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DESCRIPCION
Colchon para evitar el SMSL
CAMPO DE LA INVENCION

La presente invencion se refiere generalmente a colchones infantiles. Mas en particular, diversas realizaciones
divulgan un colchén infantil que esté disefiado para evitar el Sindrome de Muerte Subita del Lactante (SMSL) y
ayudar a reducir el riesgo de plagiocefalia.

ANTECEDENTES DE LA INVENCION
Los documentos del estado de la técnica son: US 5 697 113, US 4096594, EP 1683448.

El Sindrome de Muerte Subita del Lactante (SMSL) es una causa significativa de muerte entre lactantes en su primer
afno de vida. Hasta la fecha, las causas subyacentes permanecen sin explicar. Sin embargo, la investigacion mas
reciente ha mostrado una conexion entre el SMSL y un bloqueo del sistema respiratorio superior. Por consiguiente,
muchas autoridades médicas recomiendan hoy en dia que los lactantes se coloquen sobre su espalda con la espina
dorsal recta (la llamada posicién de cabeza recta o SHP). La SHP asegura que el sistema respiratorio superior se
abra al maximo. La posicién recostada reduce la posibilidad de reaspirar el aire exhalado. Los médicos recomiendan
ademas que los lactantes se coloquen de manera que sus torsos permanezcan ligeramente elevados para reducir el
riesgo de reflujo gastroesofagico.

Ya que el SMSL representa una amenaza tan seria para los lactantes, existe una necesidad inmediata de colchones
infantiles que ayuden a colocar a un lactante para ajustarse a las mejores practicas actuales para reducir el SMSL.
Adicionalmente, se ha apreciado que algunos lactantes desarrollan un area plana en el craneo (conocida como
plagiocefalia posicional) durante sus primeros meses de vida debido a dormir sobre la espalda todo el tiempo en una
superficie plana. Por tanto, es aconsejable proporcionar un colchén que evite la plagiocefalia del lactante.

SUMARIO

Diversas realizaciones divulgan un colchén infantil que incluye un colchén principal que tiene superficies superiores
e inferiores y una cubierta del colchdn. La superficie superior tiene una primera depresion con un tamafio para
aceptar al menos parcialmente el torso y la cabeza de un lactante. La cubierta del colchén incluye un material de
malla para cubrir al menos una porcion de la depresion. El material de malla forma una hamaca sobre la superficie
inferior de la depresion, y al menos el torso y la cabeza del lactante pueden estar dispuestos en esta hamaca.

En realizaciones preferentes, la cubierta del colchon forma una estructura similar a una bolsa en la que esta
dispuesto el colchén principal. En tales realizaciones, la cubierta del colchén puede comprender ademas un
mecanismo de cierre para cerrar una abertura de la estructura similar a una bolsa.

En diversas realizaciones, al menos una pared lateral de la primera depresién comprende una abertura para
proporcionar aire o0 aerosoles a la depresion. Un extremo externo de la abertura puede estar adaptado para
conectarse a un tubo de suministro que suministra aire, oxigeno, aerosoles o combinaciones de los mismos a la
cavidad formada mediante la primera depresion.

En diversas realizaciones preferentes, la superficie superior esta inclinada con respecto a la superficie inferior. Un
extremo anterior de la primera depresion incluye una superficie de detencidon que contacta contra los glateos o la
parte superior de las piernas del lactante para evitar que el lactante se deslice hacia el extremo anterior del colchén
infantil.

En algunas realizaciones, el colchon infantil incluye ademdas un sistema de rigidizacion para impartir rigidez al
colchén principal. El sistema de rigidizacion puede estar dispuesto dentro del colchdn principal.

En otras realizaciones adicionales, la superficie inferior de la primera depresion comprende ademas una bandeja, un
material absorbente, o ambos para recoger fluidos del lactante. En realizaciones especificas, la bandeja, el material
absorbente 0 ambos estan dispuestos dentro de una segunda depresion dentro de la primera depresion. En
determinadas realizaciones, la bandeja de secrecion funciona como el elemento de rigidizacion para el colchon
principal.

BREVE DESCRIPCION DE LOS DIBUJOS

La Figura 1 es una vista en seccion transversal de una realizacion de un colchon a lo largo de una linea central
del colchdn desde los extremos anterior a posterior.
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La Figura 2 es una vista en seccion transversal de una realizacion de un colchén a lo largo de una linea central
del colchén desde los lados izquierdo a derecho.

La Figura 3 es una vista lateral del extremo posterior de una realizacion del colchén con una lamina del colchén.
La Figura 4 es una vista lateral del extremo posterior de una realizacion del colchén sin la lamina del colchén.
La Figura 5 es una vista superior de una realizacion del colchén con una lamina del colchon.

La Figura 6 es una vista superior de una realizacién del colchén de la Figura 4 sin la lamina del colchoén.

La Figura 7 es una vista superior de una realizacion del sistema de rigidizacion.

La Figura 8 es una vista en perspectiva de otra realizacion del colchén principal sin la lamina de colchén.

La Figura 9 es una vista en perspectiva de otra realizacion adicional del colchén infantil.

La Figura 10 es una vista en seccién transversal del colchon infantil mostrado en la Figura 9 a lo largo de la linea
A-A.

DESCRIPCION DETALLADA

Se hace referencia a las Figuras 1-5, que son diferentes vistas de una realizacién de un colchén 10 infantil. El
colchon 10 incluye un colchdn principal 20, con un sistema de rigidizacion 30 opcional, y una cubierta 40 del colchén.
Dependiendo de la rigidez o dureza intrinseca del colchén principal 20, el colchén principal 20 puede reforzarse
ademas con el sistema de rigidizacion 30. La Figura 6 es una vista superior de una realizacion del sistema de
rigidizacion 30. El sistema de rigidizacion 30 puede evitar que el colchén principal 20 se flexione cuando se
encuentra bajo el peso de un lactante 1. Tal como se muestra en las figuras, en realizaciones preferentes, el sistema
de rigidizacion 30, en caso de que exista, esta dispuesto dentro del colchon principal 20. El sistema de rigidizacion
30 puede fabricarse a partir de cualquier material adecuado, tal como plastico, madera o metal y puede proporcionar
una estructura similar a un tubo o similar a un armazén para reforzar el colchén principal 20.

El colchdn principal 20 puede fabricarse a partir de material eldstico. Por ejemplo, en determinadas realizaciones, el
colchén principal 20 se fabrica a partir de espuma de poliuretano. En otras realizaciones, el colchén principal 20 se
fabrica a partir de una mezcla de espuma de poliuretano y poliéster, tal como 93 % de espuma de poliuretanoy 7 %
de poliéster. En otras realizaciones, el colchén principal 20 se fabrica a partir de latex natural. Pueden emplearse
otros materiales adecuados con el requisito de elasticidad y rigidez para el colchon principal 20, ya sea solos o en
combinacion con el sistema de rigidizacion 30.

El colchén principal 20 tiene una superficie inferior 21, que puede funcionar como una base para el colchén 10, y una
superficie superior 23. La superficie superior 23 puede estar inclinada con respecto a la superficie inferior 21, y por
tanto, el lactante 1 puede descansar en un angulo inclinado con respecto a la superficie de base 21 para ayudar a
evitar el reflujo gastroesofagico. Es decir, la altura del colchén principal 20 puede aumentar desde un extremo
anterior 12 a un extremo posterior 14. El angulo de inclinaciéon puede ser, por ejemplo, de 20 a 30 grados. El lactante
1 queda alineado sobre el colchén 10 para que los pies se orienten hacia el extremo anterior 12 mientras que la
cabeza se orienta hacia el extremo posterior 14 mas alto. A modo de ejemplo especifico, el colchdn principal 20
puede tener una anchura desde el lado izquierdo 16 al lado derecho 18 de aproximadamente 27 a 28 pulgadas (de
68 a 71 centimetros), y una longitud desde el extremo anterior 12 al extremo posterior 14 de aproximadamente 36
pulgadas (91 centimetros). El extremo anterior 12 del colchén principal 20 puede tener una altura de
aproximadamente 2 a 3 pulgadas (5 a 7,6 centimetros), mientras que el extremo posterior 14 puede tener una altura
de 12 pulgadas (30 centimetros).

Se prefiere que al menos la superficie superior 23 del colchén principal 20 sea resistente a la humedad, y
preferentemente que todo el colchon principal 20 sea resistente a la humedad. Cualquier medio adecuado puede
emplearse para hacer que el colchon principal 20 sea resistente o impermeable a la humedad. Por ejemplo, las
superficies externas 21, 23 del colchén principal 20 pueden estar envueltas en, o revestidas con, una lamina de
plastico impermeable, tal como una cubierta de laminado de vinilo. Adicionalmente, los colchones principales 20 de
las realizaciones preferentes son ignifugos.

La superficie superior 23 del colchdn principal 20 incluye una depresiéon 22 para aceptar la cabeza y el torso del
lactante 1. Para los fines a continuacion, deberia entenderse que el término “depresion” va destinado a incluir tanto
escotaduras en la superficie superior 23, como orificios en los colchones principales 20 y combinaciones de los
mismos. A modo de ejemplo, la depresion 22 puede tener una anchura de aproximadamente 14 pulgadas (35,5
centimetros), y una longitud de aproximadamente 17 pulgadas (43 centimetros); el extremo posterior 14 de la
depresion 22 puede estar separado aproximadamente 4 pulgadas (10 centimetros) del extremo posterior 14 del
colchon principal 20.
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El extremo anterior 12 de la depresion 22 puede incluir una superficie 24 que actia como una detencidn para los
gluteos del lactante 1. Ya que el lactante 1 puede descasar en una posicién inclinada, el lactante 1 puede tener una
tendencia a deslizarse hacia el extremo anterior 12. Sin embargo, el lactante 1 puede descansar ademas
parcialmente dispuesto dentro de la depresién 22. Por tanto, la detencion de los gluteos 24 funciona para soportar
los gluteos del lactante 1 para evitar cualquier deslizamiento anterior del lactante 1. La detencion de los gliteos 24
puede tener un angulo de 20 a 30 grados, por ejemplo, con respecto a la superficie inferior 21. La parte inferior de
las piernas y los pies del lactante 1 pueden descansar de esta manera sobre el extremo anterior 12 de la superficie
superior 23, mientras que las partes superiores de las piernas o los gluteos del lactante 1 descansan contra la
detencion de los gluteos 24 y el resto del lactante 1 descansa por encima de la superficie inferior 25 de la depresién
22, tal como se analizara en més detalle a continuacion.

En determinadas realizaciones, la depresion 22 incluye ademas otra segunda depresion 26. Esta segunda depresion
26 funciona como una zona de captacion o depdsito para recoger cualquier secrecion, tal como vémitos del lactante
1. Dispuesta dentro de la zona de captacion 26 puede haber una bandeja 50 desmontable, fabricada de, por
ejemplo, plastico. Un material absorbente 52 o similar puede cubrir la bandeja 50. Como alternativa, Gnicamente el
material absorbente 52 puede usarse para recoger humedad dentro de la zona de captacion 26. En otras
realizaciones adicionales, tal como se muestra en la Figura 8, no es necesaria la presencia de ninguna zona de
captacion 26 distinta, y un material absorbente 52, una bandeja 50 o ambos pueden usarse para cubrir la superficie
inferior 25 de la depresién 22.

Para diversas realizaciones, el extremo posterior 14 de la depresion 22 puede incluir ademéas una o mas aberturas
28 en el colchon principal 20. Por supuesto, se apreciard sin embargo que las aberturas 28 pueden colocarse en
cualquier lugar dentro de las paredes laterales de la depresion 22. Las aberturas 28, en comunicacion con aire o
fuentes de aire externas (es decir, externas con respecto a la depresion 22), pueden facilitar la circulacién de aire
dentro de la depresion 22. Adicionalmente, el extremo posterior 0 externo 14 de una o mas de las aberturas 28
puede estar adaptado para recibir un tubo de suministro 60 para proporcionar oxigeno o aerosoles al lactante 1 por
medio de la depresién 22. Por tanto, una o mas de las aberturas 28 pueden estar reforzadas internamente con tubos
adecuados. En algunas realizaciones, una o mas de las aberturas 28 son hendiduras en el colchén principal 20. Tal
como se conoce, el oxigeno y los aerosoles pueden distribuirse mediante tubos de pared en un hospital, o mediante
botellas o dispositivos; una o méas de las aberturas 28 pueden por tanto tener un conector adaptado para coincidir
con tales fuentes de suministro. De esta manera, diversos colchones 10 de la realizacion pueden adaptarse a
enfermedades respiratorias del lactante 1, en caso de que existan.

La cubierta 40 del colchdn cubre la superficie superior 23 del colchdn principal 20, y preferentemente envuelve todo
el colchdn principal 20. Para realizaciones en las que la cubierta 40 no envuelve el ndcleo 20, puede usarse un
sistema de anclaje en los extremos anterior 12, posterior 14, izquierdo 16 y derecho 18 para asegurar la cubierta 40
al nacleo 20 o a una cuna. Cualquier sistema de anclaje adecuado puede emplearse, tal como broches, ganchos,
Velcro o similar.

En las realizaciones preferentes, la cubierta 40 del colchon tiene una forma similar a una bolsa que puede cerrarse
con un mecanismo de cierre 48, tal como una cremallera, botones, Velcro o similar. La forma de la cubierta 40 del
colchdén puede estar hecha a medida para la forma especifica del colchén principal 20 para proporcionar un ajuste
forzado de la cubierta 40 sobre el nucleo 20. La cubierta 40 puede de esta manera retirarse del nicleo 20, tal como
por limpieza. El nlcleo 20 puede posteriormente insertarse en la cubierta 40 y el mecanismo de cierre 48 cerrarse
para asegurar la cubierta 40 sobre el nacleo 20.

En realizaciones preferentes, la cubierta 40 del colchon se forma a partir de dos tipos distintos de tejido para
regiones correspondientes del colchdn principal 20. La cubierta 40 incluye un tejido similar a una malla 44 que esta
dispuesto sobre la depresién 22 del colchdn principal 20. El tejido similar a una malla 44 funciona como una hamaca
sobre la que descansan la cabeza y el torso del lactante 1, y puede fabricarse a partir de, por ejemplo, algodén. Para
aquellas porciones del tejido 44 que estan en contacto con el lactante 1, la anchura de la cincha que conforma la
estructura similar a una malla 44 es idealmente menor que la anchura de los dedos del lactante 1, tal como menor
que 1/8 de una pulgada. En determinadas realizaciones, el tejido similar a una malla 44 puede incluir ademas una
malla de refuerzo subyacente, tal como fabricada a partir de nailon. Por tanto, la hamaca similar a una malla 44
puede formarse a partir de dos materiales separados: un material superior suave sobre el que descansa el lactante 1
en contacto directo, que tiene un espacio de cincha relativamente estrecho (es decir, menos que la anchura de los
dedos del lactante 1), y una malla de refuerzo subyacente y opcional con la que el lactante 1 no esta directamente
en contacto que proporciona soporte adicional para la hamaca 44. El resto 42 de la cubierta 40 puede fabricarse a
partir de otro tipo de tejido, tal como una tela de algodén estandar o similar, y se corresponde con aquellas regiones
del colchén principal 20 que son externas a la depresion 22. En determinadas realizaciones, el material de refuerzo
para la hamaca 44, en caso de que exista, puede estar unido (por ejemplo, mediante una cremallera, broches,
Velcro o similar) alrededor de la depresion 22 para reforzar la hamaca 44 proporcionada por el tejido de malla mas
superior. En otras realizaciones adicionales, el resto 42 de la cubierta 40 puede estar provisto ademas de un tejido
adicional similar a una malla para proporcionar refuerzo contra el peso del lactante 1.
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La porcién similar a una malla 44 de la cubierta 40 permite que los fluidos del lactante 1 caigan facilmente sobre la
superficie inferior 25 de la depresién 20, tal como dentro de la zona de captacién 50, sin acumularse sobre la
cubierta 40. La superficie similar a una malla 44 también asegura que una maxima cantidad de flujo de aire esté
disponible para el lactante 1, lo que es particularmente importante si el lactante 1 se ha dado la vuelta sobre su
estdbmago. La curvatura de la hamaca 44 también puede ayudar a evitar la plagiocefalia. El flujo de aire desde las
aberturas 28 ayuda a evitar la reaspiracion de aire. Las aberturas 28 también pueden permitir la administracion de
cantidades terapéuticas de oxigeno o aerosoles. La porcién similar a una malla 44, que incluye cualquier capa de
soporte subyacente en caso de que exista, esta hecha a medida preferentemente para ajustarse a la detencion de
los glateos 24 para que cuando el lactante 1 descanse en la hamaca proporcionada mediante la porcion similar a
una malla 44, los gluteos del lactante 1 descansen comodamente contra la superficie de detencién 24. La hamaca
44 es preferentemente menos deformable que el colchén principal 20, y por tanto, puede ser aconsejable que la
cincha de soporte subyacente refuerce la cincha superior y mas suave de la hamaca 44 que contacta con el lactante
1. Tal como se indica, el colchdn principal 20 puede deformarse bajo el peso del lactante 1. La profundidad de la
hamaca 44 (es decir, hasta donde se extiende la hamaca 44 dentro de la depresion 22) puede de esta manera ser
una funcion de la anchura del tejido similar a una malla 44, elasticidad del tejido similar a una malla 44 (en
combinacién con cualquier malla de refuerzo subyacente), la anchura de la depresién 22 y la elasticidad del colchén
principal 20. Por tanto, en realizaciones donde el colchén principal 20 se deforma inmediatamente bajo el peso del
lactante 1, puede ser aconsejable disponer la porcién de la hamaca 44 relativamente ajustada sobre la depresion 22
para que se logre la curvatura final deseada de la hamaca 44 bajo el peso del lactante 1. Por ejemplo, la hamaca 44
puede ser inicialmente plana, pero posteriormente curvada bajo el peso del lactante 1.

La cubierta 40 del colchén, y cualquier material impermeabilizante sobre el colchdn principal 20, puede incluir
ademas uno o mas orificios 46 que estan alineados con la una o0 mas aberturas 28 para que el aire pueda circular
libremente a través de las aberturas 28, y para que un suministro externo 60 pueda acceder a las aberturas 28. En
lugar de los orificios 46, la cubierta 40 del colchdn puede emplear un material similar a una malla que permite la
circulacion libre y despejada de aire. En otras realizaciones, la superficie superior 23 del colchén principal 20 dentro
de la depresion 22 puede tener una bandeja de secrecion para la retirada de fluidos; en tales realizaciones, puede
realizarse una hendidura o abertura adecuada en cualquiera de las paredes laterales de la depresién 22 en el
colchon principal 20 para realizar la retirada de tales secreciones.

La Figura 9 proporciona una vista en perspectiva de otra realizacion del colchén 110 infantil. La Figura 10 es una
vista en seccion transversal del colchén 110 infantil a lo largo de la linea A-A. El colchén 110 infantil incluye un
colchon principal 120 que tiene un orificio a través de toda su altura para formar la depresion 122. Una o mas
paredes laterales de la depresion 122 pueden incluir una o0 més aberturas 128 para proporcionar la circulacién de
aire o la distribucién de oxigeno o aerosoles dentro de la depresién 122. El colchon principal 120 puede incluir una
capa impermeabilizante 123, que es preferentemente un material de lamina impermeable tal como una lamina de
vinilo o similar. La cubierta 140 puede estar dispuesta de manera desmontable sobre el colchén principal 120 e
incluir un tejido similar a una malla 144 suave para proporcionar una hamaca sobre la depresién 122. La cubierta
140 puede incluir ademas otro tejido similar a una malla 147 subyacente dispuesto bajo el tejido similar a una malla
144 superior para proporcionar soporte adicional para la hamaca cuando se encuentra bajo el peso de un lactante.
La malla de refuerzo 147 subyacente puede, por ejemplo, estar unida de manera desmontable al colchén principal
120, o a la cubierta impermeabilizante 123, mediante cualquier mecanismo de union 149 adecuado, tal como
cremalleras, Velcro o similar. Como alternativa, la malla 147 subyacente puede estar unida a la cubierta 120. En
determinadas realizaciones, la malla 147 subyacente también se extiende bajo las porciones restantes 142 de la
cubierta 140 que son externas a la depresion 122 para proporcionar un refuerzo sobre toda la cubierta 140.

Una bandeja 150 puede estar dispuesta dentro de la depresion 122. La bandeja 150 es preferentemente
desmontable desde la depresion 122. Dependiendo de la altura de las aberturas 128 y la altura de las paredes
laterales 152 de la bandeja 150, la bandeja 150 también puede incluir aberturas (no se muestran) en alineaciéon con
las aberturas 128. La bandeja 150 funciona para atrapar cualquier fluido del lactante dispuesto sobre la porcion de la
hamaca 144 y también funciona como un sistema de rigidizacion para el colchdn principal 120. Por tanto, la bandeja
150 puede proporcionar la superficie inferior de la depresién 122, funcionando tanto para cerrar el orificio formado
por la depresién 122 como para proporcionar soporte mecanico al colchén principal 120. Debe apreciarse que en las
realizaciones en las que la bandeja 150 no esté presente, la superficie inferior de la depresion 122 se proporcionaria
mediante la superficie sobre la que descansa el colchén 110 infantil.

La hamaca proporcionada mediante el tejido similar a una malla 144 y la malla 147 subyacente, junto con la
depresién 122, asegura que al lactante se le proporcione una cantidad méaxima de aire limpio y fresco, que se cree
que ayuda a evitar el SMSL. La curvatura de conformacién de la hamaca con el craneo del lactante también puede
ayudar a evitar la plagiocefalia. Adicionalmente, la lamina impermeable 123 también puede ayudar a evitar el SMSL
de acuerdo con la llamada teoria GAZ del SMSL. La teoria GAZ del SMSL postula que la muerte en cuna del
lactante puede estar provocada por gases nerviosos altamente toxicos que pueden generarse a partir de los
colchones usados en las cunas de los bebés. Se presume que los gases se generan mediante la accion de hongos
domésticos comunes en compuestos de fosforo, arsénico y antimonio que estan presentes a menudo en los
colchones infantiles, particularmente colchones que estan himedos debido a sudor, leche o contaminados con orina.
Por consiguiente, se cree que evitar la exposicién del lactante a estos gases tdxicos evitara el SMSL. Diversas
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realizaciones evitan la exposicion a tales gases, en caso de que existan, envolviendo el colchén principal 120 con
una lamina impermeable al gas 123. De esta manera, el lactante descansa sobre una hamaca rodeada por aire
limpio y fresco. Incluso para las realizaciones que no tienen la lamina impermeable 123, la ventilacion del colchon
permite el flujo de aire, lo que puede reducir la sudoracion del lactante. Ademas, liquidos, tales como leche, orina,
vomito o similares, caen en el depdsito 150 de plastico y de esta manera no contaminaran el colchédn principal 120.
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REIVINDICACIONES
1. Un colchén (10, 110) infantil que comprende:

un colchén principal (20, 120) que comprende una superficie inferior (21) y una superficie superior (23),
comprendiendo la superficie superior (23) una primera depresion (22, 122) con un tamafio para aceptar al menos
parcialmente el torso y la cabeza de un lactante (1); y

una cubierta (40) del colch6n que comprende un primer material de malla (44, 144) dispuesto sobre al menos
una porcion de la depresion (22, 122), formando el primer material de malla una hamaca sobre una superficie
inferior (25) de la depresidn y sobre la que estaran dispuestos la cabeza, el torso 0 ambos del lactante.

2. El colchon infantil de la reivindicacion 1, en el que la cubierta (20, 120) del colchén forma una estructura similar a
una bolsa en la que esté dispuesto el colchén principal (20, 120).

3. El colchédn infantil de la reivindicacion 2, en el que la cubierta del colch6n comprende ademas un mecanismo de
cierre (48) para cerrar una abertura de la estructura similar a una bolsa.

4. El colchon infantil de la reivindicacién 1, en el que al menos una pared lateral de la primera depresion (22, 122)
comprende una abertura (28, 128) para proporcionar aire 0 aerosoles a la depresion.

5. El colchon infantil de la reivindicacion 4, en el que un extremo externo de la abertura (28) estd adaptado para
conectarse a una tuberia de suministro (60).

6. El colchoén infantil de la reivindicacién 1, en el que la superficie superior (23) esta inclinada con respecto a la
superficie inferior (21).

7. El colchén infantil de la reivindicacion 6, en el que un extremo anterior de la primera depresion (22) comprende
una superficie de detencion (24) adaptada para contactar con los gluteos o parte superior de las piernas del lactante
para evitar que el lactante se deslice hacia el extremo anterior (12) del colchén infantil.

8. El colchon infantil de una cualquiera de las reivindicaciones 1-7 que comprende ademdas un sistema de
rigidizacion para impartir rigidez al colchén principal.

9. El colchdn infantil de la reivindicacion 8, en el que el sistema de rigidizacion (30) esta dispuesto dentro del colchén
principal (20).

10. El colchédn infantil de la reivindicacién 8, en el que el sistema de rigidizacion es una bandeja (50, 150) dispuesta
dentro de la depresion (22, 122).

11. El colchén infantil de la reivindicaciéon 1, en el que una superficie inferior (25) de la primera depresion (22)
comprende ademas una bandeja (50), material absorbente (52), o ambos para recoger fluidos del lactante.

12. El colchén infantil de la reivindicacién 11, en el que la bandeja (50), el material absorbente (52) o ambos estan
dispuestos dentro de una segunda depresion (26) dentro de la primera depresion (22).

13. El colchoén infantil de la reivindicacion 1 que comprende ademas un segundo material de malla (147) dispuesto
bajo el primer material de malla (144).

14. El colchén infantil de la reivindicacion 13, en el que el segundo material de malla (147) estd conectado de
manera desmontable con el colchdn principal (120) o con una capa impermeabilizante (123) dispuesta sobre el
colchon principal (120).

15. El colchon infantil de la reivindicacion 1, en el que una superficie externa del colchon principal (120) comprende
ademas una capa impermeabilizante (123).
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