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® Der Sache auf den Grund gehen!

Sitzen als Belastung

Von Dr. med. B. Baviera, Chefarzt, Arztlicher Leiter der Schule fir Physiotherapie Aargau
Schinznach, 5116 Schinznach-Bad

Wéhrend der letzten Jahre wurden wir mit einer Flut von Artikeln, Studienresultaten und
Kongressen dber die bedrohliche Zunahme der Riickenschmerzen iberschwemmt. Nach
wie vor herrscht Unklarheit Gber den Ursprungsort der Beschwerden [1]. Unklar bleibt
auch, inwieweit unser therapeutisches Tun die Chronifizierungstendenz nicht sogar for-
dert [2]. In allen Industrienationen werden immer feinere Operationsmethoden [3] und
vermehrt Rickenschulen angeboten. Doch diie Resultate in kontrollierten Studien sind eher
enttduschend — vor allem was die objektivierbaren Befunde angeht. Interessant ist jedoch
die Feststellung, dass die Belastung der Kostentréger bis zu 70 Prozent abgenommen hat
[4]. Die Mehrzahl der Rickenschulabsolventen klagen Gber deutlich weniger subjektive
Beschwerden. Bei einer Untersuchung von Ljunberg [Zit. in 5] an fast 5000 Personen klag-
ten die Patienten nach der Rickenschule sogar iber vermehrte Beschwerden. Vielleicht
kénnten wir uns entschliessen zu sagen: Subjektive Beschwerden hin oder her, Hauptsa-
che es kostet weniger! Zum Teil wiirde ich diese Aussage unterstitzen. Denn die Interpre-
tation der erhobenen Daten erlaubt auch die Deutung, dass nach der verbesserten Infor-
mation die Beschwerden von den Patienten weniger bedrohlich empfunden werden. So

wird auch das — gerade in dieser Problematik nicht sehr effiziente — Medizinalsystem

weniger in Anspruch genommen.

All dies besagt fur mich jedoch nicht, dass
die Angebote inhaltlich schlecht sind.
Vielmehr gehen sie zum Teil am Ziel vor-
bei. Das Alltagsverhalten beziglich Hal-
tungsbewusstsein, Ausdauerleistungsfa-
higkeit, Rhythmisierung der Belastung,
Stressmanagement usw. kann nicht nach-
haltig verandert werden.

Analysieren wir die Einzelgrinde fir eine
sportliche Aktivitat: Bei der baselstadti-
schen Bevolkerung stehen bei 27 Prozent
der Befragten Spass, Freude und Wohl-
gefthl an erster Stelle. Gesundheitsvor-
sorge nur bei 16 Prozent [5]. Meines Er-
achtens sind die mageren Resultate unse-
rer primar- und sekundarprophylakti-
schen Bemihungen sicher zum Teil auf
eine mangelhafte Motivation zuriickzu-
fohren. Da Haltung und Bewegung beim
Menschen seit der frihesten Kindheit er-
lernte Fahigkeiten sind, stellt sich die
Frage, ob wir mit unseren Programmen
nicht zu spat einsetzen. Einen Grosstei
unseres kindlichen Llebens verbringen wir
in der Schule und in der Familie. Unbe-
wusst Ubernehmen wir die Bewegungs-
und Haltungsmuster unserer Eltern oder
Kontaktpersonen. Gelegentlich rachen

sich ja die Sinden der Vater bis in die
«siebte mal siebte Generation». Da er-
worbenes Erwachsenenverhalten schwer
umprogrammierbar erscheint, missen wir
mit der Haltungsschulung in der Schule —
wenn nicht gar im Kindergarten — begin-
nen!

Diesem Gedanken kommt die Kampagne
des Schweizerischen Verbandes fir
Sport in der Schule (SVSS) und des Dach-
verbandes schweizerischer Lehrerinnen
und Lehrer (LCH) nach.

Chronologie und Vielfalt
der Angebote

Charles Turner Thackrah, ein Kliniker aus
Lleeds (1795-1833) beschrieb bereits die
Auswirkung zwischen der monotonen Ar-
beitshaltung und dem Zustand der Wir-
belsaule [Zit. in 6]. Patienten mit Ricken-
problemen wurden in Montpellier bereits
Anfang des 19. Jahrhunderts in Ricken-
schulen behandelt [7]. 1884 erkannte
Staffel die Folgen des Sitzens und erar-
beitete praktische Ratschlage: «Nach al-
lem, was man wisse, sei der Mensch nicht
zum Sitzen geschaffen; die Nachteile

des Sitzens missen durch fleissiges Be-
wegen, Turnen, Schwimmen usw. kom-
pensiert werdeny [7].

1924 verwies Bracketk auf die schadi-
gende Einwirkung auf die Wirbelsaule
beim Tragen von schweren lasten mit
flektiertem Rucken.

1969 grindete Marianne Zachrisson in
Schweden die erste moderne Ricken-
schule in Europa. Der Erfolg war so gross,
dass andere  physiotherapeutische
Massnahmen sistiert wurden [Zit. in 6, 9].
Seither entstanden in Europa Hunderte
von Rickenschulen fir Patienten mit Rik-
kenschmerzen.

Die Klubschule Migros bietet offiziell seit
1978 Rickengymnastik-Kurse an. Diese
Angebote zeigen eine Wachstumsten-
denz von 30 Prozent wahrend Jahren
[101

1987 entstand durch den Verein Sport-
schule Zirich ein erstes Angebot fir Ge-
sunde zur Primarprophylaxe. 1988 stieg
die VITA-Lebensversicherung bei diesem
Projekt ein [11].

1989 startet die Schweizerische Rheuma-
liga mit einem Konsensprogramm von
Vertretern der verschiedensten Kliniken
der Schweiz. DarGber wurde an dieser
Stelle [12, 13] wie auch im Forum der
Schweiz. Rheumaliga [14] berichtet. Die-
ses Programm wird in allen Landesteilen
angeboten und ist somit flachendeckend.
Seit 1990 finden an diversen Klubschulen
der Migros Grundkurse und Basispro-
gramme fur Rickengesunde statt. Einfa-
che ergonomische Prinzipien und Hin-
weise zum riickenschonenden Verhalten

werden vermittelt.

In vielen Kantonen der Schweiz wurde
schon seit Beginn dieses Jahrhunderts er-
kannt, dass der Haltungszerfall in der Ju-
gend beginnt. «Buggeliturn-Angebote»
haben vielen Kindern das Leben erleich-
tert oder erschwert.

1990 veréttentlichte der SVSS ein Hand-
buch: «Sitzen als Belastung. .. wir sitzen
zuviel.» Neben theoretfischen Grundla-
gen zum Sitzen enthdlt es Beitrage zur
praktischen Umsetzung im Schulalltag
[15]. Im gleichen Jahr erschien im gleichen
Verlag: «Handbuch Pausenplatz» [16].

Das Ziel wurde erkannt: Veranderung
des Sitz- und Bewegungsverhaltens bei
den Schilern! Veranderung in der Schule
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TEWDEL

DIE GANZ ANDERE ART
ZU SITZEN

Gesundes,
dynamisches
Sitzen...

Bewegungstraining, vor allem des
Rlckens, ist ein wichtiges Faktum
zur Gesunderhaltung der Musku-
latur. Das neue Sitzen auf Tendel
ist dazu eine wertvolle Hilfe. Beim
Sitzen auf Tendel werden nicht nur
die Beine enlastet, sondern die
gesamte Muskulatur aktiviert.

Die Kérperdynamik und die natdar-
liche - Bewegungsmotorik werden
geférdert. Sitzen auf Tendel lasst
durch feine, dauernde rhythmische
Bewegungen den ganzen Korper
fahlen.

Durch das neue Sitzprinzip werden
die Fliess-Systeme, die Organtatig-
keit und der Energiefluss im Kérper
zusatzlich gesundheitsférdernd an-
geregt. Die ganze Muskulatur ist
gleichzeitig von Fuss bis Kopf spur-
bar aktiviert. «Tendeln» trainiert und
entspannt so die Muskulatur, beson-
ders die des Ruckens.

... die Riicken-
muskulatur
starken
statt schwdchen.

Der Tendel kostet Fr. 495.— und ist
in neun Farbkombinationen direkt
erhaltlichbei: TENDAG,CH-4415
Lausen, Telefon 061/92103 15. \Ver-
langen Sie gratis die neue Broschure
zum Thema «Dynamisches Sitzen».

TEWDEL

DAS INTELLIGENTE SITZEN
Eine Produktentwicklung von Lattoflex.
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Senden Sie mir bitte:

O Prospekt

O Preise, Konditionen

O Informationsbltter
«Lagerung von
Hemiplegiepatienten»

BERRO AG

Postfach

4414 Fullinsdorf

Telefon 061/901 88 44

\

CorpoMed®-Kissen

fur eine bessere Lagerung

— vielseitig verwendbar in der Physiotherapie

— einzigartige Fullung: mit Luft gefiilite Mini-Ktgelchen

— diese Fullung bewirkt, dass die Kissen sich einerseits
jeder Korperform anpassen, dass sich andererseits eine
gegebene [Form nicht ungewollt andert.

Fur viele Rucken-
patienten die
richtige Lagerung.

«

Optimal entspan-

nende Lagerung,

z.B. nach Rotato-
rencuff-Operation.

Wéhrend der Mas-
sage bei einem
Coxarthrose-
patienten.

Auch fur eine stabile Seiten- oder Halbseitenlagerung, nach
Huftoperationen und in der Heim- und Alterspflege.

Stempel

)

\
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® Der Sache auf den Grund gehen!

und in der Freizeit zum Zeitpunkt, wo
noch Veranderung méglich erscheint.

Geplante Aktivitdten

Die Arbeitsgruppe «Sitzen als Belastung»
plant und realisiert zurzeit eine zweijah-
rige Informationskampagne. Das Gberge-
ordnete Ziel ist eine echte Primarprophy-
laxe zum Zeitpunkt der Entstehung des
Haltungszerfalles. Wie in der Einleitung
beschrieben, missen die Kinder im Kin-
dergarten und in der Unterstufe vor hal-
tungsschadigenden Einflissen bewahrt
werden. Es gilt deshalb, vordringlichst
zwei Vorgehensstrategien umzusetzen:
Wissensvermittlung an der Basis und Ak-
zeptanz — sowie Unterstitzungsférde-
rung von oben.

Die primaren Akfivitaten starten in der
deutschsprachigen Schweiz, doch sollten
alle Regionen der Schweiz miteinbezo-
gen werden.

Die Hauptziele der Kampagne umfassen:

1. Grundlagenwissen Uber die menschli-
che Haltung und iber die Auswirkun-
gen des Sitzens an den verantwortli-
chen Stellen vermitteln.

2. Die Einstellung der Lehrer beziglich
des ausschliesslichen Sitzens wahrend
des Unterrichts verandern.

3. Das Bediirfnis fir den bewegten Un-
terricht und eine aktive Pausengestal-
tung férdern.

4. Die Mébelhersteller motivieren, ihre
Angebote dem bewegten Unterricht
entsprechend zu gestalten.

Die schweizerischen Erziehungsdirekto-
ren wurden personlich Uber die Ziele und
Inhalte der Kampagne informiert. Eine
weitere Vorstellung der Programme fin-
det im Rahmen der Erziehungsdirektoren-
konferenz statt.
Lehrerbildungsorganisationen, Lehreror-
ganisationen,  Schulinspektoren  und
Schularzte werden zu Fachseminarien
eingeladen.

Die Schweizerische Lehrerzeitung (SLZ)
[171und die Zeitschrift «Sporterziehung in
der Schule» widmen dem Thema «Be-
wegter Unterricht» eine Sondernummer
im September 1991 [18].
Informationstagungen fir Mébelherstel-
ler wurden bereits durchgefthrt, weitere
sind geplant.

Weitere breiter gestreute Informations-
wege Uber die Print- und Fernsehmedien
sind eingeleitet.

Informationshilfen wie Tonbildschauen,
Videoproduktionen,  Ausstellungsposter
und Pressemappen sind im Entstehen. Sie
sollen Interessengruppen helfen, bei ihrer
Informationsarbeit speditiver und kosten-
ginstiger arbeiten zu kénnen.

Die Handbicher «Sitzen als Belastung»

und «Pausenplatz» werden aktualisiert
und neu aufgelegt.

Ein Partnerpool zur Verbreitung und Un-
terstitzung der Kampagne ist im Entste-
hen.

Ein Gutesiegel fir geeignetes Sitzmobi-
liar wird entworfen, und entsprechende
Beurteilungskriterien werden ausgearbei-
tet.

In den Schulen wird ein Zeichnungswett-
bewerb zum Thema «Sitzen in der
Schule» durchgefihrt.

An der Worlddidact 1992 in Basel wird
das Thema «Bewegtes Sitzen und be-
wegte Pause» umgesetzt und prasentiert.
Dieser Ausschnitt aus der Arbeit der Ar-
beitsgruppe soll die Weite der ange-
strebten Ziele und Vorgehensweisen do-
kumentieren.

Die Mitwirkung des
Physiotherapeuten

Diese vielschichtige und breitangelegte
Kampagne «Sitzen als Belastung» ba-
siert auf fachkundigen Personen. Obwohl
sich die Physiotherapie vorwiegend mit
der Therapie und Sekundarprophylaxe
von Rickenschmerzen auseinanderge-
setzt hat, liegt ihr der Gedanke einer
wahren Primarprophylaxe nahe. Das
Wissen um den taglichen Einsatz unseres
Bewegungsapparates und die daraus
folgenden Einwirkungen auf seine Ge-
stalt und Funktion sind eine Basis des
physiotherapeutischen Denkens. Die Um-
setzung dieser Erkenntnisse zur Krank-
heitsverhinderung gehért in den Wir-
kungsbereich der Physio- und Ergothera-
peuten. Nur eine enge Zusammenarbeit

Der Denker (1904) von A. Rodin

(1840-1917) als logo zur Informations-
kampagne des SVSS und LCH

..Wir sitzen zuviel

zwischen medizinisch-therapeutisch und
padagogisch Tatigen, aber auch zwi-
schen sozial und politisch Bestimmenden
kann uns dem Ziel naherbringen, dem
Haltungszertfall zu begegnen.

Erst wenn sich eine gréssere Anzahl von
Lehrern Uberzeugen lasst, dass das Still-
sitzen nicht gleichbedeutend mit Aufmerk-
samkeit ist, wird es unseren Kindern er-
laubt sein, sich nicht nur geistig, sondern
auch kérperlich den physiologischen Ge-
setzen entsprechend zu entwickeln. Wie
wichtig die Bewegung auch fir kognitiv-
analytische Fahigkeiten ist, zeigen die
Untersuchungen von Piaget [19] und J.
Ayres [20, 21]. Die Gber die visuell-auditi-
ven Kandle angeregten Hirnprozesse der
Wissensverarbeitung bedienen sich des-
selben Gehirnes wie die durch die Bewe-
gung angeregte extra-, proprioceptiven
und vestibularen Kandle. Hirn- und somit
Personlichkeitsentwicklung im weitesten
Sinne kann durch eine vielfaltige Stimula-
tion des Gehirnes, Uber eine immer wie-
der wechselnde Aktivierung der die Hirn-
leistung beeinflussenden Kandle oder
Modalitdten optimal geférdert werden.
Das zeigen die Resultate bei lerngestér-
ten Kindern deutlich.

Mit diesem Artikel mdche ich soviele Phy-
sio- und Ergotherapeuten und -therapeu-
tinnen motivieren, ihr Wissen und Kénnen
unseren Kindern — unseren noch gesun-
den Kindern — anzubieten. Die geplanten
Aktivitaten, Informationsveranstaltungen
und Seminare sollen die geschilderten
Gedanken nicht nur theoretisch, sondern
auch praktisch umsetzen. Je breiter diese
Kampagne abgestitzt wird, um so mehr
Entscheidungstrager und in der Schule di-
rekt Wirkende kénnen erreicht werden.
Wer an regionalen oder nationalen Ein-
satzen im Rahmen der Kampagne inter-
essiert ist, kann sein Interesse dem Autor
mitteilen. Bei entsprechenden Aktivitaten
werden wir uns um lhre Mitarbeit bemi-
hen.

In diesem Sinne hoffe ich, dass dieses
Programm das Sitz- und Bewegungsver-
halten in der Schule veréandern hilft. In un-
seren Kindern liegt die Potenz unseres
personlichen wie kollektiven zukinftigen
Wobhlergehens.
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Handlernachweis bei:

STOKKE

MAKES LIFE WORTH SITTING

STOKKE MOVE, Sitz- und Stehhilfe mit therapeuti-
schem Wert. Durch den Tellerfuss ergibt sich ein
«Balleffekt» mit zusatzlichen Vorteilen wie Hohenver-
stellbarkeit und besserer Stabilitdt. Informieren Sie
sich bei unseren Handlern — und dann lhre Patienten.
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STOKKE AG

Postfach 1

5504 Othmarsingen

Telefon 064/56 31 01
Telefax 064/56 31 gql

X % N2~ ]

Oft wird der Behandlungser-
folg von Kopfschmerz, Nak-
ken-, Schulter- und Ricken-
beschwerden dadurch hin-
ausgezogert, daB Patienten
zuhause das falsche Kissen
verwenden. Empfehlen Sie
Ihren Patienten RUHEWOHL.

Denn RUHEWOHL eliminiert
den vertikalen Druck und be-
wirkt einen leicht dehnenden
Effekt auf Nacken und Wirbel-
saule. Dieses perfekte ortho-
padische Kissen wird schon

Fig. 1

Medidor - Orthopéadische Produkte
Peter Ambihl

Oberseeplatz

CH - 7050 Arosa

Tel.: 081/314062, Fax: 081/314766

| mir ein kostenloses

Gewohnliches Kissen, unzureichende Stitze

| Ja, bitte schicken Sie

Liegen Ihre Patienten richtig?

in zahlreichen skandinavi-
schen Krankenhdausern mit
groBem Erfolg eingesetzt.
Fordern Sie jetzt Ihr perséonli-
ches Probekissen und
weitere Informationen an.

Fig. 2
RUHEWOHL, die perfekte Stitze

FUHEWOHL

Praxis-Anschrift/Stempel
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Dieser Stuhl sitzt,
welil er Sie bewegt.

VVon Wilkhahn.

Kissling Werbung

Natrlich kénnen Sie den FS von
Wilkhahn weicher oder harter
einstellen, so wie Sie es gern haben.
Aber wie auch immer: sobald Sie auf
ihm sitzen, kommt er in Bewegung.
Durch eine innovative Techno-
logie passt sich der FS jeder Ihrer
Kérperbewegungen vollkommen
an. Dies geschieht durch blosse
Verlagerung des Kérpergewichtes,
ohne dass Sie Hebel oder Tasten
bedienen missen. Durch den pro-
gressiven Federdruck beim Zuruck-
lehnen bewegt der FS Sie, sich beim
Sitzen immer wieder zu bewegen.

FS 211.

Die FS-Linie ist ein Programm, das mit
seinen Modellen alle Funktionsbereiche
formal einheitlich abdeckt: vom
Bildschirmarbeitsplatz bis zum Top-
Management

Dieses Bewegungssitzen beugt
einer degenerativen Veranderung
im Bewegungssegment Ihrer
Wirbelsaule vor. Und das bedeutet
gesundes und bis zum Feierabend
bequemes Sitzen.

Sie fuhlen sich immer noch fit,
wenn andere bereits den Ricken
spuren. Dass eine so hoch
entwickelte Technologie keine
Halbheiten beim Design duldet,
sieht man sofort: «Form follows
function» heisst hier das Prinzip.
Weil dieser formschéne Burostuhl
Sie in Form halt, sitzt er.

Wilkhahn. Sitzt.

Wilkhahn AG, Postgasse 17, Postfach, 3000 Bern 8
Telefon 031/21 11 65, Telefax 031/225371
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In Samoa nutzt man samtliche medizini-
schen Eigenschaften des sogenannten
Taulasea-Baumes oder Homalanthus
acuminatus. Mit den Blattern werden
Ricken- und Abdominalbeschwerden, mit
der Wurzel Diarrhée und mit dem Extrakt
der Stengel Gelbfieber behandelt.

Nun ist dieser Baum auch zum Obijekt ei-
ner intensiven Forschung im amerikani-
schen National Cancer Institute INCI)
geworden. Gesucht wird hauptsachlich
nach therapeutischen Wirkungen gegen
Krebs und Aids. Ein Extrakt der Rinde
zeigte bereits in den ersten Versuchen
eine Anti-Aids-Wirkung.

Neben der Erforschung des Taulasea-

Therapeutische Moglichkeiten
mit exotischen Pflanzen

Baumes hat die neu geschaffene Abtei-
lung des NCl in Frederick, Maryland, ein
Forschungsprogramm, das mehr als tau-
send Pflanzen und Tiere aus der ganzen
Welt erfasst. Dr. Michael Boyd, leiter
dieser Abteilung, erinnert daran, dass die
Entwicklung von Medikamenten aus
Pflanzen nichts Neues ist. Besonders in
der Krebs-Chemotherapie sind die be-
sten Praparate, die heute eingesetzt wer-
den, pflanzlichen Ursprungs. Zum Bei-
spiel werden aus dem Immergrin (Vinca
rosea aus Madagaskar) zwei Wirkstoffe
isoliert, Vinblastin (gegen die Hodgkin-
Krankheit) und Vincristin (gegen Leuka-
mie); aus dem Maiapfel (Podophyllum

peltatuml Podophyllotoxine fir die Be-
handlung von Hoden- und Llungenzell-
krebs.

Auch die drei grossen Schweizer Pharma-
firmen haben zahlreiche Medikamente
pflanzlichen Ursprungs entwickelt, z.B.
mit den Wirksubstanzen: Digitalis, Ciclo-
sporin, Ephedrin, Mutterkorn, Reserpin
oder Scopolamin. Neuerdings hat Ciba-
Geigy die Naturheilmittel-linie  «Val-
verde» ins Leben gerufen.

Ob ein Medikament natirlichen oder
synthetischen Ursprungs besser ist, steht
in der Heilkunde nicht zur Diskussion.
Wichtig ist, dass das ausgewdhlte Arz-
neimittel eine eindeutige Wirksamkeit
zeigt und die Nebenwirkungen geringfi-
gig sind.

Nach Aussage Dr. Boyds bilden Meeres-
organismen, besonders Schwamme und
Algen, ein grosses, noch nicht ausge-
schépftes Potential an interessanten Sub-
stanzen. Einige Wirkstoffe mit Antikrebs-
eigenschaften wurden aus der soge-
nannten Seespritze, einem Vertreter einer
Didemnidae-Spezies, isoliert. Eines da-
von, das Dideminim B, befindet sich in
den klinischen Testphasen.

Die amerikanischen National Institutes of
Health haben in Zusammenarbeit mit
dem NCl seit 1988 Vertrage mit Meeres-
biologen, um wahrend finf Jahren etwa
15000 Meeresorganismen, die haupt-
sachlich aus dem australischen Grossen
Barrier-Riff stammen, und 20 000 Pflan-
zen aus verschiedenen tropischen Ge-
genden der Stdsee, aus Afrika und Sud-
amerika zu gewinnen, da es gerade in
diesen Regionen noch eine Unzahl unbe-
kannter Pflanzen gibt.

Das neue Programm des NCI sieht vor,
60 verschiedene, sogenannte Zellkrebs-
Einheiten zu erforschen; unter anderem
Lleukamie, Melanome, Darm-, Llungen-,
Nieren-, Gehirn- und FEierstockkrebs.
Diese Zelleinheiten werden von Tumoren
krebsbefallener Patienten isoliert und in
flussigem Stickstoff vereist, konserviert.
Mittels der leistungsfahigen Hochdruck-
Chromatographie, einer analytischen
Trennmethode, ist man in der Lage, aus
den verschiedenen Extrakten die richti-
gen Wirkbestandteile zu ermitteln und so
nur die Verbindung zu frennen, die tat-
sachlich pharmakologisch interessant ist.
Die Wichtigkeit der Erforschung von exo-
tischen Pflanzen wird durch die Tatsache
bekraftigt, dass selbst bei der amerikani-
schen Behorde FDA ein entsprechen-
des Forschungslaboratorium eingerichtet
wurde. Hier wird z.B. zurzeit die Wirkung
von Coleus forskohlii, einer Pflanze, die in
der indischen Ayurveda-Medizin grosse
Anwendung in der Behandlung von
Hautinfektionen und Wurmkrankheiten
hat, intensiv untersucht. (DS-2/91) &
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Okologisch denken?

Linderung
bei Rheumal

Weleda Rheumasalbe hilft bei Rheuma-
tismus, Muskelverspannungen, Arthritis,
Neuralgien, Gelenkrheuma, Ischias

und Hexenschuss.

Mit nattrlichen pflanzlichen Substanzen
Erhaltlich in Apotheken und Drogerien

PARAMEDI SCHWEIZ

Fr. 150.- fir lhre alte Massageliege
(alter Ramsch und Antiquitditen)
durch Eintausch gegen PLIBANK.

Ein Heilmittel auf Grundlage anthroposo-
phischer Erkenntnis

PARAMEDI SCHWEIZ
Zur Kaserei

8864 Reichenburg
Telefon 055/67 25 84

UWeLEDA AG

4144 - ARLESHEINN

\
Med-Modul-System von BOSCH. Neu: die 5er-Serie
' lassik
Reizstrom-Klassiker
e )
in neuem Kleid.

Ohne Mikroprozessor geht bei *Diadyn 5: fiir die Therapie mit
BOSCH und in der zeitgemassen diadynamischen Stromformen
Praxis nichts mehr. s Interferenz 5: fiir die 4+2polige
Einfachste Bedienung, Programmier- Mittelfrequenz-Therapie
barkeit des Behandlungsablaufs sowie «HV 5: fiir die schnellansprechende
maximale Patientensicherheit sind Schmerzbehandlung mit Hochvolt-
fiir die Reizstrom- und Ultraschall- strom
Therapie die Eckpfeiler dieser erfolg-  «Vacomed 5: das leise Saug-
reichen Technologie. elektrodengerat fiir die einfache
Das bewahrte Med-Modul-System Elektroden-Applikation
von BOSCH ist in neuem Kleid und *Sonomed 5: fiir die Ultraschall-
funktionell verbessertem Wagen mit Therapie mit 1- oder 3 MHz-
folgender kombinierbarer Gerate- Kopfen, kombinierbar mit den
Palette erhaltlich: Reizstromgeraten.

Ausfiihrliche Produkt-Unterlagen erhalten Sie bei ihrem
BOSCH -Fachhandler oder direkt beim Generalvertreter
fiir die Schweiz:

...am Puls modernster Medizintechnik...

s = MEDICARE AG

Das neue Med-Modul-Mobil ist noch Bo SC H Mutschellenstr. 115, 8038 Ziirich. Tel. 01/482 482 6, Fax 482 74 88
funktioneller und hat Platz fiir Zubehor
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