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DISPOSITIF D'IMMOBILISATION D'UN NOURRISSON SUR UNE TABLE D'UN APPAREIL IRM.
La présente invention concerne un dispositif d'immobilisation (1) d'un nourrisson (2) pour un appareil d'imagerie par
résonance magnétique (3), dit appareil IRM, ledit appareil IRM étant équipé d'une table (4) et d'un tunnel (5), des moyens

de translation étant agencés pour déplacer la table vis-a-vis
du tunnel. Le dispositif dimmobilisation comprend une
cogue (6) constituée d'un matériau isolé magnétiquement et
munie d'une face inférieure (6a) configurée pour étre posi-
tionnée de maniére stable sur la table et d'une face supé-
rieure (6b) configurée pour supporter la téte (2a), le tronc
(2b) et les membres inférieurs (2c, 2d) du nourrisson en le
maintenant dans une position zéro-gravité, ladite coque
étant configurée pour permettre la pénétration d'au moins la
téte du nourrisson et de la partie (la) du dispositif d'immobi-
lisation recevant ladite téte, dans le tunnel.
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La présente invention concerne un dispositif d’immobilisation d’un nourrisson sur une table
d’un appareil d’imagerie par résonance magnétique, plus couramment appelé appareil IRM.
Un tel appareil IRM comprend une table, un tunnel muni d’un systéme IRM et des moyens de
translation agencés pour déplacer longitudinalement la table vis-a-vis du tunnel. Ainsi,
lorsque le nourrisson est placé dans le dispositif d’immobilisation, lui-méme placé sur la
table, la translation de la table dans le sens de la longueur du tunnel, permet de faire pénétrer

le nourrisson au moins en partie, a savoir de la téte jusqu’aux épaules, a ’intérieur du tunnel.

Les appareils d’imagerie par résonance magnétique, dits appareils IRM, sont bien connus
dans le domaine médical pour effectuer divers examens médicaux. Ces appareils permettent
d'obtenir des vues en deux ou trois dimensions de l'intérieur du corps de fagon non-invasive
avec une résolution relativement élevée. Plusieurs types d’appareils IRM existent, notamment
les appareils IRM fermés, munis d’un tunnel dans lequel pénétre le patient et, les appareils
IRM ouverts, particuliérement adaptés pour des analyses de certaines parties du corps et en
particulier utilisé pour les personnes ob¢ses, les claustrophobes et les femmes enceintes. On
connait également un appareil IRM tel que décrit dans le document EP 1 887 372 A2, lequel
permet de réaliser des examens de la région du pelvienne. Dans ce cas le systéme IRM est du
type ouvert et comprend une forme cylindrique ouverte dans laquelle vient se loger la région
pelvienne du patient disposé en position assise. Pour cela, il est prévu dans ce document
EP 1887372 A2 un dispositif d’immobilisation comprenant un siége, le dispositif
d’immobilisation étant configuré pour recevoir le patient dans une position assise avec sa
région pelvienne disposée dans la forme cylindrique du systéme IRM, permettant ainsi de

réaliser des mesures dans ladite région du corps du patient.

Tel que précisé précédemment, le dispositif objet de I’invention est tout particuliérement
destiné a un appareil IRM de type fermé, comprenant une table, un tunnel muni d’un systéme
IRM et des moyens de translation agencés pour déplacer la table vis-a-vis du tunnel. Il est
connu le document US 2004/0244114 A1 qui décrit un dispositif d’immobilisation d’un
patient, tout particuliérement un nourrisson, pour une utilisation sur un appareil IRM de type
fermé tel que précité. Le dispositif d’immobilisation selon le document US 2004/0244114 A1l
permet une immobilisation du nourrisson en position décubitus dorsal sur la table de
I’appareil IRM, I’'immobilisation se faisant au moyen de sangles maintenant les jambes, la
taille, le torse, les bras, le cou et la téte du nourrisson. Ce type de dispositif d’immobilisation

selon US 2004/0244114 A1l rend inconfortable I’examen IRM et ne permet pas la quiétude
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que requiert un tel examen. En outre, le nourrisson est généralement disposé dans un premier
temps dans le dispositif d’immobilisation, I’examen IRM étant réalisé une fois le nourrisson
endormi afin qu’il soit plus détendu. Il en résulte que I’examen requiert un temps de

préparation plus ou moins important en fonction du stress du nourrisson.

La présente invention vis a pallier les inconvénients des dispositifs d’immobilisation tels que
celui décrit dans US 2004/0244114 Al1. A cet effet, I’invention concerne un dispositif
d’immobilisation d’un nourrisson pour un appareil d’imagerie par résonance magnétique, dit
appareil IRM, ledit appareil IRM étant équipé d’une table et d’un tunnel muni d’un systéme
IRM, des moyens de translation étant agencés pour déplacer longitudinalement la table vis-a-
vis du tunnel. Selon I’invention, le dispositif d’immobilisation comprend une coque constituée
d’un matériau isolé magnétiquement. La coque est munie d’une face inférieure configurée
pour étre positionnée de maniére stable sur la table et d’une face supérieure configurée pour
supporter la téte, le tronc et les membres inférieurs du nourrisson en le maintenant dans une
position dite « zéro-gravité ». En outre, la coque comprend une partie avant incluant ladite
zone de support de téte, la partie avant étant configurée pour s’inscrire dans les dimensions du
tunnel, avec le nourrisson disposé dans ladite coque et en position sur la table, pour permettre
la pénétration de la téte, jusqu’aux épaules, a I’intérieur du tunnel. De maniére habituelle, le
tunnel est de forme semi-cylindrique présentant un diameétre d1 ; on comprend donc que la
partie avant de la coque et la téte du nourrisson en position dans celle-ci, s’inscrivent dans un
demi-cylindre de diametre d2 inférieur au diamétre d1 du tunnel, ce qui permet de faire

pénétrer le nourrisson, jusqu’a ses épaules, dans ledit tunnel.

La position zéro-gravité est notamment connue dans le domaine médical et thérapeutique ;
celle-ci est mise en ceuvre sur des fauteuils inclinables. Cette position « zéro-gravité » a été
développée dans les années 1980 pour les astronautes qui adoptent cette position lors de la
mise a feu, au décollage. Cette position « zéro-gravité » permet un alignement du cceur, des
jambes et du dos afin de provoquer chez le patient une relaxation totale et instantanée, ainsi
qu'une baisse importante du stress. Cette position « zéro-gravité » permet également de
réduire la pression sur le bas du dos et sur la colonne vertébrale. En outre, la tension dans les
régions lombaires est atténuée, la circulation sanguine dans les membres inférieurs est
meilleure, le cceur est soumis a moins d’efforts et les poumons sont expansés, offrant une
meilleure oxygénation. On comprend que de cette fagon, le nourrisson est complétement

détendu et dans les meilleures conditions pour la réalisation de I’examen IRM. Par ailleurs, il
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n’est plus nécessaire de sangler le nourrisson afin d’assurer cette immobilisation, celle-ci se
faisant tout naturellement de par I’adoption de la position zéro-gravité. En outre, I’examen
IRM peut commencer trés rapidement aprés le positionnement du nourrisson dans le dispositif

d’immobilisation selon 1’invention.

Par ailleurs, la configuration de la coque permet de pénétrer la partie avant du dispositif avec
la téte du nourrisson, jusqu’a ses épaules, a I’intérieur du tunnel en sorte de réaliser un
examen IRM cérébral sur le nourrisson. On pourrait également prévoir une configuration du
reste du dispositif d’immobilisation, ¢’est-a-dire sa partie intermédiaire dans laquelle se situe
la zone de support du tronc et sa partie arriere dans laquelle se situe la zone de support des
membres inférieurs, permettant la pénétration de I’ensemble du dispositif d’immobilisation
avec un nourrisson en place dans celui-ci, a ’intérieur d’un tunnel adapté pour la réalisation

d’examens IRM sur d’autres parties du corps, par exemple le dos, les genoux ou autres.

On entend par nourrisson notamment un enfant dont 1’dge est de moins de six mois et dont la
masse n’excéde pas les dix kilogrammes. Bien entendu, un enfant d’un age un peu plus
important avec un petit gabarit pourrait éventuellement étre disposé dans le dispositif

d’immobilisation objet de I’invention.

Selon I’invention, le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson comprend une zone de
support de téte, une zone de support du tronc et une zone de support des membres inférieurs
qui sont configurées pour permettre le maintien et le calage du nourrisson en position zéro-
gravité. Cela évite que le nourrisson puisse basculer hors de la coque, en particulier durant le
bref instant avant sa relaxation et surtout durant le déplacement du dispositif d’immobilisation

par le personnel médical, lors de son positionnement sur la table de I’appareil IRM.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de I’invention, la zone de support
de téte comprend une premiére partie creuse centrale configurée pour réceptionner la téte du
nourrisson et deux premiéres parties saillantes latérales configurées pour maintenir logée la

téte dans ladite zone de support de téte.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de I’invention, la zone de support
de téte comprend un premier systtme de maintien de la té€te en position centrée dans la

premilre partie creuse centrale, le premier systéme de maintien étant configuré pour prendre



2980096

appui sur le front du nourrisson. Cela permet de conserver en position stable la téte du
nourrisson dans le plan de symétrie axiale de celui-ci, durant 1’acquisition des données
réalisée avec [’appareil IRM, afin que ces données soient exploitables. De maniére
préférentielle, le premier systétme de maintien comprend une premiére sangle agencée entre
les deux premiceres parties saillantes latérales et éventuellement, une piéce d’appui assujettie a
la premiére sangle et configurée pour prendre appui contre le front du nourrisson lorsque
ladite premicre sangle est mise en place. Cette configuration €vite d’exercer une pression sur
les cotés latéraux de la téte du nourrisson pour se limiter & un maintien du front et ainsi de la
téte dans le plan de symétrie axial, tout en conservant ladite téte en appui contre la premiere

partie centrale.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de 1’invention, la zone de support
du tronc comprend une seconde partie creuse centrale configurée pour réceptionner le dos du
nourrisson et deux secondes parties saillantes latérales configurées pour maintenir logé le
tronc du nourrisson dans ladite zone de support du tronc. Ces deux secondes parties saillantes
latérales sont en outre configurées pour contribuer & maintenir logées les cuisses et les jambes

du nourrisson dans la zone de support des membres inférieurs.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de I’invention, la zone de support
du tronc comprend un second systéme de maintien du tronc en position dans la seconde partie
creuse centrale, le second systéme de maintien étant configuré pour préserver le tronc du
nourrisson dans ladite seconde partie creuse centrale. De manicre préférentielle, le second
systeme de maintien comprend une seconde sangle agencée entre les deux secondes parties
saillantes latérales et configurée pour éviter le soulévement du tronc du nourrisson au-dela des
secondes parties saillantes et ainsi, éviter son dégagement de la coque. Cela évite d’exercer
une pression complémentaire sur le tronc du nourrisson et ainsi, de générer un stress éventuel

chez le nourrisson.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de I’invention, la zone de support
des membres inférieurs est configurée pour réceptionner les cuisses et les jambes du
nourrisson en maintenant entre elles un écartement. De maniére préférentielle, la zone de
support des membres inférieurs comprend deux troisiémes parties creuses configurées pour
réceptionner chacune, en partie, une des cuisses du nourrisson, deux troisiémes parties

saillantes latérales disposées sur les cotés latéraux et configurées pour supporter les cuisses et
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les jambes du nourrisson et une troisiéme partie saillante centrale disposée entre les deux
cuisses et les deux jambes. Les troisiémes parties saillantes sont configurées pour maintenir
logées les cuisses et les jambes dans la zone de support des membres inférieurs. La troisiéme
partie saillante centrale est configurée pour maintenir un écartement entre les deux jambes et
les troisiemes parties saillantes latérales, en combinaison avec les secondes parties saillantes
latérales de la zone de support du tronc, sont configurées pour éviter le dégagement desdites

cuisses et jambes hors de la coque.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de 1’invention, la zone de support
des membres inférieurs comprend des moyens d’ajustement de la position de la troisiéme
partie saillante centrale qui permettent de modifier la position de réglage de ladite troisiéme
partie saillante centrale sur ladite zone de support des membres inférieurs en sorte d’adapter

au mieux ledit dispositif d’immobilisation a la morphologie du nourrisson.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de I’invention, deux parties creuses
latérales sont agencées sur les cotés latéraux entre la zone de support de téte et la zone de
support du tronc, les parties creuses latérales étant configurées pour permettre le passage des
bras du nourrisson. Ainsi les bras du nourrisson se positionnement naturellement en croix en
appui sur la face supérieure de la coque, entre la zone de support de téte et la zone de support

du tronc.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de l’invention, un systéme
d’assemblage est agencé au moins en partie sur la coque, et éventuellement sur la table de
I’appareil IRM, pour permettre une fixation amovible dudit dispositif d’immobilisation sur la
table et son retrait de ladite table. Cela permet, dans un premier temps, de placer un premier
nourrisson dans un dispositif d’immobilisation, dans une salle de mise en condition, pendant
la réalisation d’un examen IRM sur un second nourrisson, ce qui laisse le temps au premier
nourrisson d’étre convenablement relaxé avant d’étre disposé sur la table de ’appareil IRM,

le second nourrisson €tant quant a lui transféré dans une salle de réveil.

Selon le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson objet de I’invention, un systéme de
manipulation est agencé sur la coque pour permettre le déplacement dudit dispositif

d’immobilisation. Ainsi le dispositif d’immobilisation peut-étre manipulé avec une
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préhension convenable, évitant tout risque de lacher ledit dispositif d’immobilisation durant

ses transferts entre la salle de mise en condition, la salle d’examen IRM et la salle de réveil.

Selon D’invention, le dispositif d’immobilisation d’un nourrisson comprend une housse
configurée pour revétir et protéger la coque. Cela facilite le nettoyage du dispositif
d’immobilisation et est plus hygiénique. Seule la housse peut étre retirée pour son nettoyage

et remplacée par une autre housse similaire, désinfectée.

Les caractéristiques de la présente invention apparaitront a la lecture suivante d’un mode
préférentiel, mais non limitatif, de réalisation qui s’appui sur des figures, parmi lesquelles :

- les figures 1 et 2 illustrent respectivement une vue de face et de c6té d’un nourrisson
placé dans le dispositif d’immobilisation objet de I’invention, lui-méme positionné sur
la table d’un appareil IRM et pénétré en partie dans le tunnel de ’appareil IRM ;

- la figure 3 illustre une vue de I’intérieur du tunnel de I’appareil IRM, le dispositif
d’immobilisation avec un nourrisson placé dans celui-ci, pénétrant dans ledit tunnel ;

- les figures 4 et 5 illustrent respectivement une vue de coté et une vue de dessus d’un
nourrisson placé dans le dispositif d’immobilisation objet de I’invention ;

- la figure 6 illustre une vue du c6té et dans ’espace du nourrisson en position zéro-

gravité.

Le dispositif d’immobilisation 1 est con¢u pour la réception d’un nourrisson 2 et pour la
réalisation d’examen IRM sur un appareil IRM 3 comprenant une table 4 et un tunnel 5
€quipé d’un systéme IRM. En outre un systéme de transmission est agencé entre la table 4 et
le tunnel 5. Un tel appareil IRM est connu de I’homme du métier et ne sera donc pas décrit
plus en détail dans la suite de la description. Dans I’exemple illustré sur les figures 1 & 5,
I’appareil IRM 3 permet la réalisation d’examens cérébraux chez les nourrissons. Cet appareil
IRM 3 comprend un tunnel 5 dont la forme est un demi-tube de diamétre égal a 25 cm et de

longueur égale a 26 cm.

Tel qu’illustré sur les figures 4 et 5, le dispositif d’immobilisation 1 comprend une partie
avant la, une partie intermédiaire 1b et une partie arriére 1c. Lors d’un examen cérébral, la
téte du nourrisson, jusqu’a ses épaules, doit pénétrer a ’intérieur du tunnel 5. Pour cela le
dispositif d’immobilisation 1, selon cet exemple de réalisation de I’invention, est configuré

pour que sa partie avant 1a, avec le nourrisson en place dans ledit dispositif d’immobilisation
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1, pénétre dans le tunnel 5. On pourrait toutefois envisager, avec d’autres configurations
existantes de tunnels d’appareils IRM pour la réalisation d’examens IRM sur d’autres parties
du corps du nourrisson, une configuration de la partie intermédiaire 1b et éventuellement de la
partie arriere 1c du dispositif d’immobilisation 1 objet de I’invention, permettant également

leur pénétration dans ledit tunnel.

Le dispositif d’immobilisation 1 comprend une coque 6 réalisée dans un matériau isolé
magnétiquement, par exemple une mousse de type polyuréthane ayant une densité comprise
entre 35 et 45 kg/m3 et dont le test d’indentation sphérique, connu de I’homme du métier, est
compris entre 130 et 200 Newtons pour un enfoncement de la matiére de 40% (résistance a
l'indentation ILD & 40%, norme NF ISO 2439 b). La coque 6 comprend une face inférieure 6a
et une face supérieure 6b. La face inférieure 6a est configurée pour étre positionnée sur la
table 5 de I’appareil IRM 3, tel qu’illustré sur les figures 1 & 3. Dans cet exemple de
conception, la face inférieure 6a est plane. On pourrait toutefois envisager d’autres formes
pour cette face inférieure 6a, adaptées a celles de tables existantes sur les appareils IRM
connus voire futurs. Tel qu’illustré sur les figures 1 & 5, la face supérieure 6b comprend une
zone de support de téte 7 configurée pour réceptionner la téte 2a du nourrisson, une zone de
support du tronc 8 configurée pour réceptionner le tronc 2b du nourrisson 2 et, une zone de
support des membres inférieurs 9 configurée pour réceptionner les membres inférieurs 2c¢, 2d

du nourrisson 2.

Tel qu’illustré sur les figures 1 & 5, la zone de support de téte 7 est disposée dans la partie
avant la du dispositif d’immobilisation 1. Cette zone de support de téte 7 comprend une partie
creuse centrale 7a dans laquelle vient se positionner la téte 2a du nourrisson 2. En outre, cette
zone support de téte 7 comprend deux parties saillantes 7b, 7¢ disposées respectivement sur
les cotés latéraux de la partie creuse centrale 7a. La partie creuse centrale 7a est disposée
symétriquement selon le plan de symétrie axial P de la coque 6, illustré sur la figure 3, lequel
correspond au plan de symétrie axial du nourrisson 2 lorsque celui-ci est placé dans le
dispositif d’immobilisation 1. De méme, les parties saillantes 7b, 7¢ sont positionnées
symétriquement 1’une vis-a-vis de [’autre selon ce plan de symétrie axial P. On constate que
ces parties saillantes 7b, 7c sont d’une hauteur correspondant sensiblement a la profondeur de
la téte 2a du nourrisson 2, ce qui permet de protéger les cotés latéraux de la téte 2a contre un
choc éventuellement lors du déplacement du dispositif d’immobilisation 1 par le personnel

médical. Cela évite également le dégagement de la téte 2a hors de la partie creuse centrale 7a.
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Par ailleurs, les parties creuse 7a et saillantes 7b, 7c de la zone de support de téte 7 sont
configurées pour réceptionner la téte 2a du nourrisson 2 en portant un casque d’isolation
sonore, en sorte que le nourrisson 2 ne soit pas perturbé par les nuisances sonores générées
par les ondes du systéme IRM, lorsque sa téte 2a est disposée a I’intérieur du tunnel 5 de

I’appareil IRM 3.

On constate sur les figures 1, 3 a 5 la présence d’une sangle 10 dont les deux extrémités 10a,
10b sont respectivement fixées aux parties saillantes 7b, 7c de la zone de support de téte 7.
Cette sangle 10 peut étre congue dans un matériau non élastique, auquel cas un systéme
d’assemblage et un systéme de réglage, par exemple une boucle de réglage, des moyens
d’assemblage du type boucles/crochets, ou autres, seront agencés entre deux portions de la
sangle 10 pour permettre son ajustement a la téte 2a du nourrisson 2. On peut au contraire
envisager une sangle dans un matériau élastique dont la longueur s’ajustera par extension, aux
dimensions de la téte 2a du nourrisson. Dans ce cas, la sangle 10 disposera d’un faible
coefficient de raideur afin d’éviter d’exercer une pression trop forte sur le front 2e de la téte
2a et ainsi, de préserver la quiétude du nourrisson 2. Selon une variante, on peut
éventuellement prévoir une piece d’appui complémentaire, assemblée avec la sangle 10, en
sorte d’étre disposée dans le plan de symétrie axial P de la coque 6. Cette piéce d’appui est
configurée pour étre positionnée sur le front 2¢ de la téte 2a du nourrisson 2, et pour permettre
le maintien de ladite téte 2a dans le plan de symétrie axial P de la coque 6, en appui contre la
partie creuse centrale 7a de la zone de support de téte 7. Lorsque la sangle 10 est rigide et
munie d’un systeme d’ajustement de sa longueur, la piéce d’appui est montée coulissante sur
la sangle 10 en sorte d’ajuster convenablement sa position dans le plan de symétrie axial P en
fonction du réglage de la longueur de ladite sangle 10. Lorsque la sangle 10 est élastique, la
piece d’appui est fixée au milieu de la sangle 10, ladite piéce d’appui demeurant dans le plan

de symétrie axial P lors d’une extension de ladite sangle 10.

Tel qu’illustré sur les figures 1 & 5, la zone de support du tronc 8 est disposée dans la partie
intermédiaire 1b du dispositif d’immobilisation 1. Cette zone de support du tronc 8 comprend
une partie creuse centrale 8a dans laquelle vient se positionner le tronc 2b du nourrisson 2. En
outre, cette zone de support du tronc 8 comprend deux parties saillantes 8b, 8¢ disposées
respectivement sur les cOtés latéraux de la partie creuse centrale 8a. La partie creuse centrale

8a est disposée symétriquement selon le plan de symétrie axial P de la coque 6. De méme, les



2980096

parties saillantes 8b, 8c sont positionnées symétriquement 1’une vis-a-vis de ’autre selon ce
plan de symétrie axial P. On constate que ces parties saillantes 8b, 8¢ sont d’une hauteur
correspondant sensiblement a la profondeur du tronc 2b du nourrisson 2, ce qui permet de
protéger les cOtés latéraux du tronc 2b contre un choc éventuellement et permet de maintenir
convenablement logé et calé le tronc 2b dans la partie creuse centrale 8a, lors du déplacement

du dispositif d’immobilisation 1 par le personnel médical.

On constate sur les figures 1, 2, 4 et 5 la présence d’une sangle 12 dont les deux extrémités
12a, 12b sont respectivement fixées aux parties saillantes 8b, 8c de la zone de support du
tronc 8. Cette sangle 12 est congue dans un matériau non extensible et comporte deux portions
12a, 12b entre lesquelles est agencé un systéme d’assemblage, par exemple des moyens
d’assemblage du type boucles/crochets ou des moyens d’encliquetage male/femelle, pour
permettre son ouverture et le positionnement du nourrisson 2 dans le dispositif
d’immobilisation 1. On constate sur les figures 1 a 4 que la sangle 12 est de préférence
maintenue tendue entre les deux parties saillantes 8b, 8c de la zone de support du tronc 8, sans
venir en contact avec le tronc 2b du nourrisson 2. Cette sangle 12 a simplement pour vocation
d’empécher le dégagement du tronc 2b hors de la zone de support du tronc 8, sans exercer de
pression sur le tronc 2b du nourrisson 2, voire en exer¢ant le minimum de pression, ce qui

contribue a préserver sa quiétude.

Tel qu’illustré sur les figures 1 a 5, la zone de support du membre inféricur 9 est disposée
dans la partie arriere ¢ du dispositif d’immobilisation 1. Cette zone de support des membres
inférieurs 9 comprend une partie saillante centrale 9a qui est disposée symétriquement dans le
plan de symétrie axiale P et, deux parties saillantes latérales 9b, 9c qui sont disposées
symétriquement 1’une vis-a-vis de I’autre selon le plan de symétrie axial P. En outre, tel
qu’illustré notamment sur la figure 5, cette zone de support des membres inférieurs comprend
deux parties creuses 9d, 9e qui sont agencées respectivement entre la partie saillante centrale
9a, les deux parties saillantes latérales 9b, 9c et les c6tés arriéres 11b, 11c des deux parties
saillantes latérales 8b, 8c de la zone de support du tronc 8. Ces deux parties creuses 9d, 9e
sont disposées symétriquement 1’une vis-a-vis de 1’autre selon le plan de symétrie axial P. Les
cuisses 13a, 13b du nourrisson 2 viennent se positionner dans les deux parties creuses 9d, 9e,
tandis que la partie saillante centrale 9a permet de positionner les cuisses 13a, 13b et les
jambes 14a, 14b avec un écartement entre elles, dans une position naturelle confortable qui est

prise généralement lors d’une relaxation ou d’un endormissement sur le dos. En outre, les
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parties saillantes latérales 9b, 9c présentent plus ou moins une forme triangulaire et supportent
respectivement les deux cuisses 13a, 13b et jambes 14a, 14b en maintenant un angle entre

lesdites cuisses et lesdites jambes, tel qu’illustré sur les figures 1, 2, 4 et 5.

On constate notamment sur les figures 1 et 5 que les parties saillantes latérales 9b, 9c sur la
zone de support des membres inférieurs comprennent une largeur beaucoup importante que
celle des jambes 14a, 14b du nourrisson 2. En outre, ces parties saillantes latérales 9b, 9c
présentent chacune une aréte au sommet 18b, 18¢ disposant d’une inclinaison vers le bas et
Pintérieur. Cela contribue & maintenir les jambes 14a, 14b en position sur les parties saillantes
latérales 9b, 9c, a proximité de chaque coté latéral de la partie saillante centrale 9a. Par
ailleurs, on constate notamment sur les figures 4 et 5, que les extrémités arriéres 11b, 11c
respectives des deux parties saillantes latérales 8b, 8c de la zone de support du tronc 8
s’étendent vers I’arriere du dispositif d’immobilisation 1, en partie sur les cotés latéraux des
cuisses 13a, 13b du nourrisson 2, en sorte de limiter ’écartement desdites cuisses. Ainsi, ces
caractéristiques évitent tout risque de dégagement des membres inférieurs 2c, 2d du

nourrisson 2, hors de la zone de support des membres inférieurs 9.

La partie creuse centrale 7a de la zone de support de téte 7, la partie creuse centrale 8a de la
zone de support du tronc 8 et les deux parties saillantes latérales 9b, 9¢c et les deux parties
creuses 9d, 9¢ de la zone de support des membres inférieurs 9 sont disposées dans la
continuité et sont configurées pour supporter le nourrisson dans une position zéro-gravité telle
qu’illustrée sur la figure 6. Ainsi, les parties saillantes latérales 9b, 9c et les parties creuses 9d,
9¢ de la zone de support des membres inférieurs 9 sont configurées pour supporter une flexion
des cuisses 13a, 13b sur les jambes 14a, 14b du nourrisson 2 en formant un angle o entre elles
dans le plan sagittal, tel qu’illustré sur la figure 6. En outre, les parties saillantes latérales 9b,
9c et les parties creuses 9d, 9e de la zone de support des membres inférieurs 9 et la partie
creuse centrale 8a de la zone de support du tronc 8 sont configurées pour supporter une
flexion des membres inférieurs 2¢, 2d sur le tronc 2b en formant un angle B dans le plan
sagittal entre les cuisses 13a, 13b et le tronc 2b du nourrisson 2, correspondant a une flexion
des hanches, tel qu’illustré en figure 6. De méme, la partie creuse centrale 8a de la zone de
support du tronc 8 et la partie creuse centrale 7a de la zone de support de téte 7 sont
configurées pour supporter une extension de la téte 2a par rapport au tronc 2b du nourrisson 2

en formant un angle & entre eux dans le plan sagittal, tel qu’illustré en figure 6. Par ailleurs,
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ces parties creuses 7a, 8a, 9d, 9e sont configurées pour que le nourrisson 2 soit incliné vers
’arriere en formant un angle ¢ dans le plan sagittal entre le tronc 8b et un plan horizontal
correspondant au plan de la table 4 de ’appareil IRM 3, garantissant que le nourrisson 2 soit

inscrit dans le tunnel 5 de I’appareil IRM 3.

De préférence, 1’angle a est compris entre 25° et 35°, I’angle B est compris entre 30° et 50°,
I’angle 8 est compris entre 15° et 20° et I’angle ¢ est compris entre 15° et 20° ces angles étant

exprimés dans le référentiel de la position anatomique.

On constate sur les figures 1 & 5 que la face supérieure 6b de la coque 6 comprend deux
parties creuses latérales 15a, 15b qui sont formées entre les parties saillantes latérales 7b, 7¢
de la zone de support de téte 7 et les parties saillantes latérales 8b, 8¢ de la zone de support de
tronc 8, sur leurs cOtés respectifs. Ces parties creuses latérales 15a, 15b permettent
respectivement la réception des bras 16a, 16b du nourrisson 2, dans une position en croix par

rapport & son tronc 2b.

Le dispositif d’immobilisation 1 objet de ’invention est de préférence amovible et permet le
transport du nourrisson 2 d’une salle de mise en condition vers la salle d’examen IRM puis,
une fois I’examen IRM réalisé, vers une salle de réveil. Afin de rigidifier la coque 6 qui doit
supporter le poids exercé par le nourrisson 2 installé dans ladite coque 6, le dispositif
d’immobilisation 1 comprend une plaque rigide 19 en plastique, de préférence un acrylonitrile
butadiéne styréne (ABS), qui est fixée sous la face inférieure 6a de la coque 6, par exemple

par collage ou tout autre moyen de fixation non métallique, connu de I’homme du métier.

Tel qu’illustré sur les figures 1 a 5, cette plaque 19 comprend au niveau de son extrémité
arriére 19a, une découpe 17a ergonomique, configurée pour permettre une préhension
convenable de la plaque 19, et par conséquent de la coque 6, avec une main. En outre, cette
plaque 19 comprend au niveau de son extrémité avant 19b, une anse 17b permettant
également de saisir et de manipuler convenablement la plaque 19 et la coque 6. Ce systéme de
manipulation facilite ainsi les déplacements du dispositif d’immobilisation 1 avec le
nourrisson 2 en position dans la coque 6, en toute sécurité. D’autres systémes de manipulation
peuvent étre envisagés sans sortir du cadre de l'invention. Par exemple, le dispositif

d’immobilisation 1 peut comprendre deux poignées de manipulation, telles que des sangles,
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agencées respectivement sur les cotés latéraux de la coque 6, par exemple au niveau des c6tés
externes des parties saillantes latérales 8b, 8c de la zone de support de tronc 8, dans une
position permettant un équilibre stable dudit dispositif d’immobilisation 1 lors de la
préhension des poignées de manipulation. On pourrait prévoir en remplacement de ces
poignées de manipulation, des zones de préhension directement ménagées sur les deux cotés

latéraux de la coque 6, voire d’autres variantes.

Tel qu’illustré sur les figures 1 et 5, la partie saillante centrale 9a de la zone de support des
membres inférieurs 9 est montée en liaison glissiére sur la face supérieure 6b de la coque 6.
Pour cela, un logement 20 est agencé dans le sens longitudinal de la coque 6, entre les deux
parties saillantes latérales 9b, 9¢c. Ce logement 20 est de largeur adaptée a la largeur de la
partie saillante centrale 9a, en sorte de recevoir celle-ci et de permettre son déplacement dans
ledit logement 20. Par ailleurs, la partie saillante centrale 9a comprend sur sa face inférieure
21, une rainure 22. Une barrette de guidage 23 en plastique est agencée dans le sens
longitudinal sur la face supérieure 6b de la coque 6. Cette barrette de guidage 23 s’emboite
dans la rainure 22. Ainsi la partie saillante centrale 9a peut également coulisser vis-a-vis de la
barrette de guidage 23. Afin d’immobiliser la position de la partie saillante centrale 9a sur la
coque 6, des moyens de verrouillage sont prévus sur la barrette de guidage 23 pour bloquer le
coulissement de la rainure 22. On peut par exemple prévoir des taquets de blocage ou des
crans d’arrét agencés entre la barrette de guidage 23 et la partie saillante centrale 9a. Ainsi on
peut déplacer la partie saillante centrale 9a vers la téte 2a ou vers les jambes 14a,14b du
nourrisson 2 en sorte d’ajuster au mieux la position de réglage du dispositif d’immobilisation

1 a sa morphologie.

Le dispositif d’immobilisation 1 comprend un systéme d’assemblage permettant une fixation
amovible de la coque 6 sur la table 4 de I’appareil IRM 3. Tel qu’illustré sur les figures 1 a 5,
deux sangles 24a 24b sont prises en sandwich entre la face inférieure 6a de la coque 6 et la
plaque rigide 19, ce qui assure une parfaite fixation desdites sangles 24a, 24b vis-a-vis de
ladite coque 6. Ces sangles 24a, 24b comprennent chacune un systéme d’assemblage de type
boucles/crochets, plus couramment connus sous le nom de Velcro®, qui permet de
positionner et de serrer les sangles 24a, 24b autour de la table 4 de 1’appareil IRM 3 en sorte
d’immobiliser convenablement la coque 6 vis-a-vis de ladite table 4. D’autres variantes sont
possibles pour la mise en ceuvre de ce systétme d’assemblage comme par exemple des

ventouses agencées sur la face inférieure 6a de ladite coque 6. Voire d’autres variantes.
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Le dispositif d’immobilisation 1 comprend une housse de protection amovible, de préférence
en textile de type Lycra®, non illustrée sur les figures, qui revét la coque 6. Cette housse
comprend des orifices et des moyens d’assemblage qui permettent son positionnement autour
de la coque 6 en ne laissant passer que les sangles 10, 12 disposées respectivement dans les
parties avant la et intermédiaire 1b dudit dispositif d’immobilisation 1, ainsi que les poignées

de manipulation 17a, 17b.

Bien entendu, tous les éléments constituant le dispositif d’immobilisation 1 sont réalisés dans
des matériaux isolés magnétiquement et par conséquent, non métalliques. En outre, ces
matériaux permettront le nettoyage des éléments du dispositif d’immobilisation 1 au moyen

des techniques de désinfection employées dans les établissements médicaux.

Dans l'exemple décrit ci-dessus, les formes et les dimensions de la partie avant de la coque 6
et de la partie avant de la plaque rigide 19 sont déterminées pour que la partie avant la du
dispositif d'immobilisation 1 et la téte 2a du nourrisson 2 disposée dans la zone de support de
téte 7, s'inscrivent dans un demi-tube de diamétre €gal a 25 cm en sorte de garantir leur
pénétration dans le tunnel 5 de l'appareil IRM 3. On pourrait également mettre en ceuvre des
formes et des dimensions pour les parties intermédiaires et arriéres de la coque 6 et de la
plaque rigide 19 en sorte que la partie intermédiaire 1b et la partie arriére 1¢ du dispositif
d'immobilisation 1 et, le tronc 2b et les membres inférieurs 2¢, 2d du nourrisson 2 disposés
respectivement dans la zone de support du tronc 8 et dans la zone de support des membres
inférieurs 9, s'inscrivent dans un demi-tube de diamétre et de longueur adaptés a ceux du

tunnel de 'appareil IRM utilisé.

D’autres caractéristiques peuvent étre envisagées sans sortir du cadre de la présente invention.
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REVENDICATIONS

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) pour un appareil d’imagerie par
résonance magnétique (3), dit appareil IRM, ledit appareil IRM étant équipé d’une
table (4) et d’un tunnel (5), des moyens de translation étant agencés pour déplacer la
table vis-a-vis du tunnel, caractérisé en ce que le dispositif d’immobilisation comprend
une coque (6) constituée d’un matériau isolé magnétiquement et munie d’une face
inférieure (6a) configurée pour étre positionnée de maniere stable sur la table et d’une
face supérieure (6b) configurée pour supporter la téte (2a), le tronc (2b) et les
membres inférieurs (2c, 2d) du nourrisson en le maintenant dans une position zéro-
gravité, ladite coque étant configurée pour permettre la pénétration d’au moins la téte
du nourrisson et de la partie (1a) du dispositif d’immobilisation recevant ladite téte,
dans le tunnel.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 1, dans
lequel une zone de support de téte (7), une zone de support du tronc (8) et une zone de
support des membres inférieurs (9) sont configurées pour permettre le maintien et le
calage du nourrisson en position zéro-gravité.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 2, dans
lequel la zone de support de téte (7) comprend une premiére partie creuse centrale (7a)
configurée pour réceptionner la téte (2a) du nourrisson et deux premieres parties
saillantes latérales (7b, 7¢) configurées pour maintenir logée la téte dans ladite zone de
support de téte.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 3, dans
lequel la zone de support de téte (7) comprend un premier systéme de maintien (10,
11) de la téte (2a) en position centrée et immobile dans la premiére partie creuse
centrale (7a), le premier systéeme de maintien étant configuré pour prendre appui sur le
front (12) du nourrisson.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon les revendications 4, dans
lequel le premier systtme de maintien comprend une premiere sangle (10) agencée
entre les deux premiéres parties saillantes latérales (7b, 7¢) et configurée pour prendre
appui contre le front (2e) du nourrisson lorsque ladite premicre sangle est mise en
place.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 2, dans

lequel la zone de support du tronc (8) comprend une seconde partie creuse centrale
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(8a) configurée pour réceptionner le dos du nourrisson et deux secondes parties
saillantes latérales (8D, 8c) configurées pour maintenir logé le tronc (2b) du nourrisson
dans ladite zone de support du tronc.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 6, dans
lequel la zone de support du tronc (8) comprend un second syst¢me de maintien (12)
du tronc (2b) en position dans la seconde partie creuse centrale (8a), le second systéme
de maintien étant configuré pour préserver le tronc 2b du nourrisson dans la seconde
partie creuse centrale (8a), entre les deux secondes parties saillantes latérales (8b, 8c).
Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 7, dans
lequel le second systéme de maintien comprend une seconde sangle (12) agencée entre
les deux seconde parties saillantes latérales (8b, 8c) et configurée pour empécher le
dégagement du tronc (2b) du nourrisson.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 2, dans
lequel la zone de support des membres inférieurs (9) est configurée pour réceptionner
les membres inférieurs (2¢, 2d) du nourrisson en maintenant un écartement entre les
cuisses (13a, 13b) et les jambes (14a, 14b) dudit nourrisson.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 9, dans
lequel la zone de support des membres inférieurs (9) comprend deux troisiemes parties
creuses (9d, 9¢) configurées pour réceptionner chacune une des cuisses (13a, 13b) du
nourrisson, deux troisiémes parties saillantes latérales (9b, 9¢) disposées sur les cotés
latéraux respectifs et configurées pour supporter les cuisses et les jambes et une
troisiéme partie saillante centrale (9a) disposée entre les cuisses et les deux jambes,
lesdites troisiémes parties saillantes latérales étant configurées pour contribuer au
maintient des cuisses et des jambes dans ladite zone de support des membres
inférieurs.

Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2), selon la revendication 10, dans
lequel la zone de support des membres inférieurs (9) comprend des moyens
d’ajustement de la position de la troisiéme partie saillante centrale (9a) pour adapter sa
position de réglage sur la coque (6) en fonction de la morphologie du nourrisson.
Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 2, dans
lequel deux parties creuses latérales (15a, 15b) sont agencées entre la zone de support
de téte (7) et la zone de support du tronc (8), les parties creuses latérales étant

configurées pour permettre le passage des bras du nourrisson.
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13. Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 1, dans
lequel un systéme d’assemblage est agencé au moins en partie sur la coque (6) pour
permettre une fixation amovible dudit dispositif d’immobilisation sur la table (4) et
son retrait de ladite table.

14. Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2) selon la revendication 1, dans
lequel un systéme de manipulation (17a, 17b) est agencé sur la coque (6) pour
permettre le déplacement dudit dispositif d’immobilisation.

15. Dispositif d’immobilisation (1) d’un nourrisson (2)‘ selon la revendication 1, lequel

comprend une housse configurée pour revétir et protéger la coque (6).
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