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ES 2336432 T3

DESCRIPCION

Dispositivo de tratamiento con camilla de tratamiento y aparato de tratamiento.
Campo de la invencion

La presente invencion se refiere a un dispositivo de tratamiento con una camilla de tratamiento y un aparato de
tratamiento, que es apropiado para el tratamiento de pacientes en la zona de la cabeza.

Un tratamiento de pacientes con, por ejemplo, dolores por tinnitus es posible con éxito por radioterapias, por
ejemplo, por radioterapia con determinadas sefiales, como campos pulsantes que estdn aplicados a través de un campo
magnético. Para ello, el paciente y en particular la zona de la cabeza que presenta los dolores se expone a un tratamiento
con radioterapia con una duracién proporcionalmente larga, aproximadamente en el orden de magnitud de una hora.
Esto significa que el paciente estd sentado o tumbado durante un tiempo predeterminado sobre un dispositivo de
tratamiento, aplicdndose en su cabeza de forma apropiada las sefiales, por ejemplo, las sefiales determinadas como
campos pulsantes que se aplican a través de un campo magnético.

Para que los rayos puedan aplicarse de forma apropiada y eficazmente sobre la zona de la cabeza del paciente, debe
garantizarse una camilla de tratamiento en unidn con el aparato de tratamiento, ademds de que el paciente durante el
tratamiento no pueda cambiar drasticamente su posicion de tratamiento.

Estado de la técnica

Las camillas de tratamiento con diferentes mecanismos de regulacion para los més diferentes tratamientos se
conocen en la técnica. Por ejemplo, se conocen camillas de masaje que presentan una entalladura en forma de cabeza
en la zona en la que descansa la cabeza del paciente, de forma que un paciente tumbado boca abajo puede respirar
y estar tumbado comodamente sin girar su cabeza y por consiguiente sin generar torsiones mientras se le realiza el
tratamiento con masaje.

También para otros tipos de tratamientos o exploraciones se conocen camillas conformadas correspondientemen-
te.

Para el tratamiento en la zona de la cabeza se conocen igualmente diferentes hilos de tratamiento. Por ejemplo, se
conocen elementos portantes en forma de disco, aparatos de tratamiento de tipo auriculares o gorros para la terapia
con radiacién, también con campos magnéticos. También se emplean elementos tubulares que tienen un didmetro
determinado de la abertura de alojamiento para la cabeza del paciente.

En el documento EP 0 661 079 Al se describe un aparato de terapia magnética con una camilla de tratamiento.
La camilla de tratamiento alli descrita comprende en ocasiones una pluralidad de unidades de generacién de campos
magnéticos que estdn dispuestas en paralelo sobre una base de fijacién y se emplean en la zona de la cabeza de un
paciente. Para ello el documento da a conocer una parte de soporte de la cabeza en la que puede posicionarse la cabeza
del paciente.

El documento W0 97/00639 da a conocer un aparato de terapia electromagnética, en el que estd dispuesto de
forma mévil un generador de flujo en la parte posterior de un asiento de tratamiento y puede moverse sobre carriles a
diferentes alturas.

Exposicion de la invencion

La invencion tiene el objetivo de proponer un dispositivo de tratamiento con camilla de tratamiento y aparato de
tratamiento, que hagan posible una colocacién cémoda y definida del paciente sobre la camilla y respecto al aparato
de tratamiento durante un tratamiento mds largo de un paciente en la zona de la cabeza, en particular por radioterapia,
permaneciendo adaptable al mismo tiempo la camilla de tratamiento o el aparato de tratamiento y dispositivo de
tratamiento a diferentes medidas corporales de un paciente.

Este objetivo se resuelve por un dispositivo de tratamiento con las caracteristicas de la reivindicacion 1.

En cuanto a la camilla de tratamiento, la invencion se basa en el pensamiento de que la camilla de tratamiento
es apropiada por su entalladura alargada, que se extiende en direccién longitudinal de la camilla de tratamiento, para
alojar un aparato de tratamiento que puede ajustarse a la longitud corporal de un paciente mediante un dispositivo
apropiado que puede desplazarse dentro de la entalladura alargada, de forma que el aparato de tratamiento se dispone
de forma apropiada en la zona de la cabeza del paciente. En este caso la entalladura alargada, de la que pueden estar
previstas también varias si el aparato de tratamiento debe fijarse sobre varios soportes, estd dispuesta de forma que
se extiende del extremo de cabeza de la camilla de tratamiento tan lejos que pueden tratarse de forma controlada
tanto los pacientes, que por su tamafio corporal necesitan toda la longitud de la camilla de tratamiento, como también
los pacientes proporcionalmente pequefios para los que el aparato se ajusta mediante las entalladuras alargadas en el
extremo de las entalladuras opuesto al extremo de cabeza.
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También en cuanto al aparato de tratamiento, la invencién se basa en el pensamiento de disefiar éste de forma adap-
table a los diferentes perimetros craneales de los pacientes. Puesto que, por ejemplo, es razonable para el tratamiento
por radiacién rodear la zona de la cabeza circularmente por un dispositivo de tratamiento, junto a una parte de soporte
sobre la que estd colocada la cabeza del paciente durante el tratamiento, estd montada al menos una parte cobertora
dispuesta de forma pivotable. Por consiguiente, con la parte cobertora abierta, la cabeza del paciente se introduce en
ésta no sélo en la direccién axial de la abertura cilindrica (en el estado cerrado) del aparato de tratamiento. Mejor
dicho, también es posible poner la cabeza de forma natural desde arriba en el aparato de tratamiento. No obstante, se
garantiza que en el estado cerrado de la parte de soporte y al menos una parte cobertura se rodea la cabeza del paciente
de forma que sea posible un tratamiento eficaz.

El dispositivo de tratamiento segtin la invencion se basa finalmente en el pensamiento de integrar los mecanismos
de regulacién y, por consiguiente, mecanismos de adaptacién de la camilla de tratamiento y del aparato de tratamiento
en un dispositivo de tratamiento que puede adaptarse correctamente a las necesidades de un paciente, en particular
respecto a su dimensioén corporal y su perimetro craneal. Gracias al disefio del dispositivo de tratamiento segun la
invencidén, un paciente a tratar puede sentarse o tumbarse de forma convencional sobre la camilla de tratamiento
y poner su cabeza en el aparato de tratamiento bajando el tronco. No es necesario un deslizamiento complicado o
similares.

Formas de realizacion ventajosas se caracterizan por las reivindicaciones restantes.

Asi la camilla de tratamiento comprende de forma ventajosa un extremo de cabeza inclinable. Por ello, el paciente
puede tratarse estando sentada en una posicion cémoda, que se corresponde a una posicion ergondémica de descanso.
En este caso el extremo de cabeza puede inclinarse de forma inalterable, es decir, que la camilla de tratamiento no
tiene una posicion en la que el paciente estd tumbado realmente, o la inclinacién del extremo de cabeza puede regu-
larse facultativamente mediante un mecanismo de inclinacién apropiado y, dado el caso, puede ajustarse también a
diferentes inclinaciones, de forma que puede elegirse una posicién agradable para el paciente durante el tratamiento.
Esto es ventajoso en particular por tanto puesto que el paciente pasa segun el tratamiento un tiempo de tratamiento pro-
porcionalmente largo, aproximadamente en el orden de magnitud de una hora, sobre la camilla. Adicionalmente debe
pensarse que normalmente deben realizarse varios tratamientos a distancias lateralmente predeterminadas, de forma
que una posicion agradable para el paciente durante el tratamiento contribuye claramente al bienestar del paciente.

En este caso, el extremo de cabeza inclinable ocupa ventajosamente aproximadamente la mitad de la longitud de la
camilla de tratamiento. Esta divisién es preferible puesto que en este caso los gliteos y las piernas del paciente pueden
estar alineados en una posicién esencialmente horizontal y la zona del tronco y de la cabeza se apoya por el contrario
en una posicidn inclinada de la camilla de tratamiento.

Un mecanismo sencillo de regulacién para la camilla de tratamiento, en particular para la inclinacién del extremo
de cabeza de la camilla de tratamiento puede obtenerse por un dispositivo segtin se conoce, por ejemplo, de sillas cober-
toras. El cuerpo de soporte que estd provisto preferiblemente con las piernas del bastidor de la camilla de tratamiento,
presenta en este caso al menos una zona de enclavamiento para una parte de apoyo montada de forma pivotable en la
parte de cabeza. Mediante el enclavamiento de la parte de apoyo en la zona de enclavamiento, la parte de cabeza se
lleva a la posicidn inclinada y mediante la parte de apoyo se apoya en estd posicidn inclinada. Mediante la prevision de
varias zonas de enclavamiento en el cuerpo de soporte que pueden estar disefiadas, por ejemplo, de forma escalonada,
se hace posible una regulacién en varias posiciones inclinadas respecto al extremo de pies del bastidor esencialmente
horizontal. En esta descripcion “direccién longitudinal” significa sin excepcion la direccién de extension principal de
la camilla de tratamiento, que se corresponde con la direccién de cabeza - pies de un paciente si descansa sobre la
camilla de tratamiento. Con “extremo de cabeza” se piensa en aquella zona de la camilla de tratamiento en la que
descansa la cabeza de un paciente durante el tratamiento, correspondientemente con “extremo de pies” se piensa en la
zona de la camilla de tratamiento en la que estdn los pies del paciente durante el tratamiento.

El bastidor de la camilla de tratamiento puede ser preferiblemente de diferentes materiales, por ejemplo, de madera
o metal. La madera ofrece la ventaja de un aspecto agradable, mientras que el metal en el funcionamiento practico o
clinico ha probado su eficacia por motivos de higiene. Ademas, el metal se destaca por una elevada robustez.

Segtin una forma de realizacién ventajosa, el elemento de soporte es un elemento de soporte suavemente acol-
chado, por ejemplo, por una pieza intercalada de espuma que estd provista de un revestimiento correspondiente. Esto
sirve en particular para el confort del paciente. Ademas, por el acolchamiento suave puede conseguirse una forma
anatémica del elemento de soporte, de forma que las zonas del cuerpo del paciente se apoyan de forma 6ptima durante
el tratamiento gracias a la camilla de tratamiento y en particular su elemento de soporte. Esto conduce de nuevo a
que el paciente tiene la sensacion de estar tumbado o sentado de forma cémoda. El disefio del elemento de soporte
mediante un acolchamiento interior y un revestimiento correspondiente es igualmente ventajoso puesto que en el caso
del ensuciamiento, el revestimiento puede limpiarse de forma separada y sencilla del acolchamiento.

El elemento de soporte comprende ventajosamente una parte de cabeza separada y una parte de pie separada.
Disefiando el elemento de soporte al menos en dos piezas se asegura que con un bastidor inclinable, en la zona
de acodamiento del bastidor no se originan protuberancias incémodas para los pacientes en el elemento de soporte.
Naturalmente el elemento de soporte puede estar hecho también de mds de dos partes. En particular, por ejemplo, la
parte de cabeza y/o la parte de pie pueden estar disefiadas por su lado de nuevo en varias partes.
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Ademds, para la camilla de tratamiento se prefiere un disefio ergonémico. Este se consigue convenientemente
por el elemento de soporte. En el caso del elemento de soporte acolchado mencionado puede conseguirse el disefio
ergonémico de la camilla de tratamiento, y en particular del elemento de soporte, de forma sencilla por un disefio
adecuado del acolchamiento y del revestimiento. Pero también en otros elementos portantes, por ejemplo, un material
tensado entre el bastidor, respectivamente pldstico conformado, andlogamente madera conformada o similares, es
posible un disefio ergonémico. En particular es ventajoso si el elemento de soporte presenta una depresion en la zona
en la que descansan los gliteos de un paciente, frente a la zona en la que descansan las piernas del paciente. Por ello
se consigue, por un lado, que las piernas del paciente se encuentra ligeramente elevadas durante el tratamiento en
comparacion a los gliteos, lo que es ventajoso para la circulacidon sanguinea y por consiguiente contribuye de nuevo
al bienestar del paciente y, por otro lado, por la depresién se consigue una posicion predeterminada del paciente en
la camilla de tratamiento. Esto es razonable puesto que puede impedirse que el paciente cambie esencialmente su
posicion durante el tratamiento y por consiguiente, por ejemplo, una radioterapia con el aparato de radiacién regulado
anteriormente actiie sobre las partes incorrectas del cuerpo. Ademds, este disefio hace posible un coste reducido de
control por el personal, puesto que se reduce la probabilidad de que el paciente cambia su posicion.

También la zona que soporta la regidn dorsal estd realizada preferiblemente en relieve respecto a la zona en la
que se introduce el aparato de tratamiento. Esto sirve en particular para el mantenimiento de la correcta posicion de
tratamiento, puesto que el paciente nota inmediatamente en el caso de un cambio no deseado de su posicién que su
colocacién sobre la camilla de tratamiento no es correcta ya que experimenta la sensacion de incomodidad.

Por motivos estéticos se prefiere que el elemento de soporte presente, en la zona de al menos una entalladura en
el bastidor, una entalladura que libera esta entalladura presente en el bastidor. Por ello se garantiza un accionamiento
sencillo y sin bloqueo del mecanismo de regulacién del aparato de tratamiento. Por motivos estéticos se prefiere que
esta entalladura esté recubierta en el elemento de soporte por una o varias piezas de llenado. Esto no es necesario
obligatoriamente respecto a la funcionalidad, no obstante, ofrece un aspecto agradable si se produce la impresion de
que no hay huecos en el elemento de soporte.

Un mecanismo de regulacion estd previsto preferiblemente para la regulacion de un aparato de tratamiento para
la zona de la cabeza de un paciente. En este caso el mecanismo de regulacién opera de forma que puede desplazar el
aparato de tratamiento en la direccién longitudinal, es decir, en la direccién cabeza - pies del paciente.

El mecanismo de regulacién comprende ventajosamente en una forma de realizacién econdmica una placa que esti
fijada en el lado opuesto al lado del elemento de soporte del bastidor. Esta fijacién puede realizarse, por ejemplo, a
través de tornillos. Igualmente pueden concebirse medios de fijacion alternativos, por ejemplo, una unién adhesiva o
similares. En esta placa estd montado de forma desplazable al menos un soporte para el aparato de tratamiento, que
llega a través de las entalladuras correspondientes en el bastidor asi como el elemento de soporte, que se sitia habi-
tualmente sobre el bastidor. Ademads, de ello se deduce que seguin una forma de realizacion preferida, las entalladuras
alargadas estan conformadas en el bastidor de forma que estan dejando pasar el soporte o los soporte para el aparato
de tratamiento, y durante un desplazamiento de los soporte se hace posible éste sin rozamiento. No se prefiere una
anchura excesiva de las entalladuras, ya que en este caso se reduce la estabilidad y rigidez del bastidor.

Segtin una forma de realizacién preferida el al menos un soporte puede desplazarse a través de un husillo y una
manivela para el accionamiento del husillo. Esto es un mecanismo de desplazamiento fiable que puede accionarse de
forma sencilla y ajustarse de forma exacta a la longitud corporal del paciente.

Segtin una forma de realizacién preferida, la camilla de tratamiento presenta ademads un alojamiento para un aparato
de control y/o de generacion de sefiales para un aparato de tratamiento. Mediante un alojamiento semejante que puede
estar montado, por ejemplo, en la forma de un cuadrado abierto en la camilla de tratamiento, aproximadamente en la
de su parte de pie, ofrece una acomodacién compacta del aparato de control y de generacion de sefiales en la camilla
de tratamiento, de forma que no es necesario un bastidor adicional para el alojamiento de este aparato. Esto contribuye
de nuevo a un aspecto agradable de todo el dispositivo. El alojamiento para el aparato de control y/o de generacién de
sefiales estd disefiado en este caso naturalmente de forma ventajosa, de tal manera que el aparato es accesible de forma
sencilla y directa por una persona de servicio.

El aparato de tratamiento presenta segiin una forma de realizacién preferida dos partes cobertoras, estando una
respectiva parte cobertora montada en cada respectivo extremo libre de la parte de soporte. Por ello se hace posible,
por un lado, un ajuste exacto del aparato de tratamiento alrededor de la cabeza del paciente, por otro lado, el paciente
puede introducir su cabeza de forma sencilla en el aparato de tratamiento. A diferencia de la previsién de s6lo una parte
cobertora, ademas, el dngulo de pivotamiento en la prevision de dos partes cobertoras para cada parte cobertora no
debe ser tan grande como es necesario en el caso de una parte cobertora, lo que simplifica de nuevo el montaje de los
dispositivos de transmision de sefiales entre la parte de soporte y las partes cobertoras. Naturalmente pueden preverse
también mds de dos partes cobertoras, estando otras respectivas partes cobertoras montadas de forma pivotable en este
caso en otras partes cobertoras correspondiente de manera similar. También en este caso deben preverse los dispositivos
de transmision de sefiales entre las partes cobertoras correspondientes.

Las partes cobertoras y la parte de soporte completan en el estado cerrado preferiblemente un anillo. Por ello la
cabeza del paciente puede rodearse por un anillo casi cerrado, de forma que es posible un tratamiento dirigido. Tam-
bién si el paciente gira su cabeza en el aparato de tratamiento se garantiza la orientacion del tratamiento en la cabeza.
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Como dispositivo de pivotamiento se emplea preferiblemente un elemento en forma de placa con dos lados prin-
cipales, estando un dispositivo de rotacidn previsto para una rotacion relativa entre la parte de soporte y el elemento
en forma de placa y un dispositivo de rotacién para una rotacién relativa entre el elemento en forma de placa y la
parte cobertora. El elemento en forma de placa se monta en este caso en la parte de soporte, de forma que estd en
contacto con una de sus superficies principales con una de las superficies frontales del elemento en forma de placa.
Por este dispositivo de pivotamiento sencillo y fiable que puede realizarse, por ejemplo, por pernos como dispositivos
de rotacidn, se hace posible un pivotamiento entre la parte de soporte y las partes cobertoras, permaneciendo al mismo
tiempo un buen ajuste de las partes entre si y hacia la cabeza del paciente.

En este caso el aparato de tratamiento esta disefiado preferiblemente de forma que el dispositivo de pivotamiento
puede accionarse a mano, pero presenta en si una resistencia de rozamiento tal que permanece en la posicion ajustada
sin efecto de fuerzas. Por consiguiente no son necesarios aparatos o herramientas adicionales para el ajuste del aparato
de tratamiento alrededor de la cabeza del paciente.

La parte de soporte estd montada preferiblemente respectivamente en una de las superficies principales del elemen-
to en forma de placa, mientras que la o las partes cobertoras estdn previstas en la otra superficie principal del elemento
en forma de placa. Esto sirve de nuevo para una disposicion dirigida del aparato de tratamiento alrededor de la cabeza
del paciente.

Esta disposicion es en particular entonces ventajosa si el aparato de tratamiento es un aparato de terapia por
campos magnéticos. Mediante un aparato de terapia por campos magnéticos pueden dirigirse campos con sefales
determinadas, como campos pulsantes que se aplican a través de un campo magnético, de forma controlada sobre la
cabeza del paciente. Esto ha probado su eficacia en particular para el tratamiento del tinnitus.

Breve descripcion de los dibujos
A continuacién se describe la invencién meramente, por ejemplo, mediante las figuras adjuntas, siendo:
Fig. 1 una vista en perspectiva de una camilla de tratamiento segin la invencion;

Fig. 2 una vista en perspectiva desde detrds de una forma de realizacién de la camilla de tratamiento segtn la
invencion;

Fig. 3 una vista desde delante de una forma de realizacion de la camilla segtn la invencion;

Fig. 4 una vista en perspectiva de un aparato de tratamiento seglin una forma de realizacién segtin la invencion,
estando montado el aparato de tratamiento en una camilla segtin la invencién; y

Fig. 5 una vista en planta de un aparato de tratamiento segtin la invencién en el estado montado en una camilla de
tratamiento segin la invencion.

Modos para la realizacion de la invencion

La fig. 1 muestra en una vista en perspectiva una camilla de tratamiento 20 que forma una parte de un dispositivo
de tratamiento 10 segun la invencién que, por ejemplo, estd mostrado en las fig. 4 y 5 en detalle. La fig. 2 y 3 muestran
respectivamente una vista en perspectiva desde detrds de la camilla de tratamiento o una vista desde delante de la
camilla de tratamiento.

En la fig. 1 puede reconocerse que la camilla de tratamiento 20 comprende esencialmente un bastidor 22 que estd
provisto de pies 24. Con los pies 24 la camilla de tratamiento se encuentra sobre el suelo aproximadamente en la forma
de una cama convencional. La altura de la camilla de tratamiento 20 se elige en este caso ventajosamente, de forma que
un paciente puede sentarse sin mas en la camilla de tratamiento con elemento de soporte aplicado. Las dimensiones en
la direccidn longitudinal y la direccién de anchura de la camilla de tratamiento 20 se corresponden en este caso a las
dimensiones de una cama convencional, no obstante, en cualquier caso las dimensiones deben estar dimensionadas de
forma que un paciente pueda sentarse de forma cémoda en la camilla de tratamiento 20.

El bastidor 22 comprende una parte de cabeza 28 junto al cuerpo de soporte 26 que se extiende esencialmente
horizontalmente con los pies 24 aqui montados. Esta parte de cabeza estd inclinada saliendo de la horizontal, es decir,
existe un dngulo mayor de 0° entre el cuerpo de soporte 26 del bastidor 22 que se extiende esencialmente horizontal-
mente y la parte de cabeza 28 del bastidor 22. Segtin si el bastidor de la camilla de tratamiento presenta un mecanismo
de regulacién para la posicion inclinada de la parte de cabeza 28 puede ajustarse este angulo conforme a los deseos del
paciente en la zona consabida. En la forma de realizacion representada en la fig. 1 estd previsto para ello una parte de
apoyo 30 que puede enclavarse en diferentes posiciones en el cuerpo de soporte que se extiende horizontalmente. En
la parte de cabeza 28 estd fijada esta parte de apoyo 30 mediante una articulacién. Por consiguiente, una inclinacién
deseada de la parte de cabeza 28 del bastidor 22 puede ajustarse mediante un enclavamiento diferente de la parte de
apoyo 30 en el cuerpo de soporte 26 del bastidor 22. Naturalmente es posible alternativamente a ello disefiar la camilla
de tratamiento de forma que la inclinacién de la parte de cuerpo esté predeterminada de forma fija y no pueda cam-
biarse. La superficie del elemento de soporte del bastidor de la camilla de tratamiento puede disefiarse esencialmente
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de forma libre. Por ejemplo, puede preverse un apoyo continuo en forma de placa para el elemento de soporte o los
elementos portantes 32, 33 de la camilla de tratamiento. Alternativamente a ello pueden preverse también traviesas, es
decir, pequeiias placas continuas que sustentan el elemento de soporte 32, 33.

El material del que estd fabricado el bastidor de la camilla de tratamiento puede seleccionarse igualmente de
forma casi libre. La madera ofrece, por ejemplo, un aspecto Opticamente agradable. Si la camilla de tratamiento 20
se emplea, por ejemplo, para el tratamiento del tinnitus no debe contarse con un ensuciamiento mencionable, y los
requerimientos de higiene igualmente no son especialmente elevados de forma que en este caso es apropiada la madera.
Alternativamente a ello es posible naturalmente construir el bastidor 22 de la camilla de tratamiento de otro material,
por ejemplo, metal.

La camilla de tratamiento 20 comprende ademds elementos portantes 32, 33. En la forma de realizacién represen-
tada en la fig. 1 estos son elementos portantes acolchados que estdn hechos, por ejemplo, de un cuerpo de espuma con
revestimiento. Para el confort del paciente es adecuado si los elementos portantes 32, 33 estan disefiados de forma
flexible en una medida consabida.

Segtin puede reconocerse claramente en la fig. 1, los elementos portantes 32, 33 estdn conformados ergonémica-
mente. Esto significa en particular que el elemento de soporte 32 montado en la zona de los pies del paciente presenta
una depresion para los gliteos del paciente. En la forma de realizacion representada en la fig. 1, esta depresion es inal-
terable sobre la direccion de anchura del elemento de soporte. No obstante, la depresién puede disefiarse naturalmente
de forma cambiable también en la direccidén de anchura si esto se considera necesario. La depresion para los gliteos
al contrario a la posicion elevada para las piernas asegura que las piernas del paciente se dispongan en alto durante el
tratamiento, lo que conviene al bienestar del paciente por una influencia favorable de la circulacién de la sangre.

El elemento de soporte 33 previsto en la zona de cabeza y tronco del paciente limita a la misma altura con el
elemento de soporte 32, de forma que en la zona de transicion no se origina una protuberancia o similares. Para evitar
las protuberancias es también ventajoso disefiar en dos partes el elemento de soporte 32, 33, en particular en el caso
de una parte de cabeza 28 inclinada de la camilla de tratamiento, puesto que de lo contrario las protuberancias se
originarian en la zona de transicién. El elemento de soporte 33 previsto en la zona de cabeza/tronco presenta ademas
hacia la zona de la cabeza igualmente una depresion frente a la zona en la que se apoya la region lumbar. Esta depresion
sirve en particular para sefializar rdpidamente al paciente un movimiento desde la posicién de tratamiento correcta.
Adicionalmente facilita la colocacién del aparato de tratamiento que se guia sobre el soporte por las entalladuras
previstas en el bastidor 22 y en el elemento de soporte 33.

Segin puede reconocerse en la fig. 5, para el guiado y para el aseguramiento del desplazamiento del aparato de
tratamiento en el elemento de soporte 33 estd conformada una entalladura 34. Esta entalladura 34 libera las entalladuras
29 alargadas, presentes de forma doble en esta forma de realizacién, que discurren en la direccion longitudinal del
bastidor y en particular de su parte de cabeza 28, entalladuras mediante las que se guian los soportes para el aparato
de tratamiento (véase la fig. 4; la representacion de la fig. 4 no tiene el elemento de soporte 33). Ademds, de la fig. 5
puede reconocerse que la entalladura 34 puede estar recubierta al menos parcialmente por piezas insertadas 35 en el
elemento de soporte 33. Estas piezas insertadas 35 sirven en particular para garantizar de un aspecto agradable.

La fig. 2 muestra una vista en perspectiva desde detrds de la camilla de tratamiento. Junto a los elementos ya
descritos en unién con la fig. 1 puede reconocerse claramente en esta representacion el mecanismo de regulacién 36
para soportes 38 (véase la fig. 4) de un aparato de tratamiento. El mecanismo de regulacion estd fijado en el lado
posterior de la parte de cabeza 28, es decir, el lado opuesto al lado del elemento de soporte, a través de tornillos o
similares. En particular una placa 37 se fija a través de la entalladura 34 en la parte de cabeza 28 del bastidor 22, que
contiene por su lado el mecanismo de regulacién accionable a través de una manivela 39, por ejemplo, en forma de un
husillo, para los soportes 38. El elemento 37 en forma de placa estéd dispuesto en este caso de forma que los soportes 38
discurren en las entalladuras 29 y 34 previstas para ello en el bastidor y el elemento de soporte 33. Naturalmente son
posibles también otros mecanismos de desplazamiento para los soportes 38. La fijacion de la placa 37 que se realiza
en la forma de realizacion representada a través de tornillos en la parte de cabeza 28 puede disefiarse naturalmente
también de otra forma.

Adicionalmente puede reconocerse en la fig. 2 un cable 40 que discurre del aparato de tratamiento a una unidad
de generacion de sefales y/o de control. En este caso se guia este cables 40 preferiblemente en el lado inferior de
la camilla de tratamiento, de forma que no representa un peligro real de tropiezo para el paciente y el personal de
servicio.

La fig. 3 muestra una vista de la camilla de tratamiento desde delante. Puede reconocerse que el aparato de control
y/o aparato de generacién de sefiales 42 estd insertado en un alojamiento 44 previsto para ello en forma de borde en el
aparato de tratamiento. El alojamiento 44 en este caso en cuanto al tamafio estd adaptado al aparato de generacién de
sefiales y aparato de control. Adicionalmente estd montado de forma que un usuario puede alcanzarlo sin problemas.
Naturalmente el montaje no esta limitado a la posicion representada en el bastidor 22. Puede seleccionarse cada
posicién cualesquiera en el bastidor 22, mientras que se garantice una buena accesibilidad.

Las fig. 4 y 5 muestran un dispositivo de tratamiento 10 que comprende un aparato de tratamiento junto a la
camilla de tratamiento descrita en unién con las fig. 1 a 3. El aparato de tratamiento 50 estd provisto de los soportes
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38, que forman la unién hacia el mecanismo de regulacién en la direccién longitudinal a lo largo de la camilla de
tratamiento, sobre un dispositivo de fijacion 52, en el caso representado una unién sencilla con tornillos y una placa.
En la forma de realizacidn representada estdn previstos cuatro soportes 38. Naturalmente es posible prever mas de
cuatro o menos de cuatro de tales soportes, mientras que se asegure la funcién de apoyo y desplazamiento sobre el
mecanismo de regulacién. Como dispositivo de fijacién 52 del aparato de tratamiento 50 en los soportes 38 pueden
concebirse igualmente diferentes posibilidades junto a las representadas.

El aparato de tratamiento 50 en la forma de realizacion representada comprende ademds una parte de soporte 54
que estd disefiada como segmento anular. En este caso el segmento anular estd orientado de forma que reproduce
esencialmente la forma de la nuca de un paciente. El segmento anular 54 es de forma ventajosa de un elemento de
soporte flexible, de forma que la cabeza del paciente o la nuca descansa suavemente si se encuentra en el elemento de
soporte. En los extremos libres de la parte de soporte 54 estin previstos elementos 56 en forma de placas que crean
la unién con partes cobertoras 58 que estdn disefiadas igualmente de forma suave para evitar lesiones. Las uniones
entre la parte de soporte 54 y los elementos 56 en forma de placa o los elementos 56 en forma de placa y las partes
cobertoras 58, de las que existen dos en la forma de realizacién representada, son respectivamente de forma que el
elemento 56 en forma de placa puede pivotarse frente al respectivo otro elemento. Esto significa que en el estado
cerrado la parte de soporte 54 y las partes cobertoras 58 forman una configuracién esencialmente anular con sélo
espacios intermedios muy pequefios o sin espacios intermedios. Los elementos 56 en forma de placa estdn previstos
ventajosamente de forma que las posiciones de pivotamiento deseadas entre la parte de soporte 54 y la parte cobertora
58 pueden ajustarse a mano. No obstante, las posiciones ajustadas de estas partes no deberian cambiarse sin efecto
exterior de fuerza por el rozamiento entre los elementos 56 en forma de placa y la parte de soporte 54 o bien las partes
cobertoras 58, de forma que el aparato de tratamiento permanece en una posicion estable.

Ademds, de la fig. 4 puede reconocerse claramente que una unién que transmite las sefiales a través del cable 40 estd
presente en primer lugar de una unidad externa de control y/o de generacién de sefiales hacia el aparato de tratamiento
50 y dentro del aparato de tratamiento a través del cable 41 entre la parte de soporte 54 y las partes cobertoras 58.

Para que toda la cabeza del paciente descanse de forma comoda durante el tratamiento pueden preverse elementos
portantes adicionales, por ejemplo, como el elemento de soporte 60 representado en la fig. 5.

Todas las partes que entran en contacto directamente con el cuerpo del paciente estan disefiadas preferiblemente
flexibles, por ejemplo, de material espumoso.

El aspecto esencial de la invencidn se encuentra en formar un dispositivo de tratamiento que puede adaptare a las
necesidades individuales, por ejemplo, para el tratamiento del tinnitus mediante la terapia con campos magnético y
que comprende esencialmente una camilla de tratamiento asi como un aparato de tratamiento.
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REIVINDICACIONES
1. Dispositivo de tratamiento (10) comprendiendo:

- una camilla de tratamiento (20) con un bastidor (22) asi como al menos un elemento de soporte (32, 33) que
puede estar colocado en o sobre el bastidor (22), estando prevista en el bastidor y el elemento de soporte
al menos una entalladura (29, 34) alargada que discurre en la direccion longitudinal del bastidor y que
partiendo de un extremo de cabeza de la camilla de tratamiento (20) se extiende en una zona central en el
sentido de la anchura,

- un aparato de tratamiento (50) con una parte de soporte para la cabeza de un paciente, presentando la parte
de soporte esencialmente la forma de un segmento anular; al menos una parte cobertora montada en al
menos un extremo libre de la parte de soporte mediante un dispositivo de pivotamiento (56), estando la al
menos una parte cobertora (58) unida con la parte de soporte a través de un dispositivo de transmision de
sefiales (41); un dispositivo de fijacién (52) para el aparato de tratamiento; y un aparato de generacion de
sefiales y/o un aparato de control (42) unido con el aparato de tratamiento,

- comprendiendo la camilla de tratamiento un mecanismo de regulacién (36) para la regulacion del aparato
de tratamiento en la direccién longitudinal; y

- comprendiendo el dispositivo de tratamiento al menos un soporte (38) para el aparato de tratamiento (50),
que se guia por la entalladura alargada y forma la unién hacia el mecanismo de ajuste.

2. Dispositivo de tratamiento (10) segtin la reivindicacién 1, caracterizado porque estdn previstas dos partes
cobertoras (58), estando una respectiva parte cobertora (58) montada de forma pivotable en cada extremo libre de la
parte de soporte (54).

3. Dispositivo de tratamiento (10) segtn la reivindicacion 1 6 2, caracterizado porque la parte de soporte (54) y la
al menos una parte cobertora (58) se completan en un anillo.

4. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones 1 a 3, caracterizado porque el dispositivo de
pivotamiento comprende un elemento (56) en forma de placa en el que estd previsto un dispositivo de rotacién para
una rotacién relativa entre la parte de soporte (54) y el elemento (56) en forma de placa y un dispositivo de rotacién
entre el elemento (56) en forma de placa y la parte cobertora (58).

5. Dispositivo de tratamiento (10) segiin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque la parte de
soporte (54) esta prevista sobre una superficie principal del elemento (56) en forma de placa y la al menos una parte
cobertora (58) sobre la otra superficie principal del elemento (56) en forma de placa.

6. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el aparato
de tratamiento es un aparato de terapia por campo magnético.

7. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el bastidor
(22) comprende un extremo de cabeza inclinable.

8. Dispositivo de tratamiento (10) segtin la reivindicacién 7, caracterizado porque el extremo de cabeza inclinable
ocupa aproximadamente la mitad de la longitud de la camilla de tratamiento.

9. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el basti-
dor comprende un cuerpo de soporte (26) que se extiende esencialmente horizontalmente, una parte de cabeza (28)
montada de forma pivotable en la zona central del cuerpo de soporte en la direccién longitudinal y una parte de apo-
yo (30) montada de forma articulada en al parte de cabeza, que puede encajar con su extremo libre en una zona de
enclavamiento prevista en el cuerpo de soporte (26) para provocar una inclinacion de la parte de cabeza (28).

10. Dispositivo de tratamiento (10) segun la reivindicacién 9, caracterizado porque estdn previstas varias zonas
de enclavamiento en el cuerpo de soporte (26), de forma que la parte de cabeza puede adoptar diferentes posiciones
inclinadas.

11. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el bastidor
(22) es de madera.

12. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones 1 a 10, caracterizado porque el bastidor (22)
es de metal.

13. Dispositivo de tratamiento (10) segiin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el al
menos un elemento de soporte (32, 33) es una elemento de soporte suavemente acolchado.
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14. Dispositivo de tratamiento (10) segiin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el ele-
mento de soporte comprende una parte de cabeza (33) separada y una parte de pie (32).

15. Dispositivo de tratamiento (10) segin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el ele-
mento de soporte (32) presenta una depresion en la zona en la que reposan los gliteos del paciente y estd en cambio
por encima en la zona en la que descansan las piernas.

16. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el ele-
mento de soporte (32) presenta una entalladura (34) en la zona de al menos una entalladura en el bastidor, la cual
libera al menos la entalladura (29) presente en el bastidor, y porque para la entalladura esta prevista en el elemento de
soporte al menos una pieza de llenado (35) para recubrir la entalladura (34) al menos parcialmente.

17. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el ele-
mento de soporte (33) estd disefiado en la zona de la entalladura (34) de forma deprimida frente a una zona en relieve
para el apoyo de la regién lumbar de un paciente.

18. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el meca-
nismo de regulacién (36) comprende una placa (37) fijada en el lado opuesto al lado del elemento de soporte, en la
que estd montado de forma desplazable el al menos un soporte (38) para el aparato de tratamiento.

19. Dispositivo de tratamiento segtin al menos una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque el al
menos un soporte (38) puede desplazarse por un husillo y una manivela (39) para el accionamiento del husillo.

20. Dispositivo de tratamiento (10) segtin una de las reivindicaciones precedentes, caracterizado porque estd
previsto un alojamiento (44) para un aparato de generacién de sefiales y/o aparato de control (42) para el aparato de
tratamiento.
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