionnement 50 est
assemblée en étant en position reculée sur la tige de piston 19, puis la tige de piston 19
est vissée et I'on fait ensuite coulisser la bague de positionnement 50 pour venir la

caler sur le support de seringue 14 et activer les moyens de positionnement axial.
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REVENDICATIONS

1. Dispositif d'injection automatique (10) de produit liquide, destiné a recevoir une
seringue d’injection (12) comprenant un corps de seringue (26) comprenant une
extrémité distale portant une aiguille d’injection (32) et dans lequel un piston (40) est
monté coulissant, le dispositif d’injection automatique (10) comprenant une tige de
piston (19), configurée pour étre mobile entre :

- une configuration de poussée dans laquelle la tige de piston (19) est apte a
déplacer le piston (40) dans le corps de seringue (26) sous leffet d'un ressort
d’injection (24) entre une position de repos et une position de fin de course, dans
laquelle le piston (40) se trouve au fond du corps de seringue (26), et

- une configuration de libération dans laquelle la tige de piston (19) est apte a se
rétracter dans la direction proximale,
caractérisé en ce que la tige de piston (19) comprend une partie distale (19D) dite
principale et une partie proximale (19P) dite de retardement, la partie principale (19D)
et la partie de retardement (19P) étant montées mobiles I'une par rapport a l'autre
entre :

- une position de poussée dans laquelle la partie principale (19D) et la partie de
retardement (19P) sont axialement éloignées, cette position de poussée étant activée
pendant le déplacement de la tige de piston (19) jusqu’a sa position de fin de course, et

- une position dite de retardement, dans laquelle la partie principale (19D) et la
partie de retardement (19P) sont axialement rapprochées et dans laquelle la tige de
piston (19) se trouve en configuration de libération,

- le passage de la position de poussée a la position de retardement étant
déclenché par larrivée de la tige de piston (19) en position de fin de course et
permettant de retarder un retrait automatique de la seringue d’injection (12) a l'intérieur
du dispositif d’injection automatique (10) par rapport a l'arrivée en position de fin de

course de la tige de piston (19).

2. Dispositif d’injection automatique (10) selon la revendication précédente, dans
lequel 'une ou l'autre de la partie principale (19D), partie de retardement (19P) de la
tige de piston (19) comprend une saillie (140) respectivement proximale, distale montée
coulissante axialement dans une chambre d'amortissement complémentaire (142)
ménagée sur 'une ou l'autre respectivement de la partie de retardement (19P), partie
principale (19D), le passage de la position de poussée a la position de retardement
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correspondant a un déplacement de la saillie proximale (140) dans la chambre
d’amortissement (142), de préférence sur une course supérieure a 1 mm, par exemple

voisine de 2 mm.

3.  Dispositif d’injection automatique (10) selon la revendication précédente, dans
lequel la tige de piston (19) comprend deux saillies proximale (140) diamétralement
opposées, montées coulissantes dans deux chambres d’amortissement (142).

4.  Dispositif d’injection automatique (10) selon la revendication 2 ou 3, dans
lequel la chambre d’amortissement (142) contient un fluide amortissant, permettant de
réduire la vitesse du passage de la position de poussée a la position de retardement,

par exemple du silicone, de la graisse ou encore du gel.

5. Dispositif d’injection automatique (10) selon la revendication précédente,
comprenant un canal dévacuation du fluide amortissant hors de la chambre
d’'amortissement (142), réalisé par exemple par une rainure ménagée a la périphérie de
la sailie ou par un diametre réduit de la sailie par rapport a la chambre
d’'amortissement (142).

6. Dispositif d'injection automatique (10) selon Il'une des revendications
précédentes, dans lequel la partie de retardement (19P) est montée axialement
coulissante par rapport a la partie principale (19D), en étant maintenue en position de
poussée grace a une patte escamotable (144) radialement, comprenant une rampe
d'escamotage (146) configurée pour coopérer par effet de rampe avec une butée

portée par un support de seringue (14) configuré pour loger la seringue d’injection (12).

7. Dispositif d’injection automatique (10) selon la revendication précédente, dans
lequel la partie de retardement (19P) comprend une partie globalement cylindrique
munie d’au moins une saillie radiale (87), configurée pour coopérer avec un organe de
commande de piston (22) activé par un ressort d’'injection (24), 'organe de commande
de piston (22) étant mobile en rotation par rapport a la tige de piston (19) entre :

- la configuration de poussée de la tige de piston (19), au cours de laquelle
l'organe de commande de piston (22) exerce une pression contre la saillie radiale (87),
la partie de retardement (19P) étant tout d’abord en position de poussée par rapport a
la partie principale (19D), de fagon a faire avancer le piston (40) vers I'extrémité distale
du corps de seringue (26), puis se déplacant jusqu’a sa position de retardement, et

- la configuration de libération de la tige de piston (19), dans laquelle I'organe de
commande de piston (22) n'est plus en butée contre la salillie radiale (87) de la partie de
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retardement (19P) et libére un passage pour que la tige de piston (19) puisse se

rétracter dans la direction proximale.

8.  Dispositif d'injection automatique (10) selon la revendication précédente, dans
lequel le déplacement angulaire relatif de I'organe de commande de piston (22) par
rapport a la partie de retardement (19P) entre la configuration de poussée et la
configuration de libération se fait selon un angle prédéterming, par exemple voisin de
45°, la partie de retardement (19P) se trouvant dars la position de poussée sur une
premiere partie de ce déplacement angulaire, et passant de la position de poussée a la
position de retardement sur une deuxiéme partie de ce chemin angulaire, la deuxieme

partie étant de préférence supérieur a 1°, par exenple voisin de 2°.

9. Dispositif d'injection automatique (10) selon la revendication 7 ou 8, dans
lequel l'organe de commande de piston (22) comporte une came (106) destinée a
coopérer avec un chemin de came (104) porté par un organe de contrdle de
positionnement (20) pour réguler le déplacement d’éléments du dispositif d’injection
automatique (10) sous l'effet du ressort d’injection (24), la rotation de Il'organe de
commande de piston (22) étant induite par le déplacement axial de la came (106) dans
le chemin de came (104).
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