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Dispositif pour le démontage et le stockage étanche d'aiguilles médicales usagées muni d'un sas & retour

automatique et activé d'une seule main.

@ Dispositif fixe préférentiellement, ou portatif pour le dé-
montage et le stockage d'aiguilles médicales, dentaires, vétéri-
naires usagées constitué :

— d'un boiltier réceptacle 1 muni d'un orifice d'escés 2
pour les aiguilles hypodermiques ou équivalentes;

— dune cloison mobile plane 4 présentant un orifice 5
d'accés d'aiguilles;

— d'un sas 7 constitué par la jonction des cleisons du
boitier 1 (cloison 9} et de la cloison 10 fixé sur la cloison
mobile 4 et des parois du boitier 1.

Le dispositif permet par I'apport du sas & fermeture automa-
tique, d'obtenir I'étanchéité de la boite sans préhension de
celle-ci par la deuxiéme main du manipulateur.

La désolidarisation de {aiguille par rapport & la seringue,
I'ouverture et la fermeture du sas 7 se pratiquent & l'aide de la
seule main du manipulateur tenant la seringue usagée.
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L' pobjet de cette invention concerne une bpite per-—
mettant de récupeérer les aiguglles usagées ou equivalentes
dans le but de les détruire secondairement et d'assurer
leur stockage ou transport sans risque de contamination par

5 pigure.

Les systemes actuels proposent soit une boite reécep-
table fixe ouverte non @&tanche et permettant & toute per-
sonne de pouvoir @ reécupérer les aiguilles- (ex :+ PCT X
082/00412), soit une boite e&tanche (ex 3 8708901) mais

10 neécessitant Dbligatniremént 1'usage des deux maing du mani-
pulateur afin d'en assurer le fonctionnement, c’est-a-dire
1'ouverture du trou d’acces derl‘aiguille gans la bcite
réceptacle. Cette boite présente un avantage majeur par son
@tancheéiteé mais un incoﬁvénient important par le risgue de

15 piqure de la main manipulant la boite, cette derniére res-

tant toujours & proximite de 1'aiguille.

La présente invention consiste & supprimer ce der-—
niér inconvénient par un systéme de sas a aigﬁilles lais-
sant 1 orifice d'inmtroduction de 1'aiguille dané la boite

20 toujours ouvert et évitant ainsi 1'obligation de manipula-
tion de la boite avec une deuxiéeme main (la boite -étant

fixée & un meuble).
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Le dispositif selon 1'invention, pour demonter et
sto;ker toutes aiguilles meédicales, deﬁtaiée, vétérinéire
ou équivalenté en vue de leur destructioﬁ esé constitutee :
figure 1 {(coupe latérale passant par le plan 16) et figure

2 {vue extérieur du boitier).

a) Un boitier réceptable 1 muni d’un prifice d’'acceés 2 pour

les aiguilles.

b}y A 1 intérieur du boitier réceptacle 1 une cloison plane
mobile 4 se déplagant dans un plan parallele & la face 6

de la boite présentant 1’orifice S5 d’acés de 1'aiguille.

! Un sas 7 forme d'une part par une cloison 9 solidaire de
iz boite receptacle, d’une autre cloison 10 solidaire de
la cloison mobile 4. La partie supérieure du sas est
constituée par les parois du boitier réceptacle située

au-dessus des cloisons 2 et 10.

d) Un organe de commande de la cloison mobile, cet organe
de commande &tant facultatif et non indispensable au

fonctionnement du dispositif.
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~ Le bpitier reéceptacle 1 est constitué d'une boite polygo-
nale ou circﬁlaire renferman{ 4 1'intérieur le dispasiti%
nécessaire au fonctionnement du sas. L'orifice 2 d'acces
g aiguille peut ®tre constitué d’'une piece tronconique
externe servant de guide (entonnoir) pour,l'intrcducfion de
1'aiguille usagée et de butée de positionnement de 1'extre-

miteé de la seringue.

- L'écran mobile 4 est constitué par une plagque comportant
un orifice 5 de forme géométrigue circulaire, carre, hémi—
circulaire, polygonal, elliptique. La forme ;irculaire est
privilégiée.du fait de la forme actuelle des embases d’'ai-

guilles {(base de 1 aiguille). Cet orifice 5 est d'un dia-

metre inférieur ou égal au diamétre de la partie superieure

21 (figure &) de 1l orifice d'accés 2 de l'aiguille de la
boite réceptacle 1 et supérieur au diametre de.l'embasg de
1'aiguille concernée. Les dimensions de 1'orifice 5 doivent
permettre le paééage total de 1'aiguille concernée (base

comprise) dans le bpitier reéceptacle.

Les deux orifices 2 et 5 sont en concordance axiale dans

toutes les positions de la cloison mobile.
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L'écran mobile et muni d‘um moyen de rappel automatigue
dans sa position de repos, constitue 'par un ressort de
compression dont 1'une des extrémités est Tfixée & 1la
tloison mobile 4 (partie inférieure) et 1 autre extrémite-a

la paroi inférieure au fond du boitier réceptacle 1.

L' ecran mobile 4 est guidé durant sa mobilisation par des
glissieres 14 (figures 1, 3 et 5) ou rails solidaires du

boitier 1.

t.'eécran plan mebile 4 guelle gque soit sa position n’obture

jamais totalement ]l 'orifice 2 du beoitier 1.

- Le sas (7} est constitu& par différentés cloisons :
w
. Une cleoison 9 fixée sur la face 20 du boitier, la paroi
2C étant pefpendiculaire & la paroi 6 du boitier preé-

sentant 1'orifice d’acceés 2.

. Une cloison 10 fixée sur 1la cloison mobile 4 perpen-
diculaire a cette dernieére et donc aussi perpendicu-

laire & la paroci & du boitier 1.
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. Le fond du sas 7 est constitué : - par la paroi 11 de
la boite gqui est DppDSé; a la paroi 6 {(du boitier 1)

présentant l‘orifice d'acceés 2,
- ou par un retour po-

5 lygonal de la cloison 10.

. La limite supérieure du sas 7 est constituée par la
paroi supérieure 12 du boitier réceptacle 1 ou par une
cloison fixée solidasirement et perpendiculairement & la
cloiscn mobile 4 et au-dessus de l'orifice d'acces 5 de

10 . l1'aiguille (de la cloison mobile).

. La derniere paroi du sas 7 présente les orifices
d'acces 2 et 5 et est constitutée successivement
{figure 1) de 1l intérieur vers 1l extérieur par :
- la cloison mobile 4
15 - la paroi 6 du boitier 1 préséntant l'orifice 2

d acces de 1'aiguille.

Ainsi la partie inférieure ou plancher du sas 7 est
constituée par les cloisons 9 et 10 jointives selon une

ligne 13 (figure 1) en position de repos.
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Ces deux parpis 9 et 10 sont preéférentiellement
orientées selon une pente oblique de ‘haut en bas et de
dehors en dedans, permettant & 1'aiguille de ne pas rester
coinceée dans le sas 7 (aprés la désolidarisation de 1'ai-

guille de la seringue) durant sa chute.

En position de repos de la cloison mobile 4 (c'est-—
a-dire lorsqqe la cloison mobile est en position haute et
stable) figure 2Z et 3, toutes les cloisons decrites :Dnsti—
tuant les limites du sas 7 sont jointives et permettent
1'étancheité cde ce sas 7 autour des trous d’acceés 2 et 5 de
1 aiguille par rapport & 1la cavité de stockage 1% (de la.

boite 1; {figures 1 et 3) située sous les cloisons 9 et 10.

Le nombre de parois du sas n'est pas limitatif, ni

ses dimensions.

Les parois peuvent 8tre planes, rectilignes, circu-

laires. .

e sas dans un plan de coupe perpendiculaire & 1’ axe
des orifices d’acces de 1'aiguille est soit polygonal, soit

circulaire ou hémicirculaire.
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Les angles de fixation des c}oisbns entre elles ou
par rapport & la boite 1 sogt non limitatifs et fonctions
de la forme du sas et de sa situation par rapport aux

parois du boitier 1.

La dimension du sas 7 doit pouvoir permettre 1'in-
trodguction compléte (base de 1'aiguille incluse) des
aiguilles hypodermiques ou autres (vétérinaires,

dentaires).

11 existe dans ce dispositif deux orifices d'acces
de 1'aiguille dans 1la boite. On trouve successivement de
dehors en dedans 1 'orifice d’acceés 2 puis l'orifice d acces

S.

L 'orifice o 'acceés 2 est située dans la paroi & du

boitier et est divisé en deux parties (figure 6) 1

- une partie supérieure 21 polygonale, heémicirculaire® ou
circulaire (on privilégie une forme circulaire).Le dia-
métre de la partie supérieure 21 de 1'orifice 2 est su-

périeur au diamétre de la base de 1'aiguille concernée.
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— une partie inférieure 22 est de forme triangulaire &

sommet infeérieur.

la base supérieure du triangle étant egal au diamétre du

cercle constituant la partie supérieure 21 de 1'orifice 2.

L'orifice 2 a donc globalement une forme de poire

renvers2e a la coupe.

La plus grande largeur étant située dans la partie
supérieure ; la plus petite largeur de l'orifice étant &
1'extremité inférieure du trou 2 ; cette largeur etant
inférieure au diamétre de 1'embase de 1'aiguille afin de
permettre le fonctionmement du dispositif comme il est

decrit plus loin.

Le pourtour de 1l orifice 2 peut @tre lisse ou pre-
senter des rel;efs.

L'orifice 2 est de préférence symétrique de part et
d'autre d’'un axe vertical 16 (figures Z et &) passant suc-—
cessivement : par le centre fictif du cercle constituant la
partie supérieure 21 de 1'orifice 2, par 1le milieu de 1la
base supérieure du triangle, par le sommet inférieur de ce
meme triangle constituant la partie inférieure 22 de l'ori-

fice 2.
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L orifice d'acces 5 est situe dans la clpison ﬁobile
4. 11 est de forme polygonal éu circqlaire. 1] est de pré;
ference circulaire et son diamétre est leégérement supérieur
au diamétre de la base de 1’aiguille hypodermigue ou autre
concernge, et inférieur Du'égal au diametre du cercle cons-
tituant la partie supérieure 21 de 1'orifice 2, et égale-
ment inférieur au diamétre du cylindré cqnstituant 1'extre-
mite de la seringue portant 1 embout sur lequel est

emboitee 1 aiguille.
- Réle des orifices

L 'orifice 5 sert lors de l'introduction dge 1 "ai-
guille (base incluse) dans ie boitier 1, de guide de trans-—
lation vertical du haut vers le bas de 1 aiguille fixe &
1" embout de la seringue ; la base de 1'aiguille situee a
1" interieur du sas 7 passant successivement de la partie

supeérieure 21 - &4 la partie inférieure 22 de 1l'orifice

d’acces 2.

L orifice 5 sert égaiement d‘activateur de la
cloison mobile et donc permet indirectement 1’ ouverture du

sas 7.

L'prifice 2 a poyr role de deésplidariser 1 aiguille

de 1'embout de la seringue dans sa partie inferieure 22.
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Lorsque la base de 1 aiguille est en rapport avec la
partie inferieure 22 de l'Drifice 2, les bords de ce der-
nier orifice se positionnent entre la base de 1'aiguille et
l'éxtrémité de la seringue jusqu’au blocage de 1'embout de
la seringue sur 1les bords .derla partie inférieure 22 de
l'orifice 2 (1'aiguille avec sa base étant totalement

iﬁtraduite dans le sas 7).

Le manipulateur peut alors par simple traction sur
la seringue désolidariser 1‘aiguille de l'extrémité de Ila

seringue.

- Fonctiocnnement du dispositif : 1la boite étant fixee sur
un meuble prés du lieu d’'injection, 1la cloison mobile en
position de repos (position haute, les orifices 21 et 5

eétant & méme hauteur).

La ma;h de l’'opérateur introduit 1'aiguille hypoder-
migque (emboitée sur 1’'extrémité de la seringue) successive-
ment dans la partie supérieure 21 de 1’'orifice 2 puis dans
l'prifice 5. L'aiguille étant totalement introduite dans le
sas 7 et l'extrémité de la seringue butant sur la>paroi 6
du boitier 13 la main du manipulateur appuie de haut en bas
la seringue exergant ainsi une pression sur la partie infe-
rieure de 1 'orifice 35 et provoguant un abaissement ae la

cloisen mobile 4.
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Cet abaissement de la cloison mobile 4 et donc de la
cloison 10 provogue la perte se jcinturé entre les cloisons
9 et 10 et ainmsi 1°'ouverture du sas 7 dans sa partie infeé-
rieure et crée une communication avec la partie réceptacle

15 du boitier 1.

La course de haut en bas de 1 embout de la seringue
{portant 1 aiguille) est terminée par 1le blocage de ce
dernier contre les bords de 1la partié infeérieure 22
rétrecie de 1°'orifice 2. La main du manipulateur exerce
alors une traction de la seringue vers lui. L embase de
1"aiguille butant sur les bords de la partie inférieure 22
de 1‘orifice 2 provoque la désclidarisation de l'enseﬁble
aiguille-seringue et la chute de 1'aiguille par gravite
dans 1la partie_réceptacle de la boite. Une'fois la seringue
retirée la cloison mobile sous !'action un ressort 8
revient automatigquement dan; sa position supérieuré de
repos (figure 2) fermant ainsi le sas 7 et redonnant

1'etanchéite & la boite.

Dans le cas ou 1l'aiguille apres sa chute resterait
dans le sas 7, 1'activation du systéme pour désolidariser
1'aiguille suivante de la seringue permet sa chute dans la

partie receptaclie 15 du boitier 1.
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A noter qu'avant de jéter la boite pleine d'ai-
guilles usageées, il est pré;érable que le manipulateur
réactive & vide (soit par la seringue seule, soit par le
bouton poussocir facultatif) afin d’assurer la vacuité du

sas 7.

Le bouton goussoir peut tre envisage ;Vil peut Etre
présente comme une preolongation de la cloison mobile 4 a
1 exterieur du boitier 1, 1 'extrémiteé supérieure de la
clocison mobile 4 traversant la face supérieure 12 (figure

1) du boitier 1.

Ce bouton poussoir peut permettre ou faciliter
l1'utilisation & deux mains du bpitier 1 lorsgque le manipu-
lateur doit utiliser la boite (sans pouvoir la fixer) loin

du lieu d injection habituel.

Le volume du boitier peut varier, ii est nécessaire
qu’'il soit peu encombrant fixé sur un meuble ou sur le
dossier du fauteuil d'examen. le faible volume du boitier
doit pouvo;r permettre au manipulateur de le tenir aisémeﬁt

dans la main ou une poche de blouse si le trgnsport -du

systéme s’'aveére indispensable.
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Les moyens de fixation, ils sont multiples : gtotchl
¥ . ' L .
double face, Vélcrn"v15. socle de fixation {avec clipsage
de la boite sur je socle), rails de fixation. Les moyens de

fixation sont reversibles.

Les matériaux nécessaires & la re#alisation du sys-—
téme selon 1 invention -sont habituellement de type poly-
meres thermoformables comme les polyméres halogénés, pblya—

mides, poiyolifines et autres plastiques.

Le systeme de sas 7 peut faire partie intégrante du
boitier comme decrit brécédemment, mais peut aussi ftre un
element separable du boitier réceptacle. Lta cloison 1O
mobilisant le couvercle superieur de la boite r#ceptacle
jointive au rsas 7. Le couvercle supérieur de la boite
réceptacle (ajustee et jetable sans le sas 7) gtant a
retour automatigue en position de fermeture. Ainsi lprs de
la séparation de la bcite {uniguement receptacle) du sas 7
le couvercle supérieur de la boite receptacle étant en
position fermée la boite réﬁeptacle est hermétique et faci-
lement transportable. -Le manipulateur repositionne alors

une nouvelle boite réceptacle vide sous le sas (gouttieres,

i
rails, Vél:roﬂ..).
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Dans 1'usage le plus courant du Bispositif le boi-
tier 1 étant fixé, on peut p;évoir & la surface supérieure
ou latérale de celui-ci, des gouttiéres.caribrées au dia-
metre extérieur de 1la seringue permettant aihsi de repo-

ser cette derniére entre les différents temps d’'injection

sur un méme patient.

La hauteur des gouttieéeres est suffisamment profonde
pour gue 1 'extremité de 1'aiguille souillée soclidaire de la
seringue soit hors de portée du passage des doigts du mani-
pulateur & 1a recherche d’instrument dans 1le plateau, et
gue seule la prehension de la seringue par son manche ou

piston soit possible.

Le diamétre de la gouttiére est suffisamment ajusteé
au diametre de la seringue pour gue cette dernieére se place

par frottement doux dans son logement.

La sé}ingue ainsi toujours placee & une position
identique (gouttieére dubloO autour du lieu d'injection et
facilement preéhensible ne présente pas de risque de pigure

pour le manipulateur lors de'la recherche d’instruments

. chirurgicaux sur le plateau.
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- Dans une variante (figure 75 la cloison 9 pourra
8tre remplacee par une dépression 17 de la face 20 du boi-
tier 1. Cette variante simplifie la fabrication du dispo-

-

sitif du sas 7 selon 1'invention.

- Dans une autre variante simplifiée, le baitiér 1
ne preésente pas de dispositif de sas 7 {(la cloison mobile 4
et la cloison 9 sont supprimées) et un bouchon vienf
pbturer de facon hermétigue 1'orifice 2 du boitier 1 avant
le transport de celui-ci rempli d'aiguilles usagees {en vue

de leur destruction).

- Dans une autre variante : les clcisons 9 et 10
formant le plancher du.sas_(7) sont solidaires respective-
ment aux parois 20 et 23 du boitier 3. Ces-deux cloisons 9
et 10 sont fixees et arti;ulées par rapport aux faces 20 et
23 du boitier ,;‘har un gond, amincissement ou faiblesse
rectiligne 24 durplastique {ou autré mateériau constitutif)
permettant la rotation des clocisons par rappert aux  parois

50 et 23 du boitier 1 (figures B et 9).
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Ces deux cloisons 7 et 10 présentent un systeme de
rappel automatigque en position jaiﬁtive {de 1leurs bords
libres) par 1'intermédiaire d'une lame métallique ou plas-
tique souple fixée & une extrémité aux parois du boitier -1
et &4 1’autre extrémité en rapport avec les faces infe-

rieures des cloisons 9 et 10.

Le rappel peut aussi Btre obtenu par 1'élasticite du

'matériau constituant les cloisons 9 et 10.

Lorsgue la cloisecn ﬁobile 4 quitte sa position de
repos (figure B8} haute par appui ge l'émbout de la seringue
sur i‘orifice 5, les tétons 25 (fixeés sur la cloison mobile
4 et en rapport avec les faces supérieures des cloisons @
et 10) abaidgsent les cloisons 9 et 10 et oﬁvrent ainsi 1le
plancher du sas. L'aiguille désolidarisée {par simple trac-—
tion de la seringue par la main du manipulateur) chute dans
la partie inférieure réceptacle 15 du bqitier. Apres
retrait de la seringue, la cloison mobile révient automati-
quementien position de repos haute du fait de la pression
élastique exercée par les faces supérieures des cloisons 9
et 10 sur les tétoné 25 solidaires de la cloison ﬁobile '4,
ainsi le ressort 8 décrit dans la premiére variante n’est

plus nécessaire pour la fermeture automatique du sas 7.
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— Dans une autre variante : le sas 7 & mobilite
ascensionnelle (cloison mobile 4) peut @tre remplace par un

sas de type rotationnel (barillet) {(figure 10).

La partie sas & aiguille est constituee par une des
logettes 30 d'un barillet 31 tournant autour d'un axe de
rotation 32 perpendiculaire a la paroi & et donc parallele
a4 1'axe de l'eorifice 2; L axe qe rotation 32 du barillet
est légerement décalé par rapport 4 1l'orifice 2 de sorte
que chaque orifice d'entree 35 des logettes 30 du bharillet
31 se preésente en concordance axiale avec 1'orifice 2 lors

de la rotation du barillet 31.

Ainsi le manipulateur introduit successivement et
totalement 1 aiguille souillée (emboitée sur 1 ' embout de la
seringue) dans 1l 'orifice 21 puis dans l'orificé 35 de 1=z
logette du barillet 31 (}'orifice 35 est alors en concor-

dance axiale avec 1l orifice 21).

Le manipulateur abaisse l‘ensemble'aiguille—seringue
au niveau de 1 orifice 22 provoguant la rotation du baril-
let (par appui sur le bord infériepr de l’orificé 35
concerne) et présentation de l'crificé 36 (figure 10) de la
logette suivante du barillet 31 en concordance agiale avec

l1'orifice 21.
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Le manipulateur exerce une traction sur la seringue
désolidarisant 1'aiguille qu; reste dans la logette 30.
Sous l’'action d'un ressort le barillet finit sa rotation
crantée avec disparition de l'orifice 35 de la logette 30
contenant 1°'aiguille souillée, Ainsi en concordance avec
l1'orifice 21 (partie supérieure de l'orifice 2) on trouve
l'orifice 36 de la logette suivante vide ;3 puis lors de la
rotation du barillet, l1'aiguille souillée (une fois les
orifices 2 et 35 en non concordance), chute sous 1'action
de la pesanteur dans la partie reéceptacle 15 du boitier

la paroi circulaire extérieure du cylindre representant le

barillet 31 étant supprimee.

Ainsi le sas rotationnel est constitueé par la jonc—
tion de la cloison supérieure et inférieure de la logette

ainsi que les parois latérales ou supérieures du boitier 1.

Le barillet est nécessairement situé & 1la partie
supérieure du boitier 1. La rotation du barillet est par
sécurite unidirectionnelle assﬁrée par un crantaqé sans
retour {ergot 39 ayant la forme d’'un triangle rectangle a
la coupe), solidaire des parois intérieures -du boitier

(figure 10).
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La partie stockage l§ du boitier 1 est donc ali-
mentée par un sysiteme identique que "la roue A& eau d'un
moulin®”. La rotation 37 du barillet 31 est assurée par
la seule main du manipulateur, la deuxiéme main étant inu-
tile ; la boite est fixée sur un meuble par 1'intermediaire
d’un stock double face ou socle 38 (figure 10) splidarise
au boitier 1 par frottement doux, clipsage ou rail 34 male

ou femelle.

Remargue : Il est & noter gue l'orifice 2 peut ®tre
muni d'un systeme d'éjection de 1'aiguille afin que cette
derniére ne coince pas le systéeme lors de la fermeture du

sas quelles gue spient les variantes.

Les aiguilles dentaires (figure 11) actuellement
utilisées se caracteérisent par ie fait que la base en plas-
tique (habituellement én plastique, il existe dans le com—
merce des modeéles & base meétallique) de 1 aiguille ‘est
située entre les deux extremités métalliques de "1 aiguille

proprement dite” (dans lequel tcircule le produit injecteé). -

i.'une des extreémités 41 pergant 1le bouchorn caout-
chouc de la capsule contenant le produit injectable,
1°autre extremite 42 entrant en contact et transpergant le

tissu neécessitant 1 injection.
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Lors de la désclidarisation de 1°'aiguille de la
seringue par l'intermeédiaire ;e l'Drifiée Zé de l‘orifiee 2
du boitier 1 ; l’'extrémitée 41 de l'éiéuille dentaire 43
dépasse alors a 1'extérieur de 1l‘orifice 2 génant la mobi-
l1ite de la cloison mobile 4 ou du barillet gl et pouvant
blesser le manipulateur (si celui-ci lors d’'un geste met la
main & proximité du boitier). Il faut domc munir 1l'orifice

2 d'un éjecteur propulsant totalement 1'aiguille (extrémité

41 comprise) dans le sas.
Le systéme d'éjection est constitug :

- spit par 1’élasticite de la paroci & dans leqguel se trouve
1'orifice 2 {(activeée par la traction de la paroi 6 par la
base de 1'aiquille solidariseée & la seringue).

- soit par la mise en place (& 1 intérieur du boitier 1)
d'une lamelle élastique {plastique ou métal) en arriere
des bords libres de l'orifice 2.

- spit par 1'existence d'entailles dans le pourtour de
1'orifice 22 constituant ainsi des lamelles 50 dont
1'elasticité est fonction de leur taille, leur épaisseur,
du matériau (constituant les lamelles ou paroi de l'ori-

fice 2) (figure 12;.
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Pour provoquer un effet ressort ces lamelles (figure
13) sont légérement décalées a l'intériéur du boitier (par
rapport & la paroi &) de fagon a provoguer leur compression
lors du passage de la base de 1'aiguille solidaire de la
seringue (figure 14) et leur libeération (figure 15) (préci-
pitant 1 aiguille totalement dans le sas) lors de la déso-

lidarisation de 1°aiguille par rapport a la seringue.

Ainsi on obtient la disparition totale & 1 'intérieur

du boitier 1 de 1 extremite 41de 1'aiguille 43.

Les lamelles sont de fagon préférentielle sifuées de
fagon non symétrigue sur les berds de 1l'orifice 22 de fagon
; tre wutile quelgue soit 1la hauteur du blocage de la
seringue f{dans 1 'orifice 22) et donc du mbdéle de seringue
et d’aiguille.

11 est & noter que ce systéme d'éjection est parti-
culierement intéressant pour les aiguilles dentaires adap-
tées sur la seringue porte carpulé ne présentant pas de pas

de vis ou filetage deécrit dams le brevet n°® B%04934 FRANCE.
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Rappel des figures : la figure 1 montre une coupe du

boitier 1 passant par le milieu des orifices 2 et 5 (axe

16). ) -

Les figures 2, 4, 10 et 12 montrent une vue externe

de la boite 1.

Les figures 3, 5, 7, 8 et ? montrent une vue interne

du sysieéme de sas 7 du boitier 1.
tes figures & et 12 montrent 1 orifice 2.

Les figures 13, 14 et 15 mentrent une coupe du boi-
tier 1 passamt par le bord libre de 1 'prifice 2 dans les
diférents temps de la désolidarisation de 1’ensem§19
aiguille dentaire (ou eéquivalent) - seringue mettant en

gévidence 1'effet ressort de la lamelle 50.
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REVENDICATIONS

1) Boite servant au démontage et stockage d'aiguilles hypo-

dermiques usagées et #quivalentes en vue de leur transport
et destruction caractérisée par le fait gu’'elle comporte un

sas a retour automatigue et active d’une seule main.

2) Dispositif selon 1la revendication 1 caractérise par le
fait que 1l orifice 2 du boitier 1 est muni de lamelles SO

servant d'éjecteur des aiguilles & 1’'intérieur du boitier 1.

3) dispositif selon les revendications 1) et 2) caractérise

par le fait que le boitier i est fixe de fagon reversible a
v,

un meuble de fagon.directe éScot:h’tdoublerface) ou indi-

recte par 1°intermédiaire d’un socle.
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