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(54) THERAPEUTISCHE BEHANDLUNGSLIEGE

(57) Therapeutische Behandlungsliege mit einer Auflage-
flaiche (1) fur den Patienten, sowie zumindest einem,
unterhalb der Auflageflache (1) angeordneten
Schallkdrper (4), der Schallwellen mit einer Fre-
quenz unter 100 Hz erzeugt, bei der erfindungsge-
maR vorgeschlagen wird, dass unterhalb der Aufla-
geflache (1) ein abgeschlossener Resonanzkasten
(2) vorgesehen ist, dessen obere Deckflache (3) Teil
der Auflageflache (1) ist, und der zumindest eine
Schallkdrper (4) im Innenraum des Resonanzkas-
tens (2) mit einer zur Auflageflache (1) im Wesentli-
chen senkrechten Schwingmembran (11) angeord-
net ist. Durch den erfindungsgemafR vorgesehenen
Resonanzkasten (2) wird somit die Schalleistung
des Schallkérpers (4) in eine gleichmaRige Schwin-
gung der Begrenzungsflachen des Resonanzkas-
tens (2) umgesetzt. Dadurch wird die Auflageflache
(1), ndmlich jener Teil, der durch die Deckflache (3)
des Resonanzkastens (2) gebildet wird, gleichmafi-
ger in Schwingung versetzt, und ein optimales
Schwingungsverhalten der Auflageflache (1) bewirkt,
wodurch der therapeutische Effekt verbessert wird.
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Zusammenfassung:

Therapeutische Behandlungsliege mit einer Auflagefldche (1)
fiir den Patienten, sowie zumindest einem, unterhalb der
Auflageflache (1) angeordneten Schallkdrper (4), der
Schallwellen mit einer Frequenz unter 100 Hz erzeugt, bei der
erfindungsgeméaf vorgeschlagen wird, dass unterhalb der
Auflagefléche (1) ein abgeschlossener Resonanzkasten {2)
vorgesehen ist, dessen obere Deckflé&che (3) Teil - der
Auflageflache (1) ist, und der zumindest eine Schallkérper (4)
im Innenraum des Resonanzkastens (2) mit einer zur
Auflageflache (1) im Wesentlichen senkrechten Séhwingmembran
(11) angeordnet ist. Durch den .erfindungsgeméﬁ vorgesehenen
Resonanzkasten (2) wird somit die Schalleistung des
Schallkérpers (4) in eine (gleichmdaBige Schwingung der
Begrenzungsflidchen des Resonanzkastens . (2) umgesetzﬁ. Dadurch
wird die Auflagefldche (1), na&mlich jener Teil, der durch die
Deckflé&che (3} des Resonanzkastens (2) gebildet wird,
gleichmaBiger in Schwingung versetzt, und ein optimales
Schwingungsverhalten der Auflagefldche (1) bewirkt, wodurch

der therapeutische Effekt verbessert wird.

Fig. 2
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Die Erfindung betrifft eine therapeutische Behandlungsliege
mit einer Auflagefléche fir den Patienten, sowie zumindest
einem, unterhalb der Auflageflidche angeordneten Schallkérper,
der Schallwellen mit einer Frequenz unter 100 Hz erzeugt,

gemdB dem Oberbegriff von Anspruch 1.

Behandlungsliegen dieser Art erzielen einen therapeutischen
Effekt mithilfe der, durch die Niederfrequenz-Schwingungen
erzeugten Tiefenentspannung des Patienten, sowie durch die
eingebrachte Energie der Schallwellen, die etwa in Wirme
ibergeht, oder fiir eine Restrukturierung von Geweben, Bandern,
Filamenten oder Muskeln sorgt. Gute Resultate konnten etwa bei
Ricken-, Knie-, Hiift- und Kieferschmerzen, Durchfall und

Verstopfung, Migrane und Regelbeschwerden, sowie bei
chronischen Nebenhthlen- und Blasenentziindungen nachgewiesen
werden. - Des Weiteren wirken Niederfrequenz—Schwingungen

stressldsend und entkrampfend. Schallkérper der verwendeten
Art, die 'Frequenzen unter 100 Hz erzeugen, sind auch als
~Subwoofer™ bekannt. Die so erzeugten Schwingungen iibertragen
sich_‘direkt auf den Korper des Patienten und sindl als
Niederfrequenz-Schwingungen fithlbar. Durch die direkte
Ubertragung dieser Schwingungen auf den Kbdrper anstatt einer
akustischen Wahrnehmung unterliegen diese Schwingungen aber

nicht der kognitiven Filterung.

In herkdmmlicher Art werden die Schallkérper .unmittelbar an
der Auflageflache montiert, wodurch die Schwingungen direkt
auf die Auflageflache Ubertragen werden. Diese
Ausfihrungsformen weisen allerdings den Nachteil auf, dass
einerseits eine stark lockalisierte Abgabe der Schwingungen auf
die Auflagefldche erfolgt, und zudem das Eigengewicht der

Schallkdrper die Schwingfahigkeit der Auflageflache
beeintrachtigt. Beides bewirkt ein ungleichférmiges
Schwingungsmuster der Auflagefléache, wodurch der

therapeutische Effekt beeintrdchtigt wird.

Es 1ist daher das Ziel der Erfindung, die Auflageflédche

gleichmaﬁiger in Schwingung zu versetzen, um ein optimales
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Schwingungsverhalten der Auflagefliche 2zu bewirken, und. den

therapeutischen Effekt dadurch zu verbessern.

Diese Ziele werden durch die Merkmale von Anspruch 1 erreicht.

Anspruch 1 bezieht sich auf eine therapeutische
Behandlungsliege mit einer Auflagefliche fiir den Patienten,
sowie zumindest einem, unterhalb der Auflagefliche

angeordneten Schallkérper, der Schallwellen mit einer Frequenz
unter 100 Hz erzeugt, wobei erfindungsgemdB vorgesehen ist,
dass unterhalb der Auflagefléche ein abgeschlossener
Resonanzkasten vorgesehen ist, dessen obere Deckfldche Teil
der Auflagefl&che ist, und der zumindest eine Schallkdrper im
Innenraum des Resonanzkastens mit einer zur Auflagefldche im
Wesentlichen senkrechten Schwingmembran angeordnet ist. Durch
den erfindungsgemdB vorgesehenen Resonanzkasten wird die
Schalleistung des Schallktrpers in eine gleichmédfige
Schwingung der Begrenzungsflachen des Resonanzkastens
umgesetzt, wobei \ die
Deckfliche des Resonanzkastens Teil der Auflagefldche ist. Der
Patient ruht somit im Wesentlichen auf der Deckfldche des
Resonanzkastens, und wird somit unmittelbar dem gleichmdBigen

Schwingungsbild des Resonanzkastens ausgesetzt.

Vorzugsweise'kann genau ein Schallkdrper vorgesehen sein, der
in der Mitte des Resonanzkastens angeordnet ist. Dadurch

werden mitunter unerwiinschte Interferenzeffekte vermieden.

Die Ausfiihrung des Resonanzkastens kann auf unterschiedliche
Weise erfolgen. Vorzugsweise wird vorgeschlagen, dass die
Bodenfldche des Resonanzkérpers einen mittigen, zur
Auflagefldche parallelen Abschnitt aufweist, sowie beidseits
seitlich anschlieBende, zur Auflageflache geneigte, schrége
Abschnitte. Der mittige Abschnitt dient als Trdger fiur den
Schallkdrper, wobeli die seitlich anschliefenden, schragen
Abschnitte den vom Schallkdrper abgegebenen Schall in den
Resonanzkasten zurick reflektieren, und eine Homogenisierung

des Schallfeldes bewirken.




Da der Resonanzkasten in seiner Gesamtheit schwingfdhig sein
soll, ist er entsprechend zu lagern oder aufzuhdngen. Hierfiir
wird vorgeschlagen, dass eine zur Auflagefldche parallele,
untere Tragerplatte fir den Resonanzkasten vorgesehen ist, die
einen Durchbruch aufwéist ’ in dem der Resonanzkasten
eingesetzt 1ist, wobei sich der Resonanzkasten mit seinen
schrdgen Abschnitten an den Randkanten des Durchbruchs
abstiitzt. Fiir eine solche Ausfihrungsform hat sich in der

Praxis eine gute Schwingfahigkeit des Resonanzkastens ergeben.

Des Weiteren wird vorgeschlagen, dass der Resonanzkdrper mit
losem Fdllgut niedriger Dichte, vorzugsweise Wolle, befiillt
ist. Ein solches Flllgut unterstiitzt die Homogenisierung des

Schallfeldes im Inneren des Resonanzkastens.

Die Erfindung wird im Folgenden anhand eines
Ausfilhrungsbeispiels mithilfe der beiliegenden Figuren né&her

erliutert. Es zeigen hierbei die

Fig. 1 eine Ansicht einer Ausfihrungsform einer

erfindungsgemiBen Behandlungsliege von oben gesehen, und die

Fig. 2 einen Querschnitt der erfindungsgemédfen

Behandlungsliege gemdB Fig. 1.

Die in Fig. 1 und Fig. 2 gezeigte Behandlungsliege gemdl der
Erfindung weist eine Auflagefldche 1 auf, die in der Régel mit
einer Liegematte 9 aus elastischem Material, etwa Schaumstoff
und dergleichen, versehen sein wird. In der Behandlungsliege
ist ein Resonanzkasten 2 integriert, dessen Deckfldche 3 mit
der Auflagefldche 1 eben abschlieBit, sodass die Deckfldche 3
Teil der Auflagefliche 1 ist. Der Patient ruht somit
groBtenteils auf der Deckflé&che 3. Eine méglicﬁhe
Busflihrungsform des Resonanzkastens 2 ist anhand der Fig. 2
ersichtlich. Er verfiigt iiber eine Bodenfldche mit einem
mittigen, zur Auflagefliche 1 parallelen BAbschnitt 6, sowie
beidseits seitlich anschlieflende, zur Auflagefldche 1
| geneigte, schrige Abschnitte 7. Der Querschnitt des
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Resonanzkastens 2 ist somit im Wesentlichen trapezférmig
ausgefihrt. Des Weiteren 1ist eine zur Auflageflidche 1
parallele, wuntere Tridgerplatte 8 fir den Resonanzkasten 2
vorgesehen, die einen zentralen Durchbruch aufweist, in dem
der Resonanzkasten 2 eingesetzt  ist, wobei  sich der
Resonanzkasten 2 mit seinen schrdgen Abschnitten 7 an den
Randkanten des Durchbruchs abstiitzt. Der Resonanzkasten 2 ist
somit auf der Tragerplatte 8 schwingfdhig gelagert. Die
Trédgerplatte 8 ist etwa auf Stiitzfifen 10 stabil montiert. Der
Resonanzkasten 2 ist vorzugsweise aus Holz gefertigt, generell
werden natirliche Materialien, etwa Holz, zur Fertigung der

gesamten Behandlungsliege bevorzugt.

Im Innenraum des Resonanzkastens 2 ist ein Schailkérper 4 mit -
einer zur Auflagefldche 1 im Wesentlichen  senkrechten
Schwingmembran 11 angeordnet. Im gezeigten Ausfiihrungsbeispiel
wird genau ein Schallkdérper 4 verwendet, der in der Mitte des
Resonanzkastens 2 angeordnet ist, und lber eine Halterung 12,
etwa eine Holzplatte, die im Rescnanzkasten 2 eingesetzt ist,
befestigt, vorzugsweise am mittigen Abschnitt 6 der
Bodenflidche. Der Schallkdrper 4 erzeugt Schall mit einer
Frequenz von maximal 100 Hz, der entlang der Pfeilrichtungen A
abgestrahlt wird. Die Anéteuerung des Schallkérpers 4 erfolgt
mithilfe einer Steuereinheit (in den Fig. 1 und 2 nicht
~ersichtlich), die etwa an einer AuBenwand der Behandlungsliege
befestigt ist, und ilber Bedienelemente etwa zur Steuerung der
Frequenz, der Schallleistung, cder der Impulsform des
erzeugten Schallbildes des Schallkérpers 4 verfigt. Der
Innenraum des Resonanzkastens 2 ist des Weiteren mit losem

Fiillgut 5 niedriger Dichte, vorzugsweise Wolle, beftillt.

Inm Bedienzustand der erfindungsgemdfien Behandlungsliege
strahlt der Schallkérper 4 akustische Schallwellen mit
Frequenzen unterhalb wvon 100 Hz in den Innenraum des
Resonanzkastens 2 in die Pfeilrichtungen A ab. Die seitlich
anschlieBenden, schrigen BAbschnitte 7 des Resonanzkastens 2
reflektieren den vom Schallkdrper 4 abgegebenen Schall in den
Innenraum des Resonanzkastens 2, und bewirken eine
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Homogenisierung des >Schallfeldes, die dufch das Fullgut 5
verstdrkt wird. Durch den erfindungsgemah vorgesehenen
Resonanzkasten 2 wird somit die Schalleistung des
Schallkdrpers 4 in eine. gleichmdBige Schwingung der
Begrenzungsfldchen des Resonanzkastens 2 umgesetzt. Dadurch
wird die Auflagefldche 1, namlich jener Teil, der durch die
Deckfl&dche 3 des Resonanzkastens 2 gebildet wird,
gleichmdfiger in Schwingung versetzt, und ein optimales
Schwingungsverhalten der Auflagefldche 1 bewirkt, wodurch der

therapeutische Effekt verbessert wird.
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Anspriche:

1.

Therapeutische Behandlungsliege mit einer Auflagefléche
(1) fir den Patienten, sowie zumindest einem, unterhalb
der Auflagefldche (1) angeordneten Schallkdérper (4), der
Schallwellen mit einer Frequenz unter 100 Hz erzeugt,
dadurch gekennzeichnet, dass unterhalb der Auflageflidche
(1) ein abgeschlossener Resonanzkasten (2) vorgesehen
ist, dessen obere Deckflache (3} Teil der Auflagefléache
(1) ist, und der zumindest eine Schallkdérper (4) im
Innenraum des Resonanzkastens (2) mit einer Zur
Auflagefliache (1) im Wesentlichen senkrechten

Schwingmembran (11) angeordnet ist.

Therapeutische Behandlungsliege nach Anspruch 1, dadurch
gekennzeichnet, dass genau ein Schallkdrper (4)
vorgesehen ist, der in der Mitte des Resonanzkastens (2)

angeordnet ist.

Therapeutische Behandlungsliege nach Anspruch 2, dadurch
gekennzeichnet, dass die deenfléche des Resonanzkdrpers
(2) einen mittigen, =zur Auflagefldche (1) parallelen
Abschnitt (6) aufweist, sowie beidseits seitlich
anschlieBende, zur Auflagefldache (1) geneigte, schréage

Abschnitte (7).

. Therapeutisché Behandlungsliege nach Anspruch 3, dadurch

gekennzéichnet, dass eine zur Auflageflidche (1)
parallele, untere Tragerplatte (8) flr den Resonanzkasten
(2) vorgesehen ist, die einen Durchbruch aufweist, in dem
der Resonanzkasten (2) eingesetzt ist, wobei sich der
Resonanzkasten (2) mit seihen schriagen Abschnitten (7) an

den Randkanten des Durchbruchs abstiitzt.

{
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5. Therapeutische Behandlungsliege nach einem der Anspriiche
1 bis 4, dadurch gekennzeichnet, dass der Resonanzkdrper
(2) mit losem Filllgut niedriger Dichte, vorzugsweise

Wolle, befillt ist.

el

Wien, am /Hafz 2010
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