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Description

[0001] L’invention atraitaudomaine des lits médicaux,
et plus particulierement aux barriéres pour lits médicaux.
[0002] Les lits médicaux sont employés aussi bien en
milieu hospitalier, maison de retraite médicalisée, qu’aux
domiciles des patients.

[0003] Les lits médicaux ont été développés pour ré-
pondre a des besoins spécifiques de patients, enfonction
des pathologies qu’ils présentent. Ainsi, les lits médicaux
ont pour vocation de soulager les patients en leur facili-
tant par exemple le changement de position, la dispense
de soins ou encore la prise de médicaments.

[0004] Les lits médicaux permettent également, de
préférence, de faciliter I'accés au patient par le personnel
qui prodigue les soins.

[0005] Ainsi, les lits médicaux comprennent tout un
équipement offrant différentes fonctionnalités pour
s’adapter au patient, par exemple:

- des roulettes pour faciliter le déplacement du lit,

- un systeme d’élévation du sommier, pour aider le
patient a monter et a descendre du lit,

- une potence sur laquelle le patient peut tirer pour se
repositionner seul,

- un systeme permettant de relever le dossier, les
pieds, ou le dossier et les pieds, du sommier.

[0006] Les lits peuvent en outre comprendre des bar-
rieres, empéchant la chute du patient. Les barrieres sont
généralement placées de part et d’autre de la surface de
couchage, et peuvent s’étendre sur tout ou partie de la
longueur du lit.

[0007] Trois types de barriéres se rencontrent en gé-
néral.
[0008] Le premier type est la barriere simple, s’éten-

dantsur toute la longueur du lit. Le document DE 20 2004
017 406 (BOCK) décrit un exemple d’une telle barriére.
[0009] Il estconnu de rapporter ce type de barriére sur
le lit, selon que le patient a qui est destiné le lit en a
besoin ou non.

[0010] Le deuxiéme type est la barriére trois quart,
s’étendant sur une partie seulement de la longueur du lit.
[0011] Le troisieme type est la demi-barriere qui per-
met d’utiliser deux panneaux de barriére, ou demi-bar-
riere, de maniére indépendante. Plus précisément, cha-
que panneau est monté sur un cété du lit, et peut par
exemple étre baissé tout en laissant I'autre panneau en
place. Ainsi, il est par exemple possible de baisser le
panneau de barriére placé au niveau de la téte du patient
tout en laissant en place le panneau placé au niveau des
pieds. L’accés au patient pour lui prodiguer les soins est
alors plus aisé, tout en conservant une sécurité vis-a-vis
des chutes. De méme, il est possible de baisser le pan-
neau pieds et de laisser en place le panneau de téte, de
sorte que le patient peut sortir du lit tout en s’aidant du
panneau de téte.

[0012] Ainsi, les demi-barrieres sont-elles particuliére-
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ment utilisées en milieu hospitalier.

[0013] Il existe différentes barriéres présentant deux
panneaux, téte et pieds, qui peuvent étre escamotés par
rapport au plan de couchage sur le lit indépendamment
'un de l'autre.

[0014] Le document US 2006/0195984 (HILLROM)
présente un exemple d’'une telle barriere, comprenant
deux panneaux, placée de chaque c6té du lit. Chaque
panneau est fixé sur le lit dans une position déterminée,
et est escamotable par rotation autour d’un axe longitu-
dinal.

[0015] Le document EP 1 970 038 (SCHELL) décrit
une barriere fonctionnant sur un principe similaire a celui
du document US 2006/0195984 précité.

[0016] Le document US 2008/0127415 (HILLROM)
décrit une barriére comprenant deux panneaux fixés in-
dépendamment I'un de l'autre sur le lit, escamotables
par rotation autour d’un axe transversal.

[0017] Il existe des exigences normatives, par exem-
ple données parlanorme CEI 60601-2-52, réglant I'écar-
tement entre les demi barrieres. Pour obtenir un lit con-
forme aux normes, les panneaux de barriére sont ainsi
conventionnellement fixés avec un écartement, et n’ont
pas pour vocation d’étre retirés, les barriéres en deux
panneaux de I'état de la technique étant intégrées au
bati du lit, pour étre fixées de maniére définitive sur le lit.
[0018] Un premier objet de I'invention est de proposer
une barriére de lit comportant deux panneaux indépen-
dants, qui peut étre aisément retirée du lit et assemblée
de nouveau tout en respectant un écartement déterminé
entre les panneaux.

[0019] Un deuxiéme objet de I'invention est de propo-
ser une barriére de lit comprenant deux panneaux, la
barriere pouvant étre aisément montée et démontée du
lit.

[0020] Untroisieme objetdel’invention estde proposer
une barriére de lit aisément transportable.

[0021] Un quatriéme objet de I'invention est de propo-
ser une barriére de lit amovible qui se démonte et se
monte avec un minimum d’effort.

[0022] Un cinquieme objet de l'invention est de propo-
ser une barriére de lit amovible facilitant I'accés au pa-
tient, tout en conférant au patient une autonomie pour
sortir du lit.

[0023] Selon un premier aspect, l'invention propose
une barriére de lit, notamment de lit médical, comprenant
un bras de support muni de moyens de fixation sur un
longeron du lit, la barriere comprenant en outre un pre-
mier panneau, dit panneau avant, en liaison avec le bras
de support, le bras de support présentant en outre une
section avant et une section arriére. La barriere com-
prend un deuxi€éme panneau dit panneau arriére et en
ce que le panneau avant est en liaison avec la section
avant du bras et le panneau arriére est en liaison avec
la section arriére du bras.

[0024] La barriére ainsi formée permet de combiner
les avantages d’une barriére rapportée avec ceux de
deux demi-barriéres, tout en respectant les normes en
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matiere de barriére pour lits médicalisés.

[0025] Selonunmode deréalisation, le panneau avant
comprend deux montants paralleles, chacun monté pi-
votant sur la section avant du bras de support, les deux
montants étant reliés par au moins un barreau monté
pivotant sur chaque montant, le panneau avant étant dé-
formable selon un parallélogramme déformable entre :

- uneposition relevée dans laquelle les montants sont
perpendiculaires au barreau,

- une position escamotée dans laquelle les montants
sont paralléles au barreau.

[0026] La position relevée du panneau avant permet
de garantir la sécurité d’un patient étendu sur le lit, tandis
que la position escamotée permet au personnel médical
d’avoir accés au patient sur le lit et de lui prodiguer les
soins nécessaires.

[0027] Egalement, le panneau arriére peut compren-
dre deux montants paralléles, chacun monté pivotant sur
la section arriere du bras de support, les deux montants
étant reliés par au moins un barreau monté pivotant sur
chaque montant, le panneau arriere étant déformable
selon un parallélogramme déformable entre :

- uneposition relevée dans laquelle les montants sont
perpendiculaires au barreau,

- une position escamotée dans laquelle les montants
sont paralléles au barreau.

[0028] La position relevée du panneau arriére permet
de garantir la sécurité d’un patient étendu sur le lit, tandis
que la position escamotée permet au patient de sortir du
lit tout en conservant le panneau avant en position rele-
vée.

[0029] De préférence, les moyens de fixation sont des
machoires a serrage, permettant a un unique opérateur
de monter et de démonter aisément la barriere sans
outils.

[0030] Ainsi, par exemple, le panneau avant est monté
sur une premiére machoire solidaire de la section avant
du bras de support, le panneau arriere étant monté sur
deux machoires solidaires de la section arriere du bras
de support.

[0031] En variante, le panneau avant est monté sur
une premiére machoire solidaire de la section avant du
bras de support, le panneau arriére étant monté sur une
unique machoire solidaire de la section arriére du bras
de support.

[0032] Selonunmode préfére de réalisation, la section
avant du bras de support est en liaison pivot avec la sec-
tion arriere du bras de support, de sorte que le bras de
support peut prendre deux positions :

- uneposition déployée, danslaquelle la section avant
est dans le prolongement de la section arriere,

- une position pliée, dans laquelle la section avant est
rabattue contre la section arriére.
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[0033] En position déployée, la barriére est alors utili-
sée sur le lit. La position pliée facilite a la fois le stockage
et le transport en diminuant 'encombrement de la bar-
riere.

[0034] Par exemple, la section avant est montée en
rotation autour d’un premier axe sur une premiére portion
extréme d’une entretoise et la section arriere est montée
en rotation autour d’'un deuxiéme axe, paralléle au pre-
mier axe, sur une deuxieéme portion extréme de I'entre-
toise.

[0035] L’entretoise permet ainsi de rabattre les por-
tions du bras I'une vers l'autre, en étant sensiblement
paralléle I'une a I'autre, sans que les sections ne se re-
couvrent.

[0036] Selon un deuxiéme aspect, I'invention propose
un procédé de montage d’une barriére de lit comme dé-
crite ci-dessus sur un lit comprenant au moins un longe-
ron, le procédé comprenant les étapes suivantes :

- mise en position pliée de la barriére de lit,

- fixation de la section avant du bras sur le longeron,
- mise en position déployée de la barriere de lit,

- fixation de la section arriére du bras sur le longeron.

[0037] En fixant dans un premier temps la section
avant, puis dans un deuxiéme temps la section arriere,
le montage est facilité car le nombre de fixations a mettre
en oeuvre en méme temps sur le longeron du lit est di-
minué.

[0038] Selon un troisieme aspect, I'invention propose
un lit, en particulier lit médical, comprenant un cadre su-
périeur définissant une surface de couchage et compre-
nant un longeron, et comprenant une barriére telle que
décrite ci-dessus fixée sur le longeron.

[0039] Les fonctions du lit peuvent ainsi s’adapter au
besoin du patient, en montant ou en démontant la bar-
riere du lit.

[0040] D’autres objets et avantages de l'invention ap-
paraitront a la lumiére de la description faite ci-aprés en
référence aux dessins annexés dans lesquels :

- lafigure 1 est une vue en perspective d’une barriére
de litcomprenant deux panneaux, dans une position
pliée ;

- lafigure 2 est une vue en perspective de la barriére
de la figure 1 dans une position déployée ;

- la figure 3 est une vue en perspective d’un lit, no-
tamment un lit médical et de la barriére de la figure
1, dans une premiére position d’assemblage ;

- lafigure 4 est une vue similaire a celle de la figure
3, le lit et la barriére étant dans une deuxiéme posi-
tion d’assemblage ;

- lafigure 5 est une vue similaire a celle de la figure
4, le litetlabarriére étant dans une troisi€me position
d’assemblage ;

- lafigure 6 est une vue similaire a celle de la figure
5, le lit et la barriére étant dans une quatrieme, et
derniére position d’assemblage ;
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- lafigure 7 est une vue similaire a celle de la figure
6, la barriere comprenant un panneau dans une po-
sition escamotée ;

- lafigure 8 est une vue similaire a celle de la figure
7, dans laquelle l'autre panneau est dans une posi-
tion escamotée ;

- lafigure 9 est une vue similaire a celle des figures 7
et 8, dans laquelle les deux panneaux sont dans une
position escamotée.

[0041] Sur les figures 1 et 2 est représentée une bar-
riere 1 de lit comprenant deux panneaux 2, 3, appelés
panneau 2 avant et panneau 3 arriére, en liaison sur un
bras 4 de support.

[0042] Par panneau, il est désigné un élément gar-
de-corps de la barriere, empéchant un patient du lit de
tomber.

[0043] Ainsi, les panneaux 2, 3 peuvent étre des pan-
neaux pleins, des panneaux ajourés, des panneaux en
treillis, ou encore des panneaux formés de barreaux
[0044] Le bras 4 de support comprend deux sections
5, 6, appelées section 5 avant et section 6 arriére, dis-
tinctes I'une de I'autre. La section 5 avant s’étend a partir
d’'une premiére 7 extrémité du bras 4 de support et est
prolongée par la section 6 arriere jusqu’a la deuxiéme 8
extrémité du bras 4 de support. De préférence, comme
il sera vu plus loin, la section 5 avant est en liaison pivot
avec la section 6 arriére, de sorte que la barriére 1 peut
prendre deux positions :

- une position déployée dans laquelle la section 5
avant est sensiblement dans le prolongement de la
section 6 arriere (figure 2), et

- une position pliée, dans laquelle la section 5 avant
est rabattue contre la section 6 arriére (figure 1).

[0045] De préférence, en position déployée, la section
5 avant est aboutée a la section 6 arriere.

[0046] Selon le mode de réalisation préféré, le bras 4
de support comprend une entretoise 9 reliant la section
5 avant et la section 6 arriére. Plus précisément, la sec-
tion 5 avant est montée pivotante sur une premiére por-
tion 10 extréme de I'entretoise 9 par rapport a un premier
axe et la section 6 arriere est montée pivotante sur la
deuxiéme portion 11 extréme de I'entretoise 9 par rapport
a un deuxiéme axe paralléle au premier axe.

[0047] L’entretoise 9 permet ainsi, lorsque la barriere
1 est en position déployée, de conserver les deux sec-
tions 5, 6 a une méme hauteur par rapport a leurs axes
de rotation sur I'entretoise 9. En outre, en position pliée,
les deux sections 5, 6 peuvent étre sensiblement paral-
leles 'une a l'autre, malgré la présence des panneaux
2, 3 portés par les sections 5, 6.

[0048] Le panneau 2 avant est en liaison avec la sec-
tion 5 avant du bras 4 de support tandis que le panneau
3 arriére est en liaison avec la section 6 arriere du bras
4 de support.

[0049] L’expression « en liaison avec » désigne ici la
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caractéristique selon laquelle il existe au moins une
liaison entre deux corps, en I'occurrence entre un pan-
neau 2, 3 et une section 5, 6.

[0050] Plus précisément, selon un mode de réalisation
préféré, le panneau 2 avant comprend une premiére
liaison 12 sur la section 5 avant et le panneau 3 arriére
comprend une deuxiéme liaison 13 et une troisieme
liaison 14 sur la section 6 arriére, la troisiéme liaison 14
étant plus proche de la deuxieme extrémité 8 du bras 4
de support que la deuxiéme liaison 13. Le nombre de
liaisons de chaque panneau 2, 3 sur une section 5, 6 du
bras 4 de support pourra cependant étre adapté selon
les besoins de conception.

[0051] De part le fait que chaque panneau 2, 3 est en
liaison avec une section 5, 6 distincte du bras 4 de sup-
port, la liaison du panneau 2 avant sur la section 5 avant
du bras 4 de support est écartée de la liaison du panneau
3 arriére sur la section 6 arriére du bras 4 de support,
c’est-a-dire qu’une distance déterminée lors de la con-
ception de la barriére 1 peut étre mesurée entre chaque
liaison du panneau 2 avant sur le bras 4 de support et
chaque liaison du panneau 3 arriére sur le bras 4 de
support, mesurée le long du bras 4 de support lorsque
la barriére 1 est en position déployée.

[0052] Parexemple, selon un mode de réalisation pré-
féré, lorsque la barriére 1 est en position déployée, les
deux panneaux 2, 3 ne sont pas en contact 'un avec
'autre, et un écartement selon la direction du bras 4 de
support en position déployée peut étre mesuré, corres-
pondant a la distance entre la premiére liaison 12 et la
deuxiéme liaison 13.

[0053] La barriere 1 comprend en outre des moyens
15 de fixation sur un longeron 37 dullit, portés par le bras
4 de support. Selon un mode de réalisation préféré, les
moyens 15 de fixation sont solidaires du bras 4 de sup-
port, etles panneaux 2, 3 sonten liaison avec les moyens
15 de fixation. Avantageusement, les moyens 15 de fixa-
tion sont des moyens amovibles, c’est-a-dire qu’ils peu-
vent étre aisément démontés et assemblés sur le lit, de
préférence sans outils.

[0054] Parexemple, les moyens 15 de fixation se pré-
sentent sous la forme de méachoires 16 ajustables au
moyen d’une poignée 17 pouvant étre actionnée manuel-
lement. Le blocage de la barriére 1 sur le lit peut ainsi
étre obtenu par serrage des machoires 16. Le montage
de labarriére 1 sur le lit sera décrit avec plus de précision
plus loin.

[0055] Plus précisément, chaque panneau 2, 3 se pré-
sente par exemple sous la forme d’un élément sensible-
ment plan, c’est-a-dire qu’il présente des dimensions
plus importantes dans deux directions que celles dans
la troisieme direction. Il peut ainsi par exemple étre un
panneau plein, ou un treillis.

[0056] Selon un mode de réalisation préféré, chaque
panneau 2, 3 comprend deux montants 18 reliés par au
moins un barreau 19. En pratique, les montants 18 sont
reliés par une série de barreaux 19 paralléles, par exem-
ple trois barreaux 19.
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[0057] Pour la suite de la description, il est défini pour
chaque panneau 2, 3 une direction Z verticale et une
direction X longitudinale, comprises dans le plan du pan-
neau, etune direction Y transversale, perpendiculaire au
plan du panneau 2, 3. A des fins de simplification On
notera :

- X2,Y2 et Z2 les directions définies sur le panneau
2 avant,

- X3, Y3 et Z3 les directions définies sur le panneau
3 arriere.

[0058] Chaque montant 18 se présente sous la forme
d’un tube cintré, comprenant une portion 20 droite. Le
panneau 2 avant comprend un montant 18 dont une por-
tion 21 extréme inférieure est montée pivotante sur la
section 5 avant du bras 4 de support autour d’'un axe
paralléle a la direction Y2 transversale du panneau 2
avant pour former la premiére liaison 12 tandis que les
deux montants 18 du panneau 3 arriére présentent une
portion 21 extréme inférieure, toutes les deux montées
pivotantes sur la section 6 arrieére du bras 4 de support
autour d’axes paralléles ala direction Y3 transversale du
panneau 3 arriere pour former respectivement la deuxie-
me liaison 13 et la troisieme liaison 14.

[0059] Plus précisément, selon un mode de réalisa-
tion, chaque liaison 12, 13, 14 est portée par une ma-
choire 16 solidaire du bras 4 de support, deux machoires
16 étant fixées sur la section 6 arriére et une machoire
16 étant fixée sur la section 5 avant. Cependant, une
seule machoire 16 fixée sur la section 6 arriére pourra
suffire, de sorte qu’une liaison, par exemple la troisieme
liaison 14, du panneau 3 arriére sur le bras est alors
directement réalisée sur la section 6 arriére du bras 4.
[0060] Les deux montants 18 du panneau 3 arriere
sontalors montés respectivement sur une des machoires
16 de la section 6 arriere, pivotant chacun autour d’'un
axe paralléle a la direction Y3 transversale du panneau
3 arriére, pour former la deuxiéme liaison 13 et la troisie-
me liaison 14.

[0061] Un seul montant 18 du panneau 2 avant est
monté sur la machoire 16 de la section 5 avant, pivotant
autour d’'un axe paralléle a la direction Y2 transversale,
pour former la premiére liaison 12. De préférence, la por-
tion 21 extréme inférieure du deuxiéme montant 18 du
panneau 2 avant est également montée sur une quatrie-
me machoire 16, laquelle peut toutefois ne pas étre so-
lidaire du bras 4 de support.

[0062] Les liaisons 12, 13, 14 des panneaux 2, 3 sur
le bras 4 de support sont représentées en figure 2 par
I'axe de rotation transversal des panneaux 2, 3 sur les
machoires 16.

[0063] L’écartement entre la premiere liaison 12 et la
deuxieme liaison 13 pourra avantageusement étre dé-
terminé de sorte que les panneaux 2, 3 ne se chevau-
chent pas etque le montant 18 du panneau 2 avantmonté
sur la premiére liaison 12 soit a distance du montant 18
du panneau 3 arriére adjacent, monté sur la deuxiéme
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liaison 13.

[0064] De plus, pour chaque panneau 2, 3, le barreau
19 reliant les deux montants 18 doit avantageusement
étre sensiblement parallele a la direction X2, X3 longitu-
dinale. De méme, pour chaque panneau 2, 3, les ma-
choires 16 doivent étre alignées selon la direction X2, X3
longitudinale. Enfin, pour chaque panneau 2, 3, les por-
tions 20 droites des deux montants 18 de chaque pan-
neau 2, 3 sontdisposées de maniére a étre sensiblement
paralléles entre elles.

[0065] Ainsi, chaque panneau 2, 3 est déformable par
rotation des montants 18 sur les barreaux 19 et sur les
machoires 16, selon un parallélogramme déformable for-
mé d’une part par les deux montants 18 et d’autre part
par les barreaux 19 et l'alignement des machoires 16,
entre deux positions :

- unepositionrelevée, dans laquelle la portion 20 droi-
te des montants 18 est sensiblement perpendiculai-
re aux barreaux 19 (en traits pleins sur la figure 2),
c'est-a-dire sensiblement paralléle a la direction Z2,
Z3 verticale ;

- une position escamotée, dans laquelle la portion 20
droite des montants 18 est sensiblement paralléle
aux barreaux 19 (en traits discontinus sur la figure
2), c’est-a-dire sensiblement paralléle a la direction
X2, X3 longitudinale.

[0066] De parlindépendance de laliaison du panneau
2 avant sur le bras 4 de support par rapport a la liaison
du panneau 3 arriére sur le bras 4 de support, chacun
des deux panneaux 2, 3 peut étre manipulé pour étre mis
dans la position relevée ou dans la position escamotée
sans que la position de I'autre panneau n’en soit influen-
cée.

[0067] Avantageusement, la barriere 1 comprend des
moyens 22 pour bloquer chaque panneau 2, 3 en position
relevée. A cet effet pour chaque panneau 2, 3, un des
montants 18 comprend une languette 23 munie d’'une
ouverture 24 et la machoire 16 correspondante, c’est-a-
dire la machoire 16 sur laquelle est monté le montant 18
considéré, comprend également une ouverture 25, par
exemple taraudée. Lorsque le panneau 2, 3 est en posi-
tion relevée, les deux ouvertures 24, 25 sont mises en
coincidence, et un doigt 26 d’indexage est inséré dans
les deux ouvertures 24, 25. Le doigt 26 peut comprendre
une portion filetée, coopérant avec le taraudage de
I'ouverture 24 surla méachoire 16 pour bloquer le doigt 26.
[0068] Ilestmaintenantdécritle montage delabarriere
1 selon le mode de réalisation préféré sur un lit 27, no-
tamment un lit médical, en référence aux figures 3 a 6.
[0069] Le lit 27 comprend un cadre 28 inférieur, qui
peut étre monté sur roulettes, et un cadre 29 supérieur
portant un sommier 30 pour définir une surface 31 de
couchage. Des moyens 32 pourrégler la hauteur du som-
mier 30 par rapport au cadre 28 inférieur, par exemple
un systéme a croisillons, peuvent étre interposés entre
le cadre 28 inférieur et le cadre 29 supérieur.
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[0070] Lelit27 présente une région 33 de téte, corres-
pondant a la portion du sommier 30 destinée a supporter
notamment la téte et le torse d’un patient, et une région
34 de pieds, correspondant a la portion du sommier 30
destinée a supporter notamment les jambes et les pieds
du patient. Des moyens pour soulever la portion de téte
du sommier 30 par rapport a la portion de pieds, et in-
versement, peuvent étre prévus sur le lit 27.

[0071] Le lit 27 peut également comprendre un pan-
neau 35 de téte et un panneau 36 de pieds.

[0072] Le cadre 29 supérieur comprend notamment
deux longerons 37 s’étendant de chaque cété du lit 27,
sur sa longueur, par exemple entre le panneau 35 de
téte et le panneau 36 de pieds.

[0073] Labarriere 1 estamenée surle lieu du montage
en position pliée (figure 3), de sorte que les méachoires
16 reliées a le panneau 2 avant soient face a un longeron
37.

[0074] Les machoires 16 du panneau 2 avant sont
alors posées sur le longeron 37, de maniere a pouvoir
positionner la barriere 1 par glissement le long du longe-
ron 37. |l est alors possible par exemple de mettre le
panneau 2 avant en butée contre le panneau 35 de téte.
Les machoires 16 sont ensuite serrées au moyen des
poignées 17, pour bloquer la section 5 avant du bras 4
de support sur le longeron 37 (figure 4).

[0075] Ainsi, la machoire 16 portée par le panneau 2
avant qui n’est pas solidaire du bras 4 de support est la
machoire placée au plus prés du panneau 35 de téte.
Une telle disposition permet avantageusement, lorsque
la barriere 1 est assemblée sur le longeron 37, de laisser
libre la portion de longeron 37 immédiatement a proximité
du panneau 35 de téte, correspondant a la portion de
longeron qui bordera la téte du patient allongé sur le lit.
D’autres équipements nécessaires aux soins du patient
pourront alors étre disposés a proximité de la téte et du
buste du patient.

[0076] A ce stade, la barriere 1 est déja positionnée
sur le longeron 37 du lit 27. La section 6 arriére du bras
4 de support peut toutefois encore pivoter par rapport a
la section 5 avant bloquée (figure 5).

[0077] La barriere 1 est alors mise en position dé-
ployée, de maniere a ce que le bras 4 de support soit
sensiblement paralléle au longeron 37 et que les machoi-
res 16 du panneau 3 arriére puissent étre posées puis
serrées sur le longeron 37 du lit 27 (figure 6).

[0078] La rotation des sections 5, 6 du bras 4 de sup-
port 'une par rapport a I'autre permet ainsi de fixer les
machoires 16 deux a deux, au lieu d’avoir a fixer les qua-
tre ne méme temps, de sorte que I'assemblage est faci-
lité.

[0079] En variante, les machoires 16 peuvent étre so-
lidaires du longeron, et le bras 4 de support est rapporté
surles machoires pour le blocage. Des moyens d’'indexa-
ge des méachoires 16 sur le bras 4 de support pourront
étre prévus a cet effet.

[0080] La barriere 1 ainsi assemblée sur le lit 27 peut
étre démontée aisément, simplement en desserrant les
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machoires 16, puis rangée et stockée en position pliée.
[0081] Enoutre, unécartementfixe entre les deux pan-
neaux 2, 3 peut étre déterminé, donné par la position des
liaisons 12, 13, 14 du panneau 2 avant et du panneau 3
arriére sur le 4 bras de support, afin de répondre aux
exigences de sécurité. Ainsi, un opérateur assemblant
la barriére 1 sur le lit 27 n’a-t-il pas besoin de déterminer
lui-méme cette distance, au risque d’aller a I'encontre
des normes.

[0082] La position escamotée des panneaux 2, 3 per-
met de les rabattre au plus prés du longeron 37, de ma-
niére a libérer les cétés de la surface 31 de couchage et
faciliter a la fois I'accés au patient par le personnel et la
sortie du patient du lit.

[0083] Au contraire, en position relevée, les panneaux
2, 3 s’étendent au-dessus du longeron 37, bordant la
surface 31 de couchage, pour éviter au patient de chuter.
[0084] Comme indiqué précédemment, chaque pan-
neau 2, 3 est indépendant de l'autre. En effet, il est par
exemple possible de mettre le panneau 2 avant en po-
sition relevée et le panneau 3 arriére en position esca-
motée, par exemple pour laisser le patient sortir seul du
lit 27 (figure 7), le panneau 2 avant étant disponible pour
que le patient s’en serve comme appui. Les machoires
16 du panneau 3 arriére pourront étre desserrées pour
mettre la barriére 1 en position repliée pour obtenir le
méme résultat. Il est également possible de mettre le
panneau 2 avant en position escamotée et le panneau
3 arriére en position relevée (figure 8), par exemple pour
laisser le personnel avoir accés a la téte du patient tout
en garantissant la sécurité du patient. Il est toutefois pos-
sible de mettre les deux panneaux 2, 3 en méme temps
en position escamotée (figure 9).

[0085] La position de la barriére 1 sur le longeron 37
est par exemple déterminée par la longueur du bras 4
de support en position déployée. En effet, la longueur
des lits peut étre standardisée, de sorte que pour une
longueur donnée du bras 4 de support en position dé-
ployée, la butée du panneau 2 avant contre le panneau
35 de téte fixe les autres distances de la barriére 1 par
rapport aux panneaux du lit 27 pour répondre aux exi-
gences de sécurité.

[0086] De la méme maniere, une deuxiéme barriere 1
pourra étre assemblée sur le deuxiéme longeron 37 du
lit 27, de maniére a encadrer de part et d’autre la surface
31 de couchage par les panneaux 2, 3 en position rele-
vée.

[0087] La barriere 1 ainsi formée permet d’offrir les
avantages des demi-barriéres, tout en évitant les incon-
vénients de montage et de démontage.

[0088] En effet, en offrant un écartement prédéterminé
entre les panneaux 2, 3, un opérateur n’a pas besoin de
mesurer lui-méme la position des panneaux 2, 3 pour
répondre aux exigences de sécurité et aux normes.
[0089] La barriére 1 peut aisément étre montée sur le
lit 27, a la maniére d’un accessoire, c’est-a-dire sans in-
fluer sur la conception du lit 27. Le lit 27 peut alors étre
fabriqué en série, de maniére a réduire les colts de fa-
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brication, et la barriére 1 n’y étre montée qu’en cas de
besoin.

[0090] Enoutre, en position pliée, la barriére 1 présen-
te un encombrement minimum, de sorte qu’elle peut étre
facilement transportée et stockée.

[0091] L'utilisation de méachoires 16 comme moyens
15 de fixation permet un assemblage rapide, sans outils,
diminuant les efforts de I'opérateur.

Revendications

1. Barriére (1) de lit (27), notamment de lit médical,
comprenant un bras (4) de support muni de moyens
(15) de fixation sur un longeron (37) du lit (27), la
barriére comprenant en outre un premier panneau
(2), dit panneau (2) avant, en liaison avec le bras de
support, le bras (4) de support présentant en outre
une section (5) avant et une section (6) arriere, la
barriére étant caractérisée en ce qu’elle comprend
un deuxieme panneau (3) dit panneau (3) arriere et
en ce que le panneau (2) avant est en liaison avec
la section (5) avant du bras (4) et le panneau (3)
arriere est en liaison avec la section (6) arriere du
bras (4).

2. Barriere (1) de lit (27) selon la revendication 1, dans
laquelle le panneau (2) avant comprend deux mon-
tants (18) paralleles, chacun monté pivotant sur la
section (5) avant du bras (4) de support, les deux
montants (18) étant reliés par au moins un barreau
(19) monté pivotant sur chaque montant(18), le pan-
neau (2) avant étant déformable selon un parallélo-
gramme déformable entre :

- une position relevée dans laquelle les mon-
tants (18) sont perpendiculaires au barreau (19),
- une position escamotée dans laquelle les mon-
tants (18) sont paralléles au barreau (19).

3. Barriere (1) de lit (27) selon la revendication 1 ou la
revendication 2, dans laquelle le panneau (3) arriére
comprend deux montants (18) paralléles, chacun
monté pivotant sur la section (6) arriére du bras (4)
de support, les deux montants (18) étant reliés par
au moins un barreau (19) monté pivotant sur chaque
montant (18), le panneau (3) arriére étant déforma-
ble selon un parallélogramme déformable entre :

- une position relevée dans laquelle les mon-
tants (18) sont perpendiculaires au barreau (19),
- une position escamotée dans laquelle les mon-
tants (18) sont paralléles au barreau (19).

4. Barriere (1) de lit (27) selon I'une quelconque des
revendications précédentes, dans laquelle les
moyens (15) de fixation sont des méchoires (16) a
serrage.
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5.

10.

Barriere (1) de lit (27) selon la revendication 4, dans
laquelle le panneau (2) avant est monté sur une pre-
miere machoire (16) solidaire de la section (5) avant
du bras (4) de support, le panneau (3) arriére étant
monté sur deux machoires (16) solidaires de la sec-
tion (6) arriere du bras (4) de support.

Barriere (1) de lit (27) selon la revendication 4, dans
laquelle le panneau (2) avant est monté sur une pre-
miere machoire (16) solidaire de la section (5) avant
du bras (4) de support, le panneau (3) arriére étant
monté sur une unique machoire (16) solidaire de la
section (6) arriere du bras (4) de support.

Barriére (1) de lit (27) selon I'une des revendications
1 a 6, dans laquelle la section (5) avant du bras (4)
de support est en liaison pivot avec la section (6)
arriere du bras (4) de support, de sorte que le bras
(4) de support peut prendre deux positions :

- une position déployée, dans laquelle la section
(5) avant est dans le prolongement de la section
(6) arriere,

- une position pliée, dans laquelle la section (5)
avant est rabattue contre la section (6) arriére.

Barriere (1) de lit (27) selon la revendication 7, dans
laquelle la section (5) avant est montée en rotation
autour d’'un premier axe sur une premiére portion
(10) extréme d’une entretoise (9) et la section (6)
arriere est montée en rotation autour d’'un deuxieme
axe, paralléle au premier axe, sur une deuxiéme por-
tion (11) extréme de I'entretoise (9).

Procédé de montage d'une barriére (1) de lit (27)
selon la revendication 7 ou la revendication 8 sur un
lit (27) comprenant au moins un longeron (37), le
procédé comprenant les étapes suivantes :

- mise en position pliée de la barriére (1) de lit,
- fixation de la section (5) avant du bras (4) sur
le longeron (37),

- mise en position déployée de la barriere (1) de
lit,

- fixation de la section (6) arriere du bras (4) sur
le longeron (37).

Lit (27), en particulier lit médical, comprenant un ca-
dre (29) supérieur définissant une surface (31) de
couchage etcomprenantun longeron (37), le lit étant
caractérisé en ce qu’il comprend une barriére (1)
selon l'une des revendications 1 a 8 fixée sur le lon-
geron (37).
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