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«lch hoffe sehr, dass — auch wenn ich es wahrscheinlich

Geneviéve Westphal, Prilly

Rehabilitieren mit
den Augen eines

nicht mehr erleben werde — irgendwann einmal

alle Physiotherapeuten von den Kenntnissen iiber die Form

und das Design profitieren kdnnen und fihig sein

werden, das Problem der Rehabilitation mit den Augen

eines Kiinstlers anzugehen.»

SPV/ FSP/ FSF/ FSF

(Margaret Morris)

Die englische Tinzerin und
Physiotherapeutin Margaret Mor-
ris (1891—-1980) hat eine Bewe-
gungsmethode entwickelt, in der
die medizinischen und istheti-
schen Werte der verschiedenen
Bewegungsabldufe miteinander
verkniipft werden und die Auf-
gabe der Korperschulung mit den
Augen eines Kiinstlers angegan-
gen wird. Die wichtigsten Prinzi-
pien der Methode basieren auf
einer Grundlage, welche simtli-
chen Nationalititen und Alters-
klassen gemeinsam ist: der
menschlichen Anatomie.

Ab 1925 beginnen sich die
medizinischen Kreise stark fiir
diese Idee zu interessieren; sie
anerkennen in dieser Methode

die Bedeutung, welche der At- .
mung — Bestandteil simtlicher
Ubungen —, der korrekten Hal-
tung vor und wihrend den Ubun-
gen sowie der wechselseitigen
Arbeit beigemessen wird.

Als 1926 der Chefarzt Dr.
Rollier Margaret Morris nach
Leysin beruft, beginnt sie ihre
Therapieiibungen im Hinblick
auf die Heilung von lungen- und
knochenkranken Patienten aus-
zuarbeiten. Wihrend iiber fiinf-
zehn Jahren sollten ihre Ubungen
den 3000 Patienten, welche da-
mals in den Kliniken von Leysin
lebten, Zufriedenheit und Wohl-
befinden bringen.

Die Margaret-Morris-Metho-
de besteht nicht nur in einer
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Gesamtheit von Ubungen fiir den
ganzen Korper, sondern auch im
Kennen- und Schitzenlernen der
Formen, der Linien, der Farben
und der Tone.

Ubung fﬁr den ganzen Korper

Simtliche Ubungen bestehen
aus Bewegungsabliufen, von de-
nen jeder einzelne ein genau de-
finiertes physiologisches Ziel ver-
folgt. Sie werden im allgemeinen
mit der rechten Seite erlernt und
mit der linken Seite wiederholt.
Thre Auswahl erfolgt von der ein-
fachsten zur schwierigsten Ubung,
wobei jedesmal von einer be-
stimmten Grundstellung ausge-
gangen wird. Die Entwicklung
der jeweiligen Ubung beriick-
sichtigt den Aspekt des Schwer-
gewichts. Drei Elemente lassen
sich ableiten:

1. Die griechischen Stellungen

Als  grundlegende Voraus-
setzungen des Systems geben die
griechischen Stellungen ein per-
fektes Beispiel fiir das Gesetz der
Gegensitzlichkeit der Bewegun-
gen. Diese Stellungen, welche
den Illustrationen auf den grie-
chischen Vasen nachempfunden
sind, nehmen die natiirlichen Be-
wegungen des tiglichen Lebens
auf und akzentuieren und ergéin-
zen sie. Besonderen Wert legen
diese Positionen, die den ganzen
Korper kriftigen, auf die Ubung
des Gleichgewichts, der Beugung
der Knie und der Drehmuskeln
des Rumpfes. Thre regelmissige
Durchfithrung fiihrt zu einem
leichteren Gang und zu einer
korrekten Haltung im Stehen. Bei
alten oder behinderten Personen
konnen die griechischen Stellun-
gen an die jeweiligen physischen
und psychischen Bedingungen
angepasst und zum Beispiel im
Sitzen (auf einem Stuhl) oder im
Stehen (mit beiden Fiissen fest
auf dem Boden) durchgefiihrt
werden. Bei Storungen des
Gleichgewichts kann beispiels-
weise durch die Fixierung des

SPV/ FSP/ FSF/ FSF

Beckens eine sehr gute Ubung
mit der Drehung des Brustkorbes
durchgefiihrt werden.

2. Die Atmung

Unser Leben beginnt und en-
det mit dem Atmen. Solange wir
atmen, leben wir. Ziel dieser
Ubungen ist es, die Lungen so
weit wie moglich zu fiillen und zu
leeren. Eine gute Sauerstoff-
aufnahme ist fiir die Gesundheit
unerlisslich, vor allem fiir Leute,
die viel sitzen. Wenn die Ubung
regelmissig durchgefiihrt wird,
kann sie dazu beitragen, Krank-
heiten wie Erkiltungen, Husten,
Grippe usw. vorzubeugen. Die
Atmung ist ein wichtiger, wenn
nicht der wichtigste Bestandteil
der Methode, und die korrekte
Haltung ist untrennbar mit der
Atmung verbunden.

Die Art und Weise, wie geat-
met wird, ist fiir alle Ubungen
dieselbe: einatmen durch die
Nase, wobei mit dem Fiillen der
Lungenbasis begonnen wird; aus-
atmen durch den Mund, wobei
die Bauchmuskeln — hauptsich-
lich der Quermuskel — zusam-
mengezogen werden. Die Atmung
wird der Art und der Geschwin-
digkeit der Bewegung angepasst.

— Eine tiefe Atmung finden wir
bei den ruhigen Ubungen,
welche es erlauben, die At-
mungskapazitit individuell zu
beriicksichtigen.

— FEine synchronisierte Atmung
finden wir bei den Lauf- und
Hiipfiibungen.

— Das Ausatmen finden wir bei
den Ubungen mit starker
Dehnung oder Beugung.

Takt 2 und 3

In der progressiven Atmung be-
dient sich Margaret Morris der
Grundlagen der Anatomie. Beim
Einatmen erfolgt die Offnung des

Brustkorbes nach den drei
Durchmessern: seitlich, vorne-
hinten und ldngs. Die Position
der Arme auf drei verschiedenen
Ebenen ergdnzt die Thorax-
Ubung. Beim Ausatmen wird das
Becken durch den Quermuskel
nach hinten gedriickt. Ein weite-
res Prinzip der Anatomie, wel-
ches klar sichtbar wird: Das
Einatmen wird als aktives Phéno-

Die erste griechische Stellung

Sechsvierteltakt mit einem Tamburin — tiefes
Atmen: einatmen durch die Nase wihrend 3 Tak-
ten, ausatmen durch den Mund wihrend 3 Takten
— Ausgangsstellung: normal.

Taktmass I
Takt 1

Den rechten Fuss vorsetzen, das Gewicht des
Korpers gleichmissig auf die beiden Fussspitzen
verteilen. Das vordere Bein und der hintere Ober-
schenkel befinden sich parallel und senkrecht
zum Boden. Die beiden Arme werden mit Schwung
horizontal zu den Schultern angehoben, der linke
Arm nach vorne, der rechte Arm nach hinten ge-
streckt, die Handinnenflichen nach aussen hin
getffnet. Das Becken und der Kopf schauen nach
vorne.

Stellung einhalten.
Takt 4

Wihrend 3 Takten ausatmen und dabei die
Bauchwand einziehen, so dass das Becken sich
neigt.
Takt 5 und 6

Stellung einhalten.

Taktmass II

Diese Ubung wiederholen, wobei diesmal der
linke Fuss vorgesetzt und der rechte Arm nach vor-
ne gestreckt wird.

Bemerkungen:

Der Wechsel ist eine schnelle und locker aus-
gefiihrte Bewegung, welche in der Halbzeit zwi-
schen dem 6. Takt des Taktmasses I und dem 1.
Takt des Taktmasses II vorgenommen wird.
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e Elektrische Hohenverstellung von 44 bis 104 cm mit
praktischer Fuss-Schaltstange

* Rickenstitze und Knieflexion mit bequemen Hubhilfen
stufenlos verstellbar

e Fahrwerk (Lenkrollen) mit Fusspedal in jeder Position der
Héhenverstellung ausfahrbar

e Sehr stabiles Schweizer Fabrikat

e SEV-gepruft

e 2 Jahre Garantie

///,
Wir fabrizieren:
e 2-/3-/4-/6teilige Liegen

e Extensionsliegen
* Bobath-Liegen

e Kombi-Liegen mit
Gynakologieteil
e Manualtherapie-Liegen

1 Senden Sie uns bitte eine Dokumentation.

1 Bitte rufen Sie uns an.
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¢ das die Anforderungen an lhre Therapie
erfdllt und auch von massgebenden Arzten und
Therapeuten empfohlen wird

¢ ruhig Iauft, nicht zu gross ist und sich leicht amortisiert

CADENA CRYO-AIRC100E

that's itl Any questions?
Dann ist die Zeit reif fdr eine VorfUhrung

Coupon Bitte an untenstehende Adresse senden
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O Machen Sie mir eine Offerte (Absender!)
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Artiflex®
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4142 Mlnchenstein/Basel, Tel. 061/415 61 11




Die zweite griechische Stellung

Sechsvierteltakt mit einem Tamburin — tiefes
Atmen — Ausgangsstellung: normal.

Taktmass I

Die Bewegungen der Fiisse, der Beine und der
Drehung des Rumpfes sind alle genau die glei-
chen. Die Arme lockern und nach unten zu einem
Dreieck strecken; die Hinde sind dabei auf beiden
Seiten gleich weit vom Korper entfernt, die Hand-
innenflichen werden nach aussen hin geoffnet.
Der Nacken ist gestreckt, der Kopf in die Seite ge-
legt, das Kinn liegt iiber der Schulter. Einatmen

3 4 35 & 1 1 3 4

wihrend 3 Takten. Ausatmen wihrend 3 Takten
mit gleichzeitigem Neigen des Beckens.

Taktmass II

Die Ubung wiederholen, wobei nun der linke
Fuss und der rechte Arm nach vorne gestreckt
werden.

Bemerkungen:

Wihrend dem Wechseln in der Halbzeit werden
die Arme gelockert, die Hinde werden auf Hohe
der Schulter angehoben und wieder entspannt.
Der Kopf wird wieder aufgerichtet.

1 2
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Wechselseitiges Atmen der Lungen

Zwei mogliche Varianten: im Sitzen oder im
Stehen.

A

Beschreibung des wechselseitigen Atmens im
Sitzen:

Viervierteltakt — tiefes Atmen —
Ausgangsposition: auf einem Stuhl sitzend.

Taktmass I: Einatmen 4 Takte
Takt 1 bis 4

Rechten Arm seitlich anheben, rechte Seite des
Brustkastens dehnen, Ellbogen beugen, die rechte

(%& ‘,

SPV/ FSP/ FSF/ FSF

Zahlreiche Ubungen, die auf dieser dif-
ferenzierten Arbeit des Beckens und des
Brustkorbes aufbaven, sind eine ausge-
zeichnete Praivention fiir simtliche Len-
den- und Riickenprobleme.

Hand in den Nacken legen. Seitliches Anheben des
linken Armes auf Hohe der Hiifte. Gleichzeitig das
Gewicht auf den rechten Sitzbein-Tuberositas ver-
legen und das linke Bein ausstrecken.

Taktmass II: Ausatmen 4 Takte
Takt 1

Unterarme einwirts drehen.
Takt 2 bis 4

Ellbogen leicht beugen, Arme und Hznde seit-
lich senken. In die Ausgangsposition zuriickkom-
men.
Mit linkem Arm und rechtem Bein wiederho-

len.

men mit der geschlossenen und
prizisen Haltung der Arme ange-
zeigt; das Ausatmen als passives
Phinomen, welches durch die
Elastizitit der Lungen ermoglicht
wird, erkennt man an den ent-
spannteren Bewegungen.

Das wechselseitige Atmen der
Lungen, welches durch das Ver-
lagern des Korpergewichtes er-
moglicht wird, erlaubt es, zuerst
mit der einen, dann mit der ande-
ren Lunge zu arbeiten — oder
auch nur mit einer Lunge, wenn
man beispielsweise einen ope-
rierten Patienten oder einen
Patienten mit Skoliose behandeln
muss.

3. Die Beweglichkeit der
Wirbelsidule

Nach der Atmung, den grie-
chischen Stellungen und der
wechselseitigen Ubung befasst
sich das dritte Element mit der
Beweglichkeit der Wirbelsiule.
In der Anatomie beschrinkt sich
die Wirbelsdule auf vier Bewe-
gungsabliufe: die Beugung, die
Dehnung, die Drehung und die
seitliche Neigung. Margaret Mor-
ris hat einen fiinften Bewegungs-
ablauf definiert, welcher durch
das seitliche Verschieben des
Beckens bei Geradehalten des
Brustkorbes — oder das Verschie-
ben des Brustkorbes bei Gerade-
halten des Beckens — erzielt
wird.

Eine «Ubung fiir den ganzen
Korper» in der Therapie wird be-
gleitet von der Wiederentdeckung
seines Aufbaus. Trotz einer Be-
hinderung, einer Lihmung, einer
Amputation realisiert die Person,
dass auch sie — wie alle andern —
schone Bewegungen, einen ent-
spannten Nacken und einen aus-
drucksvollen Blick haben kann!
Sie wird sich bewusst — nicht
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2. Teil

3. Teil

Drei mogliche Varianten: liegend, sitzend
oder stehend.
Viervierteltakt — tiefes Atmen —
Ausgangsposition: normal.

1. Teil

Taktmass I: Einatmen 4 Takte
Takt 1 bis 4

Taktmass I: Einatmen 4 Takte
Takt 1 und 2

Taktmass I: Einatmen 4 Takte
Takt 1 und 2

Die Arme vorne bis auf Hohe der
Schultern anheben, wobei die Distanz zwi-
schen den Schultern eingehalten wird; die
Handinnenfldchen liegen einander gegen-
tiber, die Finger sind gestreckt.

Takt 3 und 4

Beide Arme seitlich auf Hohe der Hiiften
anheben, Handinnenflichen nach vorne,
Finger strecken, Nacken hochziehen, Kopf
gerade halten. Diese Schlussposition wird
beim 4. Takt erreicht.

Taktmass II: Ausatmen 4 Takte

Einwirtsdrehen der Unterarme, die
Ellbogen leicht beugen und langsam die
Arme in die Ausgangsstellung zuriickbrin-
gen. Die Ellbogen beriihren den Korper vor
den Hinden. Den Nacken neigen, den Kopf
senken und die Lendengegend nach hinten
driicken.

Diesen Teil wiederholen.

2. Teil

Ausgangsposition

i,

Einatmen l

SPV/ FSP/ FSF/ FSF

Seitliches Anheben der Arme auf Hohe
der Schultern; die Position wird beim 4. Takt
erreicht.

Taktmass II: Ausatmen 4 Takte
Takt 1

Einwirtsdrehen der Unterarme.
Takt 2 bis 4

Die Ellbogen leicht beugen, die Arme bis
zur Ausgangsstellung senken; die Ellbogen
bertihren den Korper vor den Hinden.
Nacken senken, Kopf neigen.

Diesen Teil wiederholen.

Beide Arme vorne bis iiber den Kopf an-
heben, Schultern gut auseinanderhalten,
Handinnenflichen zueinander drehen, Finger
strecken, Nacken strecken, Kopf nach hinten
ziehen. Diese Position wird beim 2. Takt er-
reicht.

Takt 3 und 4

Die Arme seitlich bis auf Héhe der Schul-
tern senken, die volle Dehnung des Thorax
halten, Handinnenflichen nach oben dre-
hen, Kopf gerade halten, Kinn einziehen.

Taktmass II: Ausatmen 4 Takte
Takt 1
Einwidrtsdrehen der Unterarme.
Takt 2 bis 4
Ellbogen leicht beugen, langsam die
Arme bis zur Ausgangsposition senken,
Nacken neigen, Kopf nach vorne beugen.
Diesen Teil wiederholen.
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3. Teil
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dessen, was ihr fehlt, sondern
/ dessen, was sie alles machen
kann! Und dies bedeutet fiir die
Rehabilitation und das personli-
Ausatmen che seelische Gleichgewicht ei-

nen grossen Vorteil. Die Zu-
gehorigkeit zu einer selbstge-
wihlten Gruppe fordert die Mo-
tivation und damit die heilende
Kraft der Bewegung. Die Begeg-
nung mit andern, der Blick der
andern wird Teil des Alltags und
begiinstigt die soziale Einglie-
derung (oder Wiedereingliede-

rung). Die Person wird in ihrer
Ganzheit erfahren, und durch
dieses Wohlbefinden ~werden
auch die Bewegungen besser. Die
Methode legt grossen Wert auf
Konzentration, Koordination, Ge-
ddchtnis: Diese Fihigkeiten, wel-
che unentwegt gefordert werden,
halten den Geist wach und spie-
len fiir die Psyche eine entschei-
dende Rolle.

Eine noch so durchdachte
Technik wirkt schnell einmal
langweilig, wenn sie nicht kreativ
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Diese Grundatmung wird in Riickenstellung
mit gebeugten Knien ausgefiihrt, wobei man sitzen
oder stehen kann.

Viervierteltakt — so tief wie moglich atmen —
Ausgangsstellung: normal.

Taktmass I: Einatmen in
4 Takten durch die Nase
Takt 1

Taktmass II: Ausatmen in
4 Takten, langsam, mit einem leichten
Summton die Luft durch den Mund ausatmen.
Takt 1

Die untere Bauchwand, unterhalb des Zwerch-
fells, zusammenziehen; versuchen, den Bauch un-
ter dem Zwerchfell anzuheben und dabei die Rip-
pen weiterhin gedehnt zu halten.
Takt 2

Den Bauch zusammengezogen halten.
Takt 3

Die Muskeln zwischen den Rippen entspannen.
Takt 4

Die unteren Rippen seitlich nach aussen deh-
nen, die Basis der Lungen fiillen.
Takt 2

Weiterhin die Lungenbasis dehnen, die Mitte
der Lungen fiillen.

Die Brustmuskulatur entspannen, damit die
Dehnung so weit wie moglich ausgefiihrt werden
kann. Die Bauchmuskeln wihrend des gesamten
Ausatmens angespannt halten, jedoch sofort voll-
stindig loslassen, sobald man mit Einatmen be-

Takt 3

ginnt.

Die oberen Rippen dehnen.
Takt 4

Weiterhin einatmen, die Nasenwege offnen und
versuchen, Luft in die Stirnhohle einzuatmen.
Langsame und regelmissige Bewegung iiber 4

Takte.

Bemerkungen:

Ein «hohles Kreuz» kann vermieden werden,
wenn man die Ubung im Schneidersitz oder mit
ausgestreckten, gekreuzten Beinen ausfiihrt.

l

angewendet wird. Personen, wel-
che gesundheitlich angeschlagen
sind, erleben die Ausdrucksfrei-
heit oft als Augenblick der Be-
freiung, in dem der Traum zur
Wirklichkeit wird. Diese kleinen
Siege iiber sich selbst lassen den
einzelnen wachsen. Auch geben
sie ihm Mut fiir die Zukunft. Je
mehr ein Patient spiirt, was man
von ihm erwartet, desto mehr ist
er bereit, das von ihm Verlangte
zu geben.

SPV/ FSP/ FSF/ FSF

} Einatmen

«...aber auch Kennen- und
Schitzenlernen der Formen,
der Linien, der Farben und
der Tone»

Die Zugehorigkeit zu einer
Gruppe ist eine Voraussetzung fiir
das Schitzenlernen der Formen
und ihres Zusammenspiels, wel-
ches auf Kontrast und Gleichheit,
Symmetrie oder Asymmetrie be-
ruht. Die Harmonie der Linien,
die vor allem mit der Ausdrucks-
fahigkeit zusammenhingt, wird
im Augenblick der Entwicklung

gesucht und analysiert. Sie muss
dann  wihrend der ganzen
Durchfiihrung der Ubung stindig
vorhanden sein. Jeder Bewe-
gungsablauf wird von einer Mu-
sik begleitet, welche Margaret
Morris speziell in Abstimmung
auf die gewiinschte Ausfilhrung
ausgewihlt hat: kriftig, schwung-
voll, langsam, entspannt... Die
musikalische Untermalung hat
den entscheidenden Vorteil, dass
die Ubung wiederholt und ver-
bessert werden kann, ohne lang-

weilig zu werden. Die Rhythmus-
variationen geben der Bewegung
Struktur und Ausdruck.

Was ist «Tanzen», wenn nicht
harmonisches Bewegen zu einem
Rhythmus oder einer Musik? So
kann jede Person — selbst wenn
sie im Rollstuhl sitzt oder im Bett
liegt — ihr Leben «tanzen»!

Niemand bleibt unberiihrt,
wenn auf den Gesichtern die
Freude an der Bewegung, am
Leben sichtbar wird! Ich selbst
bin seit iiber fiinfzehn Jahren
Physiotherapeutin und Lehrerin
der Margaret-Morris-Methode,
und ich bin iiberzeugt davon,
dass der dsthetische Aspekt der
Bewegung ein grundlegender
Faktor ist, der im Rehabilitations-
prozess einbezogen werden muss.
Er ist ein «Plus», welches der
praktischen Physiotherapie, aber
auch der menschlichen Bezie-
hung eine neue Dimension gibt.

Wenn «Rehabilitieren mit den
Augen eines Kiinstlers» Sie inter-
essiert, wenn Sie gerne mehr er-
fahren mochten iiber Weiterbil-
dungskurse, Aktivititen der «As-
sociation Suisse Méthode Mar-
garet Morris» und iiber Kurse in
Threr Region oder wenn Sie eine
Vorfiihrung der Ubungen dieser
Methode wiinschen, wenden Sie
sich an die Autorin, welche IThre
Fragen gerne beantwortet.

Eine harmonische Zusam-
menarbeit zwischen Physiothera-
peuten und MMM-Lehrern konn-
te fiir alle einen wichtigen Schritt
bedeuten, insbesondere aber fiir
jene, die am meisten davon profi-
tieren: Thre Patienten und unsere
Schiiler.
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die orthopddische Kopf-
und Nackenstiitze

Aufgrund der ausgedehnten klinischen Priifung indiziert
bei:

® Nacken- und Schulterbeschwerden

@ hartndckigem und resistentem Kopfweh

@ Rlckenbeschwerden.

«the pillow»® ermdglicht eine optimale Lagerung von
Kopf und Nacken: in Seitenlage bleibt der Kopf in Mittelstel-
lung, in Rickenlage entsteht eine unauffallige aber wirk-
same Extension.

Die Bewegungsfreiheit bleibt voll erhalten.

Es gibt 3 Modelle:

Normal: «Standard» und «Soft» fUr Patienten tber bzw.
unter 65 kg Korpergewicht.

«Travel»: «Standard» und «Soft», als Reisekissen und flr
Patienten mit Flachriicken oder kurzem Nacken.

NEU: «Extra Comfort», aus Latex (Naturmaterial), «Stan-
dard» und «Soft», besonders angenehm und dauerhaft.

the pillow®: das professionelle
Kissen, das den spontanen Schmerz-
mittelkonsum signifikant senkt.

Senden Sie mir bitte:

O Prospekte und Patientenmerkblatter zum Auflegen

O eine vollstandige Dokumentation

3 einen Sonderdruck der Publikation «Evaluation eines
Kopfkissens bei cervikalen Beschwerden» aus der
Schmerzklinik Basel.

BERRO AG
Postfach
4414 Fillinsdorf

Stempel

- AT
Das Wasserbett.

Der Gesundheit zuliebe.

Schweizer Qualitits-Wasserbetten

Gerne senden wir lhnen eine Dokumentation
und eine Liste der autorisierten Fachgeschdfte.
Rufen Sie uns einfach an.
Tel. 055-27 95 55, FAX 055 - 274185, VTX 055 - 27 53 55

 Lifts d'escalier Rigert pour toutes situati

Avec un lift Rigert, les escaliers ne sont plus un
obstacle pour les séniors, les handicapés,
les méres avec

poussette, efc.

- Veuillez me faire parvenir voire documenta-
tion sur un lift & I'intérieur O & I'extérieur

Pour la Suisse romande:

Praximed S.A. Nom:

1T Rue de Bourg Rue, no.:
1003 Lausanne NPA/lieu:
Tél. 021 887 80 67 T4l

Ph



Le concept d’assurance FSP — une solution pratique pour les physiothérapeutes.
Elaboré en collaboration avec

Mobiliere Suisse BN L Lo

Société d'assurances
Toutes les questions d'assurances <sous le méme toit...»

Grace au concept d'assurances élaboré parla FSP en collaboration étroite avec la Mobiliere
Suisse, Société d'assurances, la Rentenanstalt et la caisse-maladie Sanitas, nous pro-
posons désormais aux membres de la Fédération et a leurs familles des prestations de
services couvrant la totalité du théme <assurancesy. De A a Z! Nous allons continuer,
d’entente avec nos partenaires, a améliorer ce concept et a le compléter au besoin.

C’est volontiers que nous vous fournirons les informations dont vous pourriez avoir besoin
ou répondrons aux questions concréetes que vous vous posez. En toute neutralité et avec
compétence. Et gratuitement, par dessus le marché!

SPV SCHWEIZERISCHER PHYSIOTHERAPEUTEN-VERBAND
FSP FEDERATION SUISSE DES PHYSIOTHERAPEUTES
FSF FEDERAZIONE SVIZZERA DEI FISIOTERAPISTI

FSF FEDERAZIUN SVIZRA DALS FISIOTERAPEUTS

Bureau des assurances FSP
Case postale 3190
6210 Sursee
Teéléphone 045/21 91 16, télefax 045/21 00 66

Sitzen Sie eigentlich richtig?

Die SPINA-BACRiickenstiitze ist von
medizinischen und therapeutischen
Fachleuten als wirksames Hilfs-
Offizieller Sponsor des SPV mittel zur Entlastung des Rickens

\J
im Kampf gegen Rucken- :
N
)

STOKKE

MACHT DAS LEBEN SITZENSWERT

beschwerden anerkannt.

Das riickengerechte Sitzen rickt mehr und ~Leicht mitzutragen
mehr in den Vordergrund! —Regulierbar in 6 Positionen
—Fur alle Stihle geeignet .
Der Riicken wird —Jetzt mit Lammfelliberzug
optimal gestitzt und Wechselmagnet [ |
und entlastet. erhéltlich

SPINA-BAC

§ verwohnt lhren Ricken

Bitte senden Sie mir unverbindlich:

Q Gratisprospekt mit ausfihrlichen
Informationen

Q 10 Tage zur Probe ein SPINA-BAC
in folgender Ausfihrung:
Farbe:
Q Schwarz Q Blaugrau Q Braun
Q mit Riemen Q ohne Riemen

Bewegen Sie lhre Patienten! Q Lammfell und Magnet
Name: REGULIERBAR
- FUR JEDEN RUCKEN
STOKKE AG Adresse:

Panoramaweg 33, 5504 Othmarsingen
Tel. 064 - 56 31 01, Fax 064 - 56 31 60

Einsenden an: 2/93

SPINA-BAC SCHWEIZ, Bantech Medical

*
k N I\:‘ I m k )D } Todistrasse 50, 8633 Wolfhausen
Telefon 055 - 38 29 88, Telefax 055 - 38 31 33

3




	Rehabilitieren mit den Augen eines Künstlers

