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@ie Erfolge, welche mit den im Grossherzoglichen

~wu  Friedrichsbade seit etwas mehr als einem Jahre
aufgestellten heilgymnastischen Apparaten erzielt worden
sind, liessen es als dringend nothwendig erscheinen, diese
Abtheilung der Anstalt zu erweitern, um sie einer grosseren
und manchfaltigeren Auswahl von Patienten zugiinglich
machen zu kiénnen, als es bis jetzt moglich gewesen, so-
wohl wegen der nur beschriinkten Anzahl der Maschinen,
als auch wegen des etwas beengten Raumes, in welchem
diese aufgestellt waren.

Mit dankenswerthester Bereitwilligkeit hat desshalb
die Grossherzogliche Regierung die Anschaffung der simmt-
lichen Dr. Zander’'schen Maschinen und deren Aufstellung
in der grossen und schinen Halle des Friedrichsbades
genehmigl. Diese priichtige Halle des Friedrichsbades
eignet sich hierzu in vorziiglicher Weise; sie hietet hin-
linglich Raum nicht blos fir die weit grissere Anzahl
gymnastischer Apparate, sondern auch fiir die nothwendigen
Gelasse fiir Massage fiir Minner und Frauen, fir Toilette-
riume, Lesehalle und dergl. — Ventilation und Beleucht-
ung sind bei der betriichtlichen Hihe des Saales vorziiglich
und die Heizungseinrichtungen durch Caloriferen gestatten
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die Fortsetzung der gymnastischen Kuren auch im
Winter. .

In den folgenden Blittern geben wir eine Beschreibung
der simmtlichen Apparate sowohl fiir den Patienten als
fiir den Arzt.*)

Der letztere findet in demselben eine mit grosster
sorgfalt ausgearbeitete Bewegungslehre, soweit das Muskel-
system in Frage kommt, welche von nicht minderem Werthe
ist, wie die gemeinverstindlich ausgearbeitete Athmungs-
lehre, —

Dureh die nunmehr vollstindige Einrichtung der
Anstalt werden die Bezeichnungen der einzelnen Maschinen,
wie sie in der im Jahre 1884 verdffentlichten Schrift: ,Die
Anstalt fiir mechanische Heilgymnastik® mit Buchstaben
und Ziffern angegeben waren, ungiltiz und sind nur die in
den folgenden Blittern gebrauchten Benennungen zu be-
achten.

*) Die Beschreibung der Apparate ist mit Beniitzung von der
durch Dr. H. Nebel aus Hamburg verfassten Uebersetzung des Dr.
Zander'schen Werkes: _Die Apparate fiir mechanische Heilgymnastik
und deren Anwendung. Stockholm 1886% bearbeitet.
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F. Erschiitterungsbewegungen.
(. Hackbewegungen.
H. Knetbewegungen.
[. Streichungs- und Walkungsbewegungen.
Wenn diese 9 Gruppen auf die beiden erstgenannten
Serien vertheilt werden, enthilt
I. Serie die Gruppen A. B. C. und
II. Serie die Gruppen D. E. F. G. H. und J.
Die besondern, zu jeder Gruppe gehorenden Apparate
werden mit dem Buchstaben der Gruppe, nebst einer
Ordnungsnummer bezeichnet. In folgender Tabelle er-
hilt man eine Uebersicht tiber den ganzen, jetzigen vor-
handenen Apparat fiir mechanische Gymnastik. Einige
Nummern sind in gewissen Gruppen ibersprungen. Sie
gehoren zu Apparaten, die noch nicht fertig construirt
sind, in niichster Zeit jedoch ihren Platz in dem Systeme
einnehmen werden.

I. Active Bewegungen.

A. Active Armbewegungen.
Beschreib.
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nehmen der Krifte und des Wohlbefindens zu weichen.
Diese Art von Ermiidung ist ein Nervenleiden, entstanden
durch allerhand schwiichende Einfliisse, insbesondere durch
eine verweichlichende Lebensweise und durch iingstliche
Vermeidung einer jeden Anstrengung. — Eine absolute
Ruhe, so weit wie eine solche bewirkt werden kann,
mochte den Zustand verbessern konnen, jedoch Gesund-
heit und Kraft kann ein solcher Patient nur durch Heil-
gymnastik gewinnen. Natiirlich muss er sich dann aus-
schliesslich dieser Kur widmen. Leider wird der Patient
oft durch die hartnickige Ermiidung verleitet, die Kur
zu frith abzubrechen.

Das Recept ist nach einem gewissen Plane riicksicht-
lich des Zustandes und Bediirfnisses des Patienten ge-
schrieben; die Aenderung der Ordnungsfolge auf dem
Recepte darf also nicht ohne Berathschlagung mit dem
Arzte geschehen. Die Bewegungsnehmer, welche ohne
krank zu sein die Gymnastik behufs Erhaltung der Gesund-
heit und der Krifte gebrauchen, miissen die Ordnungsfolge
i jeder Gruppe einhalten, konnen aber die letztern in
andlrer Folge nehmen. Auch kénnen sie, um Zeit zu ge-
winnen, eine Bewegung in der einen Gruppe mit einer
oleichartigen aus einer andern Gruppe austauschen, z. B.
Arm-, Bein- und Rumpfbewegungen.

Was indessen durchaus verkehrt und nicht zu dulden
ist, wire eine eigenmiichtige Veriinderung der Bewegungen
auf dem Recepte.

Die allgemein stirkende Behandlung, welche alle
Muskeln so viel wie moglich bt und entwickelt, bildet
gleichsam das Gerippe des Receptes; dieses wird weiter
so modificirt und vermehrt, dass die Bewegungen, welche
eine besondere Wirkung auf bestimmte vorliegende Ge-
brechen oder Krankheiten auszutiben bestimmt sind, tiber-
wiegen resp. wiederholt vorkommen. Es fordert Einsicht
und Erfahrung um einen solchen Behandlungsplan zu ent-
werfen und durchzufiithren, bei sorgfiltiger Berticksichtigung
solcher Verinderungen, welche zufillig einwirkende Um-
stiinde nothig machen. Dies scheint manchen Leuten nicht
klar zu sein. Sie lassen Bewegungen aus, die ihnen nicht
angenehm vorkommen, oder deren Nutzen sie nicht ein-
sehen und nehmen an Stelle derselben andre, nicht vor-
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geschriebene, welehe sie lieber mégen und die ihnen an-
genchmer erscheinen, vielleicht weil dieselben stirkere und
mehr geiible Muskeln in Action setzen. Es ist natirlich,
dass eine derartige Bewegung angenehm und wohlthuend
erscheint, withrend das Arbeiten mit schwachen und un-
geiibten Muskeln ermiidend und unangenehm ist. ~Doch
je mehr das Starke auf Kosten des Schwachen geiibt wird,
je verzerrter und unnatirlicher wird der Orgamsmus,
welcher, so missgebildet, seine Widerstandskraft gegen
die krankheitshringenden Einfliisse verliert. Der Zweck
der Gymnastik wird nicht erfiillt und spiter macht der
Patient diese, anstatt seine eigene Unvernuuft und Eigen-
michtigkeit fir das verfehlte Resultat verantwortlich,

Aeusserst wichtig bei der Gymnastik ist ein richtiges
Athmen. Bei allen activen Bewegungen findet sich in
nachfolgender Beschreibung angegeben, wie die Athmung
geschehen soll. Besonders bei den Arm- und Rumpf-
bewegungen ist dieses wichtig zu beachten. Gewisse
Muskeln, welche von den Armen auf den Brustkasten
libergehen, die Muskeln des Riickens und Bauches wirken
beim Athmen auf solche Weise ein, dass hieraus bestimmte
Regeln abgeleitet werden kinnen. Wo dies nicht der Fall
ist, miissen andre Verhiltnisse zur Richtschnur dienen.
Jede active Bewegung hat einen mehr und einen weniger
anstrengenden Moment. Der erstere entspricht dem Theil
der Bewegung, wo das Gegengewicht erhoben wird, was
durch die Verkiirzung der Muskeln geschieht; dem letatern
entspricht das Zuriicksinken des Gewichtes in die ruhige
Lage und geschieht durch die allmilige Verlingerung der
Muskeln. Da nun das Athmen selbst einen mehr und einen
minder anstrengenden Moment hat, so folgt daraus die
allgemeine Regel:

Der mehr anstrengende Moment der Bewegung fallt
mit dem Ausathmen, der weniger anstrengende Moment
mit dem Einathmen zusammen. Hiervon machen nur
die Bewegungen eine Ausnahme, bei welchen der Brust-
kasten wiihrend des Zusammenziehens der Muskeln Inspi-
rationsstellung annimmt, nimlich A2, A4, A6, C2, C4,
C5 und C10.

Bei diesen allen findet die Einathmung wihrend des
anstrengenderen Moments der Bewegung statt, d. h. mit
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Beginn derselben wird eingeathmet. Bei allen andern
activen Bewegungen ausser C 6 geht die Einathmung der
Bewegung voraus.

Alle Bewegungen sind natirlich ruhig und gleich-
miissig auszufiihren.

Weiter ist Folgendes zu beachten:

sich so zeitig einzufinden, dass man ohne Eile und
mit hinreichender Ruhezeit die vorgeschriebenen Beweg-
ungen durchmachen kann;

sich nicht vor oder nach der Gymnastik kirperlich
zu ermiiden, eine Mahnung, welche vor Allem schwachen
und herzleidenden Personen gilt;

sogleich dem Arzte anzumelden, wenn dem ungeachtet
eine grossere oder linger dauernde Ermiidung nach der
Gymnastik entsteht;

den Bewegungen seine volle Aufmerksamkeit zu
widmen und sich dabei keiner Unterhaltung oder Lektiire
hinzugehen;

beim Gebrauche der Gymnastik fiir allgemeine Schwiiche
oder Krankheit Tanz und Nachtwachen zu vermeiden:

eine lose anliegende Bekleidung zu tragen, die nicht
die Taille oder den Hals zusammenschniirt, das Athmen
und die Bewegungen der Arme behindert, oder die Unter-
leibsorgane presst. Schniirleib, enge Halsbinden, die Beine
umschniirende Strumpfhbinder sollten nicht getragen werden;

nicht unmittelbar vor der Gymnastik eine grossere
Mahlzeit einzunehmen. Der Genuss einer Tasse Kaffee,
Thee, Milch mit Zwiebéicken oder Butterbrod vor der
Gymnastik ist unschidlich und zuweilen fir &ltere und
schwiichere Personen nothwendig. Nach einem reichlicheren
Friithstiicken miissen 1—11/, Stunden verfliessen, ehe die
Gymnastik angefangen wird.

Eine Darstellung der allgemeinen Wirkungen und
Anwendung der mechanischen Gymnastik fiir die ver-
schiedenen Krankheiten soll Gegenstand weiterer Abhand-

lungen werden.
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A. Active Bewegungen.

A 1. Armsenkung (seitwirts senken).

Der Uebende setzt sich so, dass er mit der einen
Seite des Kiorpers fest gegen das Polster sich anlehnt; der
Sitz wird so gestellt, dass die Schulterhthe des sitzenden
Patienten in demselben Niveau mit der Drehungsachse
des Apparates sich befindet. Der Arm wird gerade nach
aufwiirts ausgestreckt und fasst den am Hebel befindlichen
verschiebbaren Handgriff. Zuerst wird tief eingeathmet;
withrend einer kriftigen Ausathmung wird der Arm ge-
senkt bis er senkrecht am Korper sich anlegt; mit tiefer
Einathmung wird der Arm wieder in die Hohe gehoben,
indem er dem Drucke der Hebelstangen langsam nachgibt
und ohne dass sich der Kérper von dem Seitenpolster entfernt.

Eine neuere Construction dieses Apparates ist so ein-
gerichtet, dass der Stuhl auf Schienen rechts oder links
neben den Apparat geschoben, die winkelformige Achsen-
stiitze aber entsprechend gedreht werden kann. Soll der
rechte Arm die Bewegung ausfiihren, so ist der Stuhl nach
links (vom Apparate aus gesehen) zu schieben, die Seiten-
stiitze ist nach rechts zu drehen; umgekehrt wenn die
Bewegung mit dem linken Arme auszufiihren ist.

Wirkung: Auf die grossen Riicken- und Brustmuskeln.
Auf der Streckseite des Oberarmes spannen sich die Muskeln,
um den Arm gestreckt zu erhalten. Die seitlichen Beuge-
muskeln des Rumpfes ziehen sich auf der Seite zusammen,
welche die Bewegung ausfiihrt und verhiiten so, dass der
Rumpf sich nach der entgegengesetzten Seite tiberbiegt.
Die Uebung fordert die Entwickelung des Brustkastens und
ist, wenn man die Schulter mit einem Riemen oder mit
der Hand fixirt, von grossem Nutzen, um Steifigkeit im
Schultergelenke und Schwiiche in den betheiligten Muskeln
zu beseitigen,

Am humerus wirken: Peectoralis major, latissimus
dorsi, teres major, hinteres Drittel des Deltoideus (bis zu
45" yon unten aus), anconaeus longus (= caput longum
des Triceps) und coraco-brachialis.

Am Schulterblatt wirken: die Rhomboidei, Levator
anguli scapulae, Pectoralis minor.




A 2. Armheben. — Schulterheben,

Die Arme sind nach aufwiirts zu strecken; die Schultern
zu heben und zu rotiren.

Der Apparat besteht aus 10 Paar Handeln von 1 bis
10 Pfund Gewicht.

Das Armheben wird von 2 verschiedenen Ausgangs-
stellungen aus vorgenommen:

No. 1. Man ergreift mit jeder Hand eine Handel,
indem man eine gestreckte Haltung, bei Fersenschluss und
seitlich herabhingenden Armen einnimmt. Wihrend
des Einathmens fiihrt man die gestreckten Arme nach
vorne und oben, beim Ausathmen nach riickwirts und
unten in die Ausgangsstellung zuriick.

Die Einathmung beginnt am besten dann, wenn die
Arme halbwegs nach vorn und oben gehoben und die Aus-
athmung nicht eher, als bis die Arme etwas zuriickbe-
wegt sind,

No. 2. Gleiche Ausgangsstellung wie No. 1, nur dass
die Arme im Ellenbogengelenk stark gebeugt zu halten
sind, so zwar, dass die Unterarme gegen die gerade nach
abwiirts gerichteten Oberarme sich anlegen und die Hinde
in gleicher Hohe mit den Schultern stehen. Wihrend des
Einathmens streckt man die Arme gerade aufwiirts,
wihrend des Ausathmens fiihrt man sie in die Ausgangs-
stellung zuriick.

Das Schulterheben. Ausgangsstellung wie oben
No. 1.

Wihrend des Einathmens werden die Schultern
nach vorn und oben gehoben, darauf nach hinten und
unten in die Ausgangsstellung zuriickgesenkt, wobei die
mit den Gewichten belasteten Arme gestreckt hiingen bleiben
miissen. Wiihrend des Ausathmens werden die Schultern
ruhig gehalten und die Bewegung beginnt von Neuem,
indem man einathmet.

Wirkung: theils auf die Muskeln, welche das
Schultergelenk bedecken, theils auf jene welche vom Nacken
und Riickgrat, sowie von den Seitenflichen des Brust-
korbes zum Schulterblatt vorlaufen, theils auch auf die
Muskeln der Streckseite des Oberarmes. Kriftige Ein-
athmungsbewegung; die Entwicklung des Brustkorbes for-
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A 3. Arm-Senk-Beugung.

Die aufwiirts gestreckten Arme sind zu senken und
im Ellenbogengelenk zu beugen. Gegentheil von A 2,

zweiter Ausgangsstellung. — Wirkung insbhesondere auf

die ganze Muskulatur der Brust und des Riickens, In
zweiter Linie erst auf die Beuge des Ellbogens.

Der Patient steht unter den herabhiingenden Hand-
haben, welche er mit gestreckten Armen so erfasst, dass
die zu hebenden Gewichte den Boden nicht bertihren,
sondern durch ihre Schwere die Arme gestreckt erhalten;
der Kopf wird gerade gehalten und die Brust vorwirts
gedehnt. Man athmet vorerst tief ein und senkt dann,
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withrend man aufathmet, die Arme soweit abwirts,
bis die Héinde in das Niveau der Schulter gelangen; die
Ellbogen werden fest an den Korper anschliesend nach
hinten gerichtet. Wihrend einer abermaligen tiefen Ein-
athmung gehen die Arme langsam in ihre erste Position
zurtick.

Diese Bewegung fordert die Entwicklung des Brust-
korbes.

Am Humerus treten in Action: Muse. Pectoralis
major, Latissimus dorsi, Teres major, hinteres Drittel des
Deltoides (bis 45 ° von unten aus), Anconeus longus,
coracobrachialis.

An dem Schulterblatt: die Muse. Rhomboidei, Levator
anguli scapulae, pectoralis minor.

Die Last, welche von den Armen niedergezogen wird,
wirkt vermoge der Rippeninsertion des pectoralis und
Lattissimus dorsi so, dass sie Brustbein und Rippen nach
aufwiirts zieht, wodurch der Brustkorb auch wihrend der
Ausathmung einen gewissen Grad von Inspirationsstellung
beibehilt. Die Bewegung wirkt also auf einen einge-
sunkenen und unbeweglichen Brustkorb erweiternd und
vermindert dessen Widerstand gegen den Zug der Inspi-
rationsmuskeln.

A 4. Arm-Heb-Streckung.

Die in spitzwinkliger Beugung gehaltenen Arme sind
nach vorn und aufwirts zu bewegen, so dass gleichzeitig
die Unterarme gestreckt und die Oberarme gehoben werden.

Die Bewegung ist der von A 3 entgegengesetzt und
entspricht der von A 2, zweite Ausgangsstellung, mit dem
Unterschiede, dass man bei dieser frei steht und lose Ge-
wichte (Handeln) als Widerstand wirken lisst, withrend
bei A4 der Widerstand an der Hebelstange angebracht ist.

Der Apparat ist mit 2 parallelen Hebelstangen ver-
sehen, deren obere den Handgriff triigt und der Schulter-

hohe des Uebenden entsprechend, hiher und tiefer gesetzt
werden kann.
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Man stellt sich so, dass man mit den Fussspitzen die
am Boden befestigte Leiste beriihrt und fasst die Griff-
stange mit spitzwinklig gebeugten Armen, so dass der
Handriicken gegen die Schulter kommt; der ganze Kérper,
welcher mit vorgewdlbter Brust gestreckt zu halten ist,
wird dabei etwas nach vorwirts geneigt; diese Haltung
wird wihrend der ganzen Dauer der Bewegung beibe-
halten.

Indem man einathmet, streckt man die Arme auf-
wirts; wihrend der Ausathmung fithrt man dieselben
wieder nieder in gleiche Hohe mit den Schultern. Der
Uebende muss sich hiiten dabei die vorgeneigte Haltung
zu verlassen, indem er sich aufrichtet.

Wirkung: auf die Deltamuskeln, welche die Schulter
bedecken; auf mehrere grosse Muskeln, welehe vom Brust-
korb und der Wirbelsiule zum Schulterblatt verlaufen, so-
wie auf die Streckmuskeln des Oberarmes. Die Bauch-
muskeln werden in Folge der vorgeneigten Haltung ge-
spannt und fixiren die unteren Rippen, wiihrend die Brust-
muskeln bei Emporstreckung der Arme die oberen Rippen
nach aufwérts ziehen, und dadurch eine Ausdehnung des
Brustkorbes bewirken. Es handelt sich somit um eine
kriftige Einathmungs-Bewegung, welche die Entwicklung
des Brustkorbes fordert.

Bis zur Horizontalen werden die Oberarme von M.
Deltoideus und supraspinatus gehoben, dabei contrahirt
sich auch der Serratus anticus major und vom Trapezius
die Claviculo-acromial Portion, um das Schulterblatt zu
fixiren. Bis zur verticalen Linie wird der Oberarm vom
Serratus anticus major gehoben, dadurch dass derselbe
das Schulterblatt in seinem Acromio-eclavicular-Gelenke
nach aussen dreht. Die Mm. Anconaeus internus und
brevis strecken den Arm gerade.
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A 5. Zusammenfiihren der Arme (horizontal).
Arm-Adduction.

Der Apparat fiir horizontale Beugung des Schulter-
gelenkes wirkt besonders auf die Entwicklung der Muskeln
der Brust und der vorderen Seite der Schulter.

Da diese Muskeln zugleich Respirationsmuskeln sind,
so befordert die Uebung dieser Bewegung eine kriftige
Respiration und Entwicklung des Brustkastens. Der Uebende
sitzt so auf einem Stuhle, dass seine Arme ganz bequem
auf den Hebelstangen des Apparats ruhen konnen. Die
Stiitzséiulen werden einander so weit genithert, dass sie
den beiden Kirperseiten genau anliegen, ohne zu driicken.
Das Riickenpolster werde so gervichtet, bis die Drehungs-
achse des Apparates und die senkrechte, durch das Schulter-
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gelenk gezogene Linie zusammenfallen. Die Handteller
miissen nach innen gewendet sein.

Man athmet zuerst ein. Wihrend des Aus-
athmens bewegt man die Arme nach vorn bis die Spitzen
sich beriihren; indem man wieder einathmet fiihre man
sie wieder langsam zuriick, etwas hinter die Verbindungs-
linie der Schultern.

Wirkung: auf die Muskeln an der Vorderseite des
Brustkorbes und des Schultergelenks. Die Uebung fordert
kriiftig die Entwicklung des Brustkorbes und die Funktionen
der Lunge. Da die Arme auf dem Apparate ruhen und
somit der M. Deltoideus nicht in Action zu treten braucht,
um sie in der Horizontallage zu halten, so kann der M.
pectoralis major in toto wirksam sein, weil dem Umstande
vorgebeugt ist, dass sein unteres Drittel als Antagonist des
Deltoides wirken miisste.. Gerade dieser untere Theil des
grossen Brustmuskel kann aber eine ausgiebige Wirkung
auf den Brustkorb entfalten dadurch, dass er das Sternum
und die mittleren Rippen, und damit anch alle {ibrigen,
nach oben zieht, um so mehr, wenn, wie es bei dieser
Bewegung der Fall ist, die Ansatzstelle der Muskels in
gleiche Hohe mit der Schulter verlegt ist. Wihrend der
ganzen Bewegung, sowohl wihrend des weniger activen
Moments derselben (dem Zurtickfiihren), wie wiihrend des
activeren (dem Vorfithren) wirkt somit an der Vorderseite
des Brustkorbes ein Zug nach oben, hinten und aussen
d. h. es wird eine mehr oder weniger starke Inspirations-
stellung erzielt. Obwohl die Bewegung nicht so kraftig
wirkt, wie die Zughewegungen A1 und A3, so ist sie
dennoch eine recht wirksame, und es muss dies um so
mehr betont werden, weil man gegen dieselbe den Vor-
wurf erhoben hat, dass sie ein Zusammendriicken der

Brust beftirechten lasse.
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A 7. Arm-Rollung. Armschleudern.

Rotation des Schultergelenkes.

Der Patient richte den Sitz so hoch, dass seine Achsel-
hohe bequem in die Achselgabel des Apparats passt; streckt
seinen Arm ldngs dem holzernen Hebel, welchen er mit
der Hand erfasst.

Durch nur unbedeutende Muskelanstrengung wird der
Apparat in Bewegung gesetzt; zuerst in einer Richtung
und dann in der entgegengesetzten.

Beinahe simmtliche Muskeln des Schultergelenkes und
des Schulterblattes, sowie der Béinderapparat des Schulter-
celenkes werden abwechselnd gedehnt und erschlafft und
dadurch blutreicher und biegsamer gemacht. Das Schulter-
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gelenk wird freier. Die Bewegung ist deshalb auch da
hesonders anzuwenden, wo dieses Gelenk, sei es durch
Rheumatismus, Luxation oder andere Einfliisse schwerer
beweglich geworden ist.

Die Grosse der Bewegung wird durch eine lings dem
mit Nummern versehenen Hebel des Apparates verschieb-
hare Hiilse bestimmt. Das Gegengewicht am andern
Ende des Hebels muss bei derselben Nummer
festgeschraubt werden, damit der Hebel im Gleich-
gewicht bleibe. — Dauer der Uebung 1—2 Minuten fiir
jeden Arm.

Diese Uebung beeinflusst inshesondere giinstiz die
Entwicklung der Brust, wirkt gegen Steifheit des Schulter-
celenkes und Schwiiche seiner Muskeln.

Die Uebung nur eines Armes ist besonders wirksam
gegen seitliche Verkrimmung der Wirbelsiiule.

Das Athemholen muss tief und langsam erfolgen, so
dass 2 Umdrehungen auf die Einathmung und 2 auf die
Ausathmung kommen.

Die Bewegung wird ausgefiihrt und unterhalten von
den Herabziehern des Armes, M. Pectoralis major, Latissi-
mus dorsi, Teres major und Rhomboidei.

A 8 a. Armdrehung.

An dieser Maschine wird die Drehung des Armes
nach vorn (Pronation) und nach hinten (Supination) getibt.

Der Sitz wird so gerichtet, dass der Uebende die
Handhabe mit dem vollkommen horizontal ausgestreckten
Arme erfassen kann. Der Arm soll ganz gestreckt ge-
halten werden.

Bei der Vorwirtsdrehung des Armes soll der ge-
federte Schliessbolzen wagrecht, bei der Riickwiirtsdrehung
senkrecht stehen. Der Arm beschreibt eine Drehbewegung
von %/, eines Kreises. Wenn man die Bewegung nicht
mit aunsgestrecktem Arme vollfilhren kann, so ist der
Widerstand des Gewichtes zu gross und muss verringert
werden.
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Die Wirkung dieser Bewegung erstreckt sich be-
sonders auf die Muskulatur des Vorderarmes und der
Schulter und ist ableitend von Kopf und Brust.

In Betreff des Athmens befolge man die allgemeine
Regel, dass auszuathmen ist withrend der anstrengenden
Phase der Bewegung d. h. beim Erheben der Hebelstangen
und einzuathmen bei der geringeren Anstrengung d. i.
beim Senken der Hebelstange. Besonders verwendet bei
Steifheit des Handgelenkes, bei chronischem Rheumatis-
mus, bei gestorter Beweglichkeit nach Fracturen u. s, w.

Die hiebei thiitigen Muskeln sind: Pronator teres
und quadratus; Radialis internus; Brachio-radialis; sub-
scapularis; teres major und Latissimus dorsi.

Supinator, Radialis externus, longus und brevis:
Biceps brachii, Infraspinatus und Teres major.

A 8. Arm-Wechseldrehung.*)

Der Uebende sitzt auf einem Stuhle, welcher so weit
in die Hohe geschraubt wird, dass der Arm beim Erfassen
der Handhabe des Apparates eine vollkommen horizontale
Lage einnimmt; der Arm wird gerade ausgestreckt gehalten.
Beim Umdrehen der Handhabe wird durch ein Kammrad-
system ein grosses Schwungrad in Bewegung gesetzt. Das
Schwingen des Rades strebt die Drehung linger fortzu-
setzen, als die Muskeln und Gelenke des Armes zu folgen
im Stande sind, so dass der Widerstand dieser letzteren
das Schwungrad zum Stillstand bringt. Nach dem Still-
stehen des Rades wird die Bewegung in entgegengesetzter
Richtung ausgefiihrt u. s. f.

Der Apparat bezweckt nur Drehung des .f%:l:mes nach
vorn und zuriick bei wechselndem gelinden Widerstande
von beiden Seiten. -

Die Bewegung wirkt auf die Entwicklung der Musku-
latur, insbesondere des Vorderarmes und _auf die Dehnung
der Gelenkbander und -Kapseln und Kriiftigung des Hand-

*) Wirksame Muskulatur wie bei A 8 a.
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A 10. Unterarm-Streckung.

Dieser Apparat hat genau die entgegengesetzte Wirk-
ung des vorhergehenden A 9. Er wirkt auf die Streck-
muskeln des Oberarmes; die Fixirung des Handgelenkes
und die Aufrechthaltung des Rumpfes gegen die Tendenz
denselben nach hinten zu heugen. Die Handhabung des
Apparates ist wie bei A 9 mit dem Unterschiede, dass die
Ausgangsstellung mit im Ellbogen gebeugten Armen be-
steht. — Man athme zuerst tief ein und strecke wihrend
der Ausathmung langsam die Arme, um sie wihrend
der Einathmung wieder langsam Widerstand leistend
wieder zu beugen,

Wirksame Muskulatur: Triceps extensor, Anconaeus
quartus. Die Hand wird fixirt vom Radialis internus,
Palmaris longus und Ulnaris internus.

A 11. Handbeugung. Handstreckung.

Handbeugung: Die Biigel mit den Handgriffen
werden schriig nach oben gestellt. Die Unterarme stiitzen
sich auf die Tischplatte, so dass die Handgelenke mit der
Drehungsachse des Apparates sich in gleicher Linie be-
finden. Die Handriicken sind nach oben gewendet und
die Finger um die Handgriffe geschlossen. Hieranf sind
die Unterarme durch Uebersetzen der verstellbaren mit
Leder tiberzogenen Eisenbriicken gegen die Tischplatte zu
fixiren.

Zuerst wird eingeathmet. Beim Ausathmen
driickt man die Handgriffe herunter; wihrend des Ein-
athmens bewegt man sie zuriick nach aufwirts, indem
man langsam ihrem Drucke nachgibt. :

Handstreckung: Die Biigel werden gerade nach
abwiirts gestellt, Lage der Unterarme und Fassen der
Handgriffe wie oben. !

Zuerst wird eingeathmet. Beim Ausathmen
fiihrt man die Handgriffe nach oben; indem man wieder
einathmet lisst man sie langsam wieder sinken.
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B 2. Hiiftstreckung.

; Das ausgestreckte Bein ist nach unten und riickwiirts
zu fithren. Der Patient ruht so auf einer schiefen Ebene,
dass der Kopf etwa 18—20 Cm. héher liegt als die Fiisse:
in der Mitte des Lagers ist eine Oeffnung, durch welche
ein Bein sich frei nach unten und oben bewegen kann;
das andere Bein ruht auf der Ebene, mit dem Fusse sich
gegen ein Brett anstemmend.

Einathmung geht voran. Wihrend der Aus-
athmung wird das ausgestreckte Bein so weit nach unten
gefiihrt, als es ohne Beugung des Knies méglich ist und
unter Einathmung wieder zuriickgefiihrt, ebenfalls ohne
im Knie gebeugt zu werden.

Die Wirkung erstreckt sich auf die Muskeln des Ge-
sasses In der hinteren und vorderen Seite des Ober-
schenkels,

(Gegen Ischias besonders zn empfehlen.

Die Bewegung wird vornehmlich vom Glutaeus maxi-
mus (der hintere Theil des Glutaeus medius und minimus
unterstiitzen, zumal im Anfang die Bewegung), sowie von
den Beugemuskeln des Knies, welche vom Sitzknorren ent-
springen, ausgefithrt: nidmlich von Biceps, Semimem-
branosus und Semitendinosus; auch die Fasern des Gast-
rocnemius spannen sich. Die Streckung im Hiiftgelenke
wird schliesslich vom ligamentum ilio-femorale gehemmt.
Der Uebende mochte dann wohl die Bewegung fortsetzen,

indem er das Knie beugt.

B 3 a. Hiift-Knie-Beugung. b. Hiift-Hebung.

a. BEs ist gleichzeitige Beugung im Hiift- und Knie-
gelenk vorzunehmen und b. wiederholtes Heben und Senken
einer Hiifte.

a. Man steht aufrecht auf den Fussbrettern, drickt
mit der rechten Hand die Handhabe nieder, wodurch der
Fusshiigel gehoben wird, stellt sodann das Bein, welches
die Bewegung ausfiihren soll, unter den Biigel, so dass der
gepolsterte Eisenbogen den Fussriicken fest umfasst, streckt
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das Bein zwischen die beiden Trittbretter und hilt sich
mit beiden Hénden an den vorhandenen Stiitzen. Ein-
athmung geht voran; wihrend der folgenden Aus-
athmung werden Hiift- und Kniegelenk gebeugt, bis der

Oberschenkel in horizontale Lage sich hebt; wihrend der

folgenden Einathmung wird die Extremitit wieder lang-
sam gestreekt.

b. Hiift-Hebung: Dieselbe ‘Ausgangsstellung wie
bei Hiift-Knie-Beugung. Das Bein ist wihrend der ganzen
Bewegung gestreckt zu halten.

Zuerst wird eingeathmet; beim Ausathmen

hebt man sodann die tiefer stehende Hiifte soweit es geht,
ohne nach der anderen Seite hintiber zu neigen; wiihrend
des Einathmens senkt man das Bein wieder.
, Die Bewegung wirkt kriftigend auf die Beugemuskeln
des Knie- und Huiftgelenkes und gegen Steifheit dieser
Gelenke (Musec. psoas, iliacus, tensor fasciae latae, sar-
torius, biceps femoris, semitendinosus, semimembranosus,
gracilis). Tibialis anticus und peronaeus tertius werden
contrahirt, damit der Biigel nicht vom Fussriicken ab-
gleitet.

B 4. Hiift-Knie-Streckung.

Dieser Apparat vollzieht die dem vorigen entgegen-
gesetzte Bewegung. Gleichzeitige Streckung im Hift- und
Kniegelenke. Der Patient steht aufrecht auf beiden Fuss-
brettern, hilt sich an den zu beiden Seiten angebrachten
Stiitzen ; darauf stellt man den Fuss des itibenden Beines
auf das Tritteisen, welches der Bequemlichkeit halber durch
einen Sperrhaken nahe am Fussboden festgehalten werden
kann. Beim Auftreten aunf dasselbe federt der Sperrhaken
aus und indem man dem Drucke des Trittbrettes nach
aufwiirts langsam nachgibt, beugt man das Knie so weit,
bis der Oberschenkel mit dem Becken einen spitzen Winkel
bildet oder so weit, dass bei der hichsten Stellung des
Knies noch der Druck des Tritthrettes fihlbar ist. — Fiir
Fille, bei welchen das Tritthrett sich weniger hoch heben
soll, kann durch eine Sperrvorrichtung die Bewegung auf
drei verschiedene Hohen gestellt werden, je nach dem
Bediirfniss der Patienten.
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__ Beim Abschluss der Bewegung wird der Sperrhaken
wieder iber die Hebelstange des Trittbrettchens eingefiihrt
und man hebe den Fuss dann erst weg, wenn man fiihlt,
dass der Sperrhaken gefasst hat,

Vorsicht wird hiebei besonders empfohlen, weil die
Hebelstange des Apparats schwer helastet ist und beim
plotzlichen Verlassen des Trittbrettes der Apparat be-
schidigt werden kann.

Nachdem man den Fuss auf das Tritthrett gesetst
und das Bein gerade gestreckt hat, so dass das Tritthrett
gegen den Boden stésst, athmet man ein und folgt dem
Drucke des Hebels langsam nach oben durch Beugung des
Knies und der Hiifte; beim Ausathmen streckt man das
Bein wieder gerade.

Die Wirkung der Maschine betrifft die Streckmuskeln
der Hufte, des Knies und Fussgelenkes (Musc. glutaeus
maximus, medius und minimus (portio posterior), quadri-
ceps extensor, gastrocnemius, soleus, tibialis posticus, per-
tonaeus longus et brevis).

B 5. Beinschliessung. Bein-Adduction.

Die in Spreizlage befindlichen Beine sind zusammen-
zufiihren. :

Die Wirkung dieser Maschine erstreckt sich auf die
Muskulatur der Innenseite des Oherschenkels.

Der Patient sitzt mit ausgestreckten Beinen und mit in
den Fussgabeln ruhenden Unterschenkeln ; man fasst mit der
rechten Hand den Riemen, fiihrt die Beine etwas zusam-
men und bewegt sie withrend der Ausathmung nach
innen; bei Einathmung lisst man die Beine, dem Zuge
des Apparates langsam folgend, nach aussen gehen; der
Riemen wird withrend der ganzen Bewegung festgehalten.

Die Hebelkraft wirkt in der Weise, dass er die _Beinc
auseinander zu spreizen strebt. Der Uebende muss diesem
entgegenwirken und die Beine soweit sich niihern, dass
die Fiisse sich beriihren.

Wirksame Muskeln: Pectineus, Adductor brevis;
longus, magnus und minimus; Gracilis.
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B 6. Beinspreizen. Bein-Abduction.

Der Apparat wirkt auf die Musculatur des Hiuift-
gelenkes, insbesondere auf die Muskeln, welche die Seit-
wirtshebung der Extremitit vermitteln.

Die Bewegung wird ausgefiihrt, indem man sitzend
die Unterschenkel auf den Biigeln ruhend (Einathmung)
die Extremititen (widhrend der Ausathmung) nach
aussen bewegt und (einathmend) wieder langsam nach
innen fiihrt.

Anwendung gegen Schwiiche der betreffenden Mus-
culatur und Steifheit des Hiiftgelenkes,

Wirksame Muskeln: das hintere Drittel vom Glu-
taeus medius und minimus; der Pyriformis, Obturator
internus und die Gemelli.




B 7. Velocipedgang.

Wie bei A7, A8b. und B11 ist diesemn Apparate
kein Mechanismus eigen, welcher einen bestimmt zu regu-
lirenden Widerstand wiihirend der Bewegung bezweckt.
Man stellt den Sitz des Apparates so, dass beide Fuss-
sohlen auf den Trittbrettern stehen, die Oberschenkel eine
horizontale und die Unterschenkel eine senkrechte Lage
erhalten. Eine hihere Lage des Sitzes bewirkt eine grossere
Streckung der verschiedenen Gelenke; eine niedrigere eine
stirkere Beugung.

Mit der rechten Hand wird das Schwungrad in Be-
wegung gesetzt und durch den Tretgang darin erhalten
bis eine leichte Miidigkeit in den Beinen sich fiihlbar
macht.
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Die Bewegung wirkt kriftig auf die Circulation in
den untern Extremititen, leitet ab von den Beckenorganen
und ist eine sehr wohlthiitige und nicht ermiidende Uebung
besonders fir schwache und bejahrte Leute. — Zu rasche
Bewegung kann Athembeschwerden erzeugen.

Wirkung: Lockerung der Hiift- und Fussgelenke;
abwechselnde Streckung und Erschlaffung der thitigen
Musculatur, ableitend nach den untern Extremitéiten.

Wirksame Muskeln: Glutaeus maximus; Biceps
femoris, Semimembranosus und Semitendinosus.

B 8a. Bein-Auswirts-Drehung (mit gestreckten Knieen).

Man setze sich so, dass die Beine gerade ausgestreckt
mit den Fiissen so in den Biligeln ruhen, dass die Fuss-
spitzen etwas nach auswiirts gedreht sind. — Einathmung
geht voran; die Fiisse werden wihrend der Ausathmung
nach Kriften nach aussen und durch das Widerstands-
gewicht wieder langsam und sachte nach innen bewegt,
wihrend der Einathmung. — Die Beine sollen immer
gestreckt gehalten werden.

Die Gewohnheit, die Fiisse beim Gehen nach auswiirts
zu setzen, macht eine Uebung der Einwiirtsroller der Beine
iiberfliissig, welche iibrigens an den Apparaten B1 und
B3 zur Geltung kommt.

Sollen indess aus irgend einem Grunde die Einwiirts-
roller getibt werden, so wird die Uebung nur an je einem
Beine in der Weise gemacht, dass man den rechten Fuss
auf den linken Biigel legt und umgekehrt. — Die Wirkung
erstreckt sich auf das Hiiftgelenk und die meisten Muskeln,
welche ihren Ursprung am Becken haben; in geringerem
Grade auf die Muskeln der innern und vordern Seite des
Oberschenkels. Im Fussgelenke selbst ist die Bewegung
unbedeutend; und nur einige Muskeln an der Aussen-
seite des Unterschenkels werden dabei in Anspruch ge-
nommen um den Fuss zu fixiren. — Die Bewegung ist
kraftig ableitend von den Beckenorganen.

3
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Wirksame Muskeln: Aussenroller: Pyriformis,
Obturator internus, Gemelli, Quadratus femoris und Obtu-
rator externus. Zur Fixation des Fusses contrahiren sich:
Tibialis anticus, Extensor digitorum longus, Peronaeus
tertius, longus und brevis, sowie Abductor digiti quinti. —
Einwirtsdreher: Glutaeus medius und minimus, Tensor
fasciae latae. Der Fuss wird nach innen gehalten vom
Tibialis posticus, Flexor digitorum longus, Flexor hallucis
und Abductor hallucis.




B 9. Knie-Beugung.

Die Wirkung dieser Bewegung erstreckt sich auf die
hintere Seite des Oberschenkels, auf die Wadenmusculatur
und inshesondere auf das Kniegelenk.

Beim Gebrauche des Apparates setzt man sich so,
dass die Kniescheiben mit dem Durchmesser des Apparates
im némlichen Niveau liegen; die Beine werden ausgestreckt
und ruhen oberhalb der Ferse anf den mit Leder tiber-
zogenen Biigeln. Ueber den Knieen wird ein Stiitzpolster
angelegt, welches die Oberschenkel gegen den Sitz andrickt
und fixirt. Die Hinde sollen auf den Stiitzpolstern ruhen
und diirfen nicht an die Seitentheile des Apparates

aufgelegt werden.

Die Bewegung wird in der Weise ausgefiihrt, dass
vorher tief eingeathmet wird, und die Kniee wihrend
der Ausathmung so gebeugt werden, dass sie einen
spitzen Winkel bilden; wiihrend der abermaligen Ein-

Aathmung werden die Beine wieder gestreckt; letztere

Bewegung darf nicht plitzlich, sondern nur allmilig ge-
schehen, indem man langsam dem Drucke des wieder
aufwiirts strebenden Biigels nachgibt. Nur wenn ein Knie-
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gelenk bewegt werden soll, oder wenn die Kraft in beiden
Beinen so ungleich ist, dass sie die beiden Biigel nicht im
Gleichgewicht halten kénnen, darf dieser durch ein dort
befindliches Schloss befestigt werden.

Der Apparat wird verwendet gegen Schwiiche eines
oder beider Beine, hauptsiichlich aber gegen Steifheit und
Schwiiche der Kniegelenke, wobei insbesondere zu beriick-
sichtigen ist, dass das die Beine und Knie belastende Ge-

wicht des Korpers nicht stérend wirken kann, weil der

Patient in dem Apparate sitzt.

Die Bewegung wirkt ableitend von den Becken-
Organen.

Wirksame Muskeln: Hintere Seite des Ober-
schenkels: Biceps femoris; Semimembranosus, Semiten-
dinosus, Gracilis, Sartorius, Gastroenemius.

B 10. Knie-Streckung.

Die Maschine gleicht dusserlich der vorhergehenden
B9, hat aber gerade die entgegengesetzte Action. Die
Wirkung erstreckt sich auf die Musculatur der vorderen
Seite und die Muskeln der hintern und dussern Seite des
Oberschenkels; die Bauchmuskeln sind insofern thitig, als
sie das Becken fixiren helfen. Schwichliche Personen
setzen sogar die Bauchmuskeln bei dieser Uebung in
Contraction.

Man sitzt wie bei B9 so, dass die Kniescheiben mit
den Drehachsen des Apparates in einem Niveau liegen.
Die Biigel werden an die vordere Seite des Fussgelenkes
angelegt (Einathmung geht voran), die Kniegelenke wer-
den gestreckt bis zur horizontalen Lage (wihrend einer
Ausathmung) und sodann langsam wieder in die Beugung
zuriickgebracht (wihrend einer Einathmung).

Schwiichliche Personen sollen sich nicht damit ab-
miihen, bei den ersten Bewegungen die Beine in vollig
horizontale Lage zu erheben; dies gilt inshesondere noch
fiir gewisse Unterleibskranke (Gebiirmutter- und Ovarien-
Krankheiten), Bruchleidende.
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Durch das Beugen und Strecken der Fiisse wird das
Schwungrad in Bewegung gesetzt, dessen Umdrehungen
den Aufwand der Muskelarbeit nach Ziffern angeben. Der
an einer Scala sich entlang bewegende Zeiger bewegt sich
nach je 10 Bewegungen um eine Nummer weiter. — An
der mit Oefinungen versehenen Drehscheibe kann die Grisse
der Beugung und Streckung nach Bedarf bestimmt werden.
— Wenn die Kurbelstange in ungleich nummerirte Licher
der Kurbelscheibe befestigt wird, erhilt man ungleich grosse
Bewegungen im Fussgelenke fiir Streckung und Beugung,
indem die verschiedenen Nummern verschiedenen Winkel
entsprechen. Durch Verlingerung oder Verkiirzung der
Kurbelstangen kann der ganze Winkel auf Beugung und
Streckung nach Bedarf ungleichmiissig vertheilt werden.
Der Apparat ist fiir gewdhnliche Verhiltnisse justirt und
die Lage der Hiilse an der Stange d. h. deren Linge ist
dem entsprechend durch einen Ritz bezeichnet. Will man
die Fussbeugung stirker und die Streckung schwicher
haben, so verkiirzt man die Kurbelstange, will man die
Streckung stirker und die Fussheugung schwiicher haben,
so verlingert man die Stange. Die Fussbeugung und
Streckung wird je 25—100 Mal ausgefiihrt, bis eine leichte
Ermiidung zu fiihlen ist.

Die Oeffnung Nr. 2 entspricht einem Winkel von 44%;
Nr. 3 53%; Nr. 4 64°; Nr. 5 75%; Nr. 6 87"

Der Apparat ist durch die Muskeln des Unterschenkels
in Bewegung gesetzt, auf welche er seine stirkende Wirkung
ausiibt; er wird inshesondere benutzt, um nach den Fissen
abzuleiten und gegen Steifheit und Schwiche der Fuss-
gelenke, :

Streckmuskeln: Gastrocnemius, Soleus (wirken zu-
gleich adducirend und supinirend), Peronaeus longus (wirkt
sugleich abducirend und pronirend). Tibialis posticus
stellt den Fuss rechtwinklig und adducirt ihn. Peronaeus
brevis stellt den Fuss rechtwinklig und abducirt s =

Beugemuskeln: Tibialis anticus (zugleich suppi-
nirend und adducirend. Extensor hallucis longus; Extensor
digitornm longus; Peronaeus tertius (die heiden letzteren
zugleich Pronatoren und Abductoren).




B12. Fuss-Rollung. Fusskreisen.

Die Fussspitze wird so bewegt, dass sie eine Kreis-
tour beschreibt. Durch das Beugen und Strecken des
Fusses wird wie bei B 11 ein Schwungrad in Bewegung
gesetzt, zugleich aber wird der Fuss auch in rotirende
Bewegung versetzt.

Wie bei A7, A8b, B9 und B1l muss auch bei
diesem Apparate ein bestimmt zu fixirender Widerstand
nicht iiberwunden werden.

Man setzt sich so weit vom Apparat entfernt, dass
die Beine wihrend der Uebung ausgestreckt gehalten werden
Tssen.

Der Fuss wird auf die bewegliche Platte befestigt
und ruht mit dem Gelenk so auf einem Biigel, dass die
beiden Knochel in einer Linie mit den Schrauben des.
Eisenrahmens liegen.

Ein Sechwungrad wird mit der Hand in Bewegung
gesetzt und durch Beugen und Strecken und zugleich
drehende Bewegung des Fussgelenkes im Schwung erhalten.

Am Besten ist es, wenn je 20 bis 50 Drehungen nach
einer Seite auswiirts durch die Streckmuskeln und ein-
warts durch die Beugemuskeln gemacht werden, um ab-
wechselnd Beuger und Strecker in Bewegung zu setzen.
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Die Grosse des Kreises, welchen die Fussspitze bei
der Uebung beschreiben soll, wird durch einen gradirten
Hebel bestimmt, welcher mit der Achse des Schwungrades
verbunden ist.

Die Wirkung erstreckt sich auf die Beuge- und Streck-
muskeln des Fusses, womit eine Rotationshewegung des
Gelenkes sich verbindet Muse. tibialis anticus, gastroe-
nemius, soleus, peronei, tibialis posticus. Wird das Bein
nicht foreirt, so erstreckt sich die Rotationshewegung bis
ans Huftgelenk; die Bewegung wird dann weniger an-
strengend, aber ihre Wirkung auf das Fussgelenk auch
geringer.

Die Bewegung wirkt kriftic nach den Fiissen ab-
leitend und ist von grossem Werthe gegen Schwiiche und
Steifigkeit des Fussgelenkes.

C. Active Rumpfbewegungen.

C 1. Rumpfbeugung (sitzend).

Der Oberkérper ist von sitzender, etwas nach riick-
wirts geneigter Haltung aus nach vorn zu beugen. Man
setzt sich auf den Stuhl und stellt die Fisse hinter und
unter (resp. zwischen) die vorn am Fussende des Apparates
angebrachten Querstibe; die Riemen werden fest um die
Schultern gespannt, iiber den Riicken gekreuzt, von den
Seiten nach vorne geflihrt und mit jeder Hand festge-
halten, so dass die linke Hand den rechten und umge-
kehrt die rechte Hand den linken Riemen vorn seitlich
umfasst. Gegen die Riickenlehne sich stiitzend, fixirt man
die Riemen, indem man sie gelinde anzieht.

Vor der Bewegung wird eingeathmet; beim
Ausathmen beugt man sich nach vorn, anfangs mit ge-
strecktem, spiter mit stark gebeugtem Riicken so weit es
moglich ist; mit folgender Einathmung hebt man sich
allmiilig wieder bis zur Riickenlehne herauf. Die Vorwiirts-
bengung hat also wiihrend einer tiefen Ausathmung
zu geschehen; withrend der folgenden Phase der Beweg-
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(i 3. Liegende Rumpf-Beugung.

Der Oberkorper ist aus der liegenden in die sitzende
Haltung vorzubeugen. Man stelle die schiefe Ebene in den
vorgeschriebenen Winkel und lege sich so, dass die Beine
ausgestreckt auf der Bank ruhen: mit einem Riemen werden
sie oberhalb der Kniee an der Bank festgehalten; die Hinde
sind in die Seite zu stemmen.

In liegender Stellung wird zuerst tief ein-
geathmet, hebt sodann wahrend der Ausathmung
den Oberkorper in sitzende Stellung und beugt ihn soweit
nach vorn als moglich, der Kopf werde ebenfalls nach
vorwiirts gebeugt gehalten; wihrend der wieder folgenden
Einathmung wird der Oberkorper aufgerichtet und wieder
ausathmend auf die schiefe- Ebene zuriickgestreckt.

Die Wirkung dieser Maschine erstreckt sich zum
Theil auf die Muskeln des Bauches, auf Muskeln, welche
immer im Becken liegen, die Muskeln, welche die Ober-
schenkel gegen den Unterleib anziehen und auf die Nacken-
muskeln.

Wirksame Muskeln: Die Bauchmuskeln Rectus ab-
dominis, Obliquus externus und internus, sowie Transver-
sus wirken beinahe nur fixirend bis die aufrechte Lage
erreicht ist, wohingegen die Aufrichtung von Ilio psoas,
Tensor fasciae latae, Rectus femoris und zu Anfang der
Bewegung auch von Pectinaeus und Adductor longus be-
sorgt wird. Der Vastus internus und externus spannen
sich, falls die Kniee nicht fest genug gegen die Unterlage
fixirt sein sollten. Wenn der Uebende sich nach vorn
beugt, contrahiren sich die oben erwiihnten Bauchmuskeln,
jedoch mit weniger Energie, weil die Schwerkraft mithilft
den Rumpf nach vorn zu beugen. Diese Verminderung
der Wirksamkeit der Beugemuskeln am Schlusse der Be-
wegung tritt nicht ein bei Anwendung des Apparates G 1.
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C 4. Sitzende Rumpf-Streckung.

Der Patient sitzt vorniibergebeugt mit ausgestreckten
Beinen, die Fiisse fest gegen das bewegliche Fussbhrett ge-
stiitzt und streckt und neigt den Oberkérper nach riick-
wirts. Auf der linken Seite wird die Sperrvorrichtung
gehoben; rechts wird durch Umdrehung des Rades das
Fussbrett gestellt. Nachdem die Riemen angelegt und die
Hinde so in die Seiten gestemmt, dass mit dem Daumen
die iber den Riicken laufenden Riemen festgehalten werden,
wird die Bewegung so ausgefiihrt, dass man sich (wihrend
der Einathmung) zurtick neigt bis zu einem Winkel von
45 bis 909 Wihrend man ausathmet, richtet man
sich langsam wieder auf und neigt so weit nach vorwirts,
als es, ohne die Kniee zu beugen, geschehen kann, dem
nach abwirts ziehenden Gewichte leichten Widerstand
leistend.

Die Wirkung dieses Apparates dehnt sich auf die
Muskulatur des Riickens vom Nacken bis zu den Knie-
kehlen (Musculus erector spinae, trapezius, Rhomboidei,
Levator anguli scapulae; Latissimus dorsi, glutaeus maxi-
mus, medius und minus (pars posterior), Biceps femoris,




semitendinosus, semimembranosus; damit die drei letzteren
Muskeln, welche das Becken fixiren und riickwiirts drehen,
functioniren konnen, miissen die Beine durch den Quadri-
ceps extentor gestreckt gehalten werden). Der am Apparat
zur Geltung kommende Widerstand reicht hin, wm bei nur
nahezu aufrechter Korperlage all' diese Muskeln kriiftig in
Anspruch zu nehmen. In dem Grade jedoch, wie man
sich zuriickneigt, hilft die Korperlast mit, bis sie zuletzt
den Widerstand des Apparates aufwiegt und bald, bei
schweren Personen insbesondere, gewinnt das Korperge-
wicht derart die Oberhand tiber den Widerstand der Ge-
wichte, dass der Uebende seine Bauchmuskeln zusammen-
ziehen muss, um sich hoch zu erhalten. Sobald dies der
Fall ist, muss mit der Bewegung nach riickwérts inne
gehalten werden. DBesagter Umstand macht sich weniger
celtend an dem Apparate G2; der Apparat C4 gewiihrt
aber die Nebenwirkung, dass vermoge der langsitzenden
Ausgangsstellung eine kriftige Dehnung der grossen Ge-
sissmuskel und der Muskeln an der Riickseite des Ober-
schenkels stattfindet.

Diese Uebung wirkt auf die Stirkung des Riickens
und ist zu empfehlen bei schwichlichen Knaben oder
Midchen — gegen seitliche Verkriimmung der Wirbelsiule;
cegen Rheumatismus der Lenden, Lumbago.

(! 5. Stehende Rumpf-Streckung.

Der nachi vorne geneigt stehende Patient soll den
Rumpf nach rickwérts strecken. :

Man stellt sich auf das Trittbrett, lehnt die Ober-
schenkel gegen ein gepolstertes, querliegendes Brett, welches
so gehoben oder gesenkt wird, dass es an das obere Drittel
des Oberschenkels zu liegen kommt. Die Riickenriemen
werden sodann angelegt und mit in die Seiten gestiitzien
Hinden so gehalten, dass sie nicht nach oben rutschen.
Um die Riemen bequem an- und ablegen zu kénnen, wird
die Hebelstange durch eine Sperrvorrichtung i Horizontal-

lage gehalten,
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Wiithrend der Einathmung wird nun der Ober-
korper bis zu einem Winkel von 45 bis 60 ° nach hinten
gebeugt, ohne dass die Oberschenkel vom Stitzbrett sich
entfernen diirfen. Wiihrend der Ausathmung hebt man
den Korper wieder und beugt ihn so viel als moglich nach
vorn, Die Bewegung umfasst die Muskulatur, welche den
Rumpf streckt vom Nacken bis zur Kniekehle und wirkt
sehr wohlthiitiz gegen gebiickte Haltung und gewisse Ver-
kriimmungen der Wirbelsiule und auf die Erweiterung
des Brustkorbes.

Wirksame Muskeln: Die Riickenstreckung besorgt
der Erector spinae; die belasteten Schultern werden fixirt
vom Trapezius, Levator anguli scapulae, von den Rhom-
boidei und vom Latissimus dorsi. Das Becken wird ge-
neigt vom Glutacus maximus, Biceps femoris, Semimem-
branosus und Semitendinosus, welch’ letztere Muskeln noch
im Verein mit dem Gastrocnemius Beugung im Kniegelenk

bewirken.

(i 6. Seiten-Beugung des Rumpfes.

Der Uebende sitzt mit dem Riicken gegen die ge-
polsterte quere Hebelstange gelehnt und umgreift deren
Endstiicke mit den Armbeugen.

Da der Lendentheil die grisste Beweglichkeit hat, so
wird diese Bewegung auch in diesem Theile der Wirbel-
siule die grosste Beugung verursachen. Der Sitz muss
desshalb auch, im Allgemeinen, wenn keine besondere
Verordnung gegeben wird, so gestelll werden, dass die
Drehungsachse des Apparates in gleicher Hohe mit der
Mitte des Lendentheils der Wirbelsiule steht. Dem ent-
sprechend muss die gepolsterte quere Hebelstange soweit
von der Achse aus nach aufwiirts geschoben werden, dass
sie in den etwas spitzwinklig gebeuglen Armen bequem
gehalten werden kann. Fiir mittelgrosse Personen passt
gewoOhnlich die Einstellung im vierten Loche von unten,
ftiv weniger grosse in der zweiten oder dritten Oeffnung.
Soll die drehende Wirkung nur héher gelegenen Partien
der Wirbelsiule mehr zu Gute kommen, so muss der Sitz
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]1&run§ergesu!1r_aubt. werden, damit die Achse des Apparates
in gleiche Linie mit der Héhe der Vorbeugung des Riick-
grates kommt, wiihrend die Querstange entsprechend hoch
fiir die umfassenden Arme gestellt werden muss. In An-
betracht der geringeren Bewegungsfiihigkeit des oberen
Theils der Wirbelsiule wird auch der Ausschlag der Be-
wegung geringer und der Widerstand grosser sein. Soll,
wie es in Fillen von Verkrimmungen der Wirbelsiule
geboten ist, die Bewegung nur einseitig gemacht werden,
so muss die Querstange nach links geneigt gestellt werden,
wenn die Beugung nach rechts geschehen soll und um-
gekehrt.

Wenn der Seitenbeugungswinkel verkleinert werden
soll, so muss an dem vom Boden aufragenden, die belastete
Hebelstange aufnehmenden Eisenbogen ein Stift einge-
schoben werden, wodurch jene verhindert wird, sich tiefer
zu senken und dadurch die Seitenbeugung zu vergrossern.

Bei dieser Beugung ist es wiinschenswerth,
wihrend des anstrengenden Theils einzuathmen,
damit die Seite des Brustkorbes, welche nicht
arbeitet, soviel als mdoglich ausgedehnt werde,
Wihrend man einathmet, beugt man sich von der
schiefen Ausgangsstellung aus aufwiirts und nach der
andern Seite herunter, wihrend man ausathmet geht
man zuriuck in die Ausgangsstellung.

Wirkung: Auf Riicken- und Bauchmuskeln derjenigen
Seite, welche die Bewegung ausiibt, sowie auf die Erheber
der einen und die Herunterzieher der andern Schulter.
Die Armbeugmuskeln haben die Querstange zu fixiren.

Wirksame Muskeln: Reine Seitenbeuger: Quadratus
lumborum, Serratus posticus inferior; Intertransversarii. —
Muskeln, welche auch eine riickwirtshengende Function
haben: Iliocostales lumborum et dorsi, Longissimus dorsi
(laterale Insertionen). Die Levatores costarum miissen als
gleichsam active Ligamente wirken d. h. die Verbindung
zwischen Rippen und Wirbelkorper verstirken. Ausser-
dem ist eine Kraft néthig, welche die Rippen einander
nihert: sie diirfte zu Stande kommen durch Contraction
der Intercostales, sowie der accessorischen Biindel des
Iliocostalis dorsi. Von den Bauchmuskeln scheinen die
hintern Theile des Obliquus externus und internus, welche
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die untersten Rippen gegen die Hiiftkimme herunterziehen,
in hoherem Grade zur Seitenbeugung des Rumpfes bei-
tragen zu konnen. .

Der Apparat wirkt durch seine Querhebelstange zu-
nichst auf die Arme und dadurch auf die Schulterblitter,
indem er das eine nach aufwirts dringt, entgegen der
Wirkung des Latissimus dorsi, Teres major und minor,
Rhomboideus, des niederen Theiles des Trapezius, Pecto-
ralis major und minor und indem er das andere herunter-
zieht, entgegen der Wirkung des oberen Theiles vom
Trapezius, Serratus anticus major sammt Levator anguli
scapulae.

(7. Rumpfdrehung.

Der Uebende nimmt eine Drehung des oberen Theiles
des Rumpfes vor, wihrend das Becken fixirt ist.

Patient sitzt, mit auf dem Schemel stehenden Fiissen,
die Kniee werden mit einem Riemen fixirt, die Arme um
die Enden der Querstange gelegt. Die Querstange muss
so hoch gestellt werden, als es ohne Unbequemlichkeit zu
erzeugen, maoglich ist.

Ist die Bewegung nur nach einer Seite hin zu machen,
so dass z. B. Drehung nach rechts auszufiihren wire, so
muss der Uebende sich nach links gedreht setzen, so dass
also die Achse, welche die Querstange trigt, nach rechts
gedreht werden misste und umgekehrt. Vermittelst eines
Federbolzens kann man die Achse, den verschiedenen
Ausgangsstellungen entsprechend, feststellen.

Zunichst wird eingeathmet in der Ausgangs-
stellung. Wihrend des Ausathmens dreht man den
Oberkorper soweit als méglich nach der entgegengesetzten
Seite hin und wihrend man wieder einathmet, geht
man wieder, dem Drucke der Querstange langsam nach-
gebend, in die Ausgangsstellung zurtick.

Wenn die Bewegung so verschiedene Male nach der
einen Seite hin ausgefiihrt worden ist, kann die Querstange,
nach Liiftung des Federbolzens gedreht und fiir die andere
Seite festgestellt worden, worauf eine gleiche Anzahl Dreh-
ungen nach dieser andern Selte gemacht werden.




S

__ Wirkung: Sowohl auf die Bauch- wie auch auf die
Riickenmuskeln. Beim Drehen nach rechts wird der rechte
Arm von den Rickenmuskeln fixirt und der linke von den
Brustmuskeln; beim Drehen nach links umgekehrt.

Wenn man das obere Ende eines elastischen Stabes
dreht, wiithrend das untere Ende fixirt ist, so wird der
Drehungswinkel am gréssten sein am obersten Ende und
jeder Theil des Stabes wird um so weniger gedreht, je
niaher er dem fixirten Ende liegt. Dies auf die ebenfalls
drehbare Wirbelsiule angewendet, wird in dem Apparate
(.7 der oberste Theil des Riickgrates am stirksten gedreht,
in C8 dagegen, wo der obere Theil der Wirbelsiule fixirt
ist, wird das untere Ende desselben die grissere Drehung
erfahren. Dieses geschieht indess hauptsichlich in den
Rickenwirbeln, da die Drehungsfihigkeit der Lendenmuskel-
saule sehr gering ist.

Diese grissere Unbeweglichkeit der Lendenwirbel
(was Drehung anbelangt) ist desshalb nothwendig, da
deren processus spinosi mit der crista pelvis den Ausgangs-
punkt fiir die lange Muskelschlinge abgeben miissen, welche
sich von der einen Seite des Lendenrtickens und des
Beckens um den Bauch und den Brustkasten schlingt, um
schliesslich an dem Schulterblatt und Oberarm derselben
Seite angreifend, die Drehung des Rumpfes zu bewirken.
Wenn die Drehung nach rechts geschieht, wird diese
Schlinge von unten nach oben durch folgende Muskeln
gebildet: Obliquus abdominis internus; Transversus und
Serratus posticus inferior auf der rechten Seite; Obliquus
externus, Serratus anticus major, Rhomboidei, Multifidus
spinae, Semispinalis dorsi auf der linken Seite. Trapezius,
Rhomboidei und Latissimus dorsi (oberer Theil) auf der
rechten Seite. — Uebrigens triigt auch der pectoralis
major sinister dazu bei, indem er den linken Oberarm
nach vorn, und der Latissimus dorsi dexter, indem er den
rechten Oberarm nach hinten zieht. — Dieselbe Muskel-
reihe nur umgekehrt gelegen, dreht den Rumpf nach links.
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wird liber den Kopf des Patienten gestellt, man fasst so-
dann die Hebelstange mit beiden Handen und stitzt, will
man die Streckmuskeln iiben, den Hinterkopf, will man
die Beugemuskeln tiben, die Stirne, und fiir die Uebung
der seitlich gelegenen Muskeln den Seitentheil des Kopfes
an das in der Mitte der Hebelstange befindliche Polster.

Man stelle sich immer so weit von dem Apparate
entfernt, dass die Schnur gespannt wird, Aus der nach
vorne tbergebeugten Lage wird der Kopf wihrend des
Einathmens nach hinten und withrend des Ausathmens
wieder nach vorne gefiihrt; bei der Uebung der seitlichen
und vorderen Muskeln geht die Einathmung voran und
die Bewegung beginnt withrend der Ausathmung.

Wirksam bei schiefemn Hals und in Féllen von Rheu-
matismus in den Nackenmuskeln.

Wirksame Muskeln: Streckmuskeln des Nackens:
Clavicularportion des Trapezius, die Splenii capitis und
cervicis, Iliocostales cervicis, Longissimi capitis und cervicis,
Recti capitis posteriores majores und minores. — Seit-
wirtsbeugungsmuskeln: Die oben genannten Muskeln,
wenn sie nur auf der einen Seite zusammengezogen werden,
wie auch Intertransversarii und Rectus capitis lateralis.
Vorwirtsbeuger des Kopfes: Sternocleidomastoidei, Sealeni,
Longi colli, atlantis und capitis, Rectus capitis anterior.

D. Balancir-Bewegungen.

D 1. Rumpf-Balanciren.

Das Sitzbrett des Apparates wird in eine schaukelnde
Bewegung versetzt; entweder gleichmissig nach beiden
Seiten hin = D 1s oder nur nach einer Seite hin = D 1r.

Die Bewegung D1s wird bewirkt, indem die an-
einander verschiebbaren Arme der Kurbelstange so gestellt
werden, dass die Hiilse S die Messingscheibe S deckt.

Die Bewegung D 1r wird bewirkt, indem man die
innere Kante der Hilse R (resp. B) der Nummer des







Bei D1rR: Die linken Seitenbeugemuskeln des
Rumpfes, wihrend entsprechender Dehnung der Muskeln
der rechten Seite, sowie der Sehnenbiinder, wobei Seiten-
beugung des Lendenriickens mit der Convexitit nach
rechts stattfindet.

Bei D1rL: DMe rechten Seitenbeugungsmuskeln
des Rumpfes, wihrend entsprechender Dehnung der
Muskeln der linken Seite, sowie der Sehnenbiinder, indem
Seitenbengung des Lendenriickens mit der Convexitit nach
links stattfindet.

Die beiden letztgenannten Bewegungen werden nur
bei Behandlung von Seitenkrimmungen des Riickgrates
angewandt, wobei sie ausserordentlich wirksam sind.

Bei D 1r vorw.: Die Muskeln des Bauches und die
Beugemuskeln der Oberschenkel bei entsprechender Dehn-
ung der Muskulatur des Lendenriickens und der Huift-
strecker.

Wirksame Muskeln: Siehe C1; Muskeln, welche
gedehnt werden: Siehe B2 und C 2.

Die Beugemuskeln des Knies ziehen sich bei jedem
Nachhintenschaukeln zusammen, um die Oberschenkel auf
dem Sitzbrett zu fixiren.

Wihrend all’ dieser Bewegungen werden die Bauch-
eingeweide comprimirt und aneinander gerieben, wodurch
die Blut- und Safte-Circulation, sowie die Thitigkeit der
Darmmuskeln angeregt wird.

Der Uebende muss mit gespreizten Knieen, die Hinde
in die Hiiften gestiitzt, sitzen, bei moglichst ruhiger, auf-
rechter Haltung und Kopfstellung.

Die Bewegung mag 1—3 Minuten andauern.



D 2. Quersitzende Rumpf-Rollung.

Mit dem Sitzbrett des Apparates wird das Becken
des Uebenden in eine nach allen Seiten hin sich drehende
(rollende) Bewegung versetzt; um den Oberkdrper im
Gleichgewicht zu erhalten, werden alle Muskeln, welche
diesen auf dem Becken balanciren helfen, nach einander
in Bewegung versetzt und dies um so stirker, je grosser
die Neigung des Sitzbrettes ist. An der rollenden Be-
wegung des Rumpfes nehmen auch die in dessen Héhlen
eingeschlossenen Eingeweide, inshesondere die der Bauch-
héhle Theil, wodurch deren Functionen wesentlich ange-
regt und befordert werden und die Circulation des Blutes
und der Lymphe im Unterleib bedeutend erhéht wird.
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Die Neigung des Sitzes, deren Grisse die Intensitiit
der rotirenden Bewegung bedingt, wird durch einen ver-
sehiebbaren und mit Nummern versehenen Hebel einge-
richtet; je linger dieser herausgezogen wird, desto grisser
wird die Neigung des Sitzbrettes und die Anstrengung der
Muskeln.

Man setzt sich am besten so, dass man zu seiner
Rechten die Handhabe des Hebels fassen kann, womit die
Bewegung angehalten, oder nach links oder rechts dirigirt
werden kann.

Den Oberkorper halte man so gerade und ruhig als
moglich, weil hiedurch die beabsichtigte Muskelwirkung
viel vollstindiger und gleichmissiger zu Stande kommt,
als wenn man den Oberkdrper nach allen Seiten hin
schwanken liasst. Die Bewegung dauere nach jeder Seite
hin eine Minute.

Diese Uebung wirkt fordernd auf Thitigkeit des
Darmes. Der Apparat ist insbesondere fiivr Frauen geeignet.

Wirksame Muskeln: Die Bewegungen in den
Hiiftgelenken werden durch die Hiiftheuge- und Huft-
Streckungsmuskeln (B 1 und B2) bewirkt.

Die Bewegungen des Lendenriickens durch die Riicken—
beugungs- und Riickenstreckungsmuskeln (G 1 und G 2).




D;3. Spaltsitzende Rumpf-Rollung.

Auch dieser Apparat wirkt auf,die Eingeweide des
Unterleibs, indem durch den auf ihn ausgetibten wechseln-
den Druck und die vermehrte Reibung der Gedirme gegen
einander die Muskeln des Darmes und dessen Functionen
gekriftigt werden.

Der Sattel, auf welchem der Patient sitzt, trigt seine
nach allen Seiten hin sich drehende Bewegung dem Becken
des Uebenden mit, so dass dieser, wie bei dem vorher-
gehenden Apparate, die ganze Muskulatur, welche den
Oberkorper auf dem Becken balanciren, in entsprechende
Bewegung versetzen muss. Die Uebung wird um so inten-
siver, je grosser die Neigung ist, in welcher der Sattel
fixirt worden.

Der Neigungswinkel wird durch die rotirende, ver-
schiebbare und mit Nummern versehene Querstange be-




stimmt; je linger diese ist, desto grisser wird die Neigung
des Sattels und die Anstrengung der Muskeln und deren
Wirkung auf die Bauchhéhle und deren Inhalt.

Die Geschwindigkeit der Bewegung des Sattels be-
trigt 60 Umdrehungen in der Minute, wenn der Trans-
missionsriemen Uber die kleinen, 90 Umdrehungen, wenn
er iiber die grossen Rider liuft. Der Uebende sitzt ritt-
lings gegen das Minutenglas und die Handhabe gewendet.
Mit letzterer kann die Bewegung sistirt, oder nach rechts
oder links gerichtet werden. Den Oberkorper halte man
so gerade und ruhig als moglich.

Dauer der Bewegung eine Minute nach jeder Seite hin.

Die grisste Geschwindigkeit (90 Umdrehungen fiir die
Minute) darf nur von gesunden und jungen Leuten an-
gewendet werden.

Die Uebung wirkt kriftigend anf die Muskeln der
Lenden und des Bauches und ist wohlthitig in Fillen von
hartniickiger Constipation und Verdauungsschwiiche.

Wirksame Muskulatur wie D 2.

E. Passive Bzwegungen.

[£ 2. Passive Handbeugung und -Streckung.

Eine mit der Tischplatte des Apparates parallel
laufende Stange mit 2 verschiebbaren Handgriffen wird
durch Maschinenkraft in eine auf und nieder gehende Be-
wegung versetzt. _

Patient sitzt, die Vorderarme auf einem Tische ruhend,
and fasst mit beiden Hinden die beweglichen Handhaben,
mit welchen sich die Hinde auf- und abwirts bewegen.
Die Grisse der Bewegung, Beugung oder Streckung kann
an einer graducirten Kurbel bestimmt werden und }'rn-d
durch bestimmte Nummern auf dem Recepte ausgedriickt.
Die Hande miissen soweit iiber den Rand des Tisches
weggeschoben werden, dass sie sich frei nach oben Emcl
unten bewegen konnen; liegen dieselben zu sehr vorwiirts







E 6. Brustweitung.

Dieser Apparat bewirkt passive Ausstreckung des
Hump[es und Ausdehnung des Brustkastens dadurch, dass
ein Paar Hebelstangen die Achseln nach riickwirts und
aufwiirts ziehen, withrend zugleich ein gepolstertes Kissen
den Riicken nach vorne dringt.

Die horizontal liegenden Hebel fiihren auf dem einen
Ende die Achselgabeln nach aufwirts und sind mit dem
anderen Ende an eine gemeinsame sibelformig gebogene
Hebelstange gekoppelt, die auf ihrem freien Ende ein
Gegengewicht erhebt. Dieser letztere siibelformig gebogene
Hebel sammt seinem Gewichteist seinerseits wiederdurch eine
verschiebbare Hiilse mit einer vertical liegenden Stange ver-
bunden, welche durch eine excentrische Scheibeineineauf-und
niedergehende Bewegung versetzt werden kann., Diese Be-
wegung ist es, welche den oben genannten horizontal liegen-
den Hebelstangen sammt den Achselgabeln mitgetheilt wird.

Wenn die verschiebbare Hiilse an dem feinen Ende
der siibelformigen Hebelstange befestigt ist (No. 1 der
Skala) so ist die aufwirtsgehende Bewegung der Achsel-
gabeln am kleinsten. Je hoher die Ziffer dieser Skala ein-
cestellt wird, desto mehr vergrossert sich die Bewegung
der Achselgabeln. Durch Verschiebung des Riickenkissens
wird die Streckung des Rumpfes verstirkt und durch die
Erhebung der Schultern zugleich der Brustraum mehr aus-
gedehnt. — Diese Verschiebung  des Rickenpolsters ge-
schieht proportional mit der Hebung der Achselkriicken
von No. 1 der Scala der Sibelstange bis zu No. 20 zu-
nehmend, wird jedoch, wenn der Riicken Widerstand
leistet, eingeschriinkt durch Einschaltung einer Spiralfeder,
deren Elasticitiit den auf den Riicken wirkenden Druck
mildert. Der gegen den Riicken wirkende Druck kann
andererseits veriindert (verstirkt oder vermindert) werden,
dadurch dass man das Kissen auf seiner eigenen graduirten
Tragstange verschiebt (wodurch auch die Feder mehr oder
weniger gespannt wird) oder auch durch das Einsetzen
einer stirkeren oder schwiicheren Spiralfeder. Von letzteren
sind dem Apparate 8 von verschiedener Stirke beigegeben.
Die stiirkste Feder wird meist nur fiir Miinner verwendet,
die schwiichere fiir Frauen und Kinder.
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Die Bewegung wird 5—10 Mal wiederholt.

Vorstehender Apparat ist einer der wichtigsten einer in
der mechanischen Gymnastik. Er streckt den Rumpf aus
in derselben Weise wie es beim Hingen an den Armen
geschieht, wodurch die natirlichen oder abnormen Kriim-
mungen vermindert werden; alle Muskeln, Hiiute, Sehnen
und Binder an den Winden des Brustkorbes werden aus-
gedehnt und dieser nimmt durch das Hinaufziehen der
Rippen eine kriiftige Respirationsstellung ein; der Druck
des Riickenkissens vergrissert alle diese Wirkungen. Um
dem Brustkorb freiwillig eine ebenso kriftige Respirations-
stellung zu geben, miisste man sonst eine grosse Zahl von
Muskeln anstrengen, welche beim gewdhnlichen ruhigen
Athmen nicht in Action treten.

In Folge einer sitzenden Lebensweise, zumal mit vor-
gebeugtern Rumpfe und zusammengepresstem Brustkasten,
wie beim Schreiben oder fdhnlicher Arbeit, werden diese
Muskeln geschwiicht und da der Brustkasten ausserdem
steif wird, kommen sie noch weniger zur Geltung, um eine
kraftigere Athmung zu bewirken; daher bekommen solche
Personen bhei Korperbewegungen leicht Athemnoth. Das
angenehme Gefiihl, welches die Brustweitung erzeugt, hat
ohne Zweifel auch seinen Grund darin, dass der Brust-
kasten ohne Anstrengung der Muskulatur so bedeutend
erweitert wird, ;

Die Einathmung geschieht unwillkiirlich beim Be-
ginnen der Bewegung und wird durch das eigene Be-
mithen des Uebenden verstirkt; es ist aber nicht moglich,
withrend des ganzen ausdehnenden Momentes der Beweg-
ung dieselbe fortzusetzen, denn auch die Bauchmuskeln
werden gespannt (passiv) und hindern die fernere ?Ju-
sammenziehung des Zwerchfells. Der Schwerpunkt liegt
jedenfalls darin, dass der steife Brustkasten derart ausge-
dehnt und beweglich wird, dass die Muskeln, welche die
Rippen aufwirts ziehen, leichter in erksamker_t treten
und besser entwickelt werden konnen; ferner darin, dass
beim Athmen der obere Theil des Brustkastens mehr er-
weitert wird, was nothwendig ist, wenn die schwiichsten
Partien der Lungen, die Spitzen, Gelegenheit haben sollen
zn arbeiten, um dadurch gestirkt zu werden.
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E 7. Becken-Seitenschwingung.

(Passive Rumpfdrehung.)

Das Sitzbrett des Apparates wird durch Maschinen-
kraft in eine seitlich schwingende Bewegung um seinen
Drehungspunkt versetzt. Die Grisse des Winkels, welchen
das Sitzbrett dabei von der Mittellinie des Apparates aus
beschreibt, wird durch Einstellung des Kurbelzapfens auf
der rrmdmrien Skala am Ende der Leitstange bestimmt.
Die Gruw des Drehungswinkels nach mf:llls wie nach
links nimmt proportional mit der Ziffernhihe zu.

Der Patient setzt sich in den Apparat, die Fiisse auf
das Tritteisen gestiitzt, den Riemen iiber die Oberschenkel
befestigt, die Arme tiber die gepolsterte Querstange gelegt,
welche so hoch als mioglich gestellt werden. Wiihrend so
der obere Theil des Rumpfes an der Querstange fixirt ist,
konnen der untere Theil und die Beine von rechts nach

links und umgekehrt in schwingende Bewegung versetzl
werden,
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Der Apparat kann auch so gestellt werden, dass die
Schwingung nur nach einer Seite hin stattfindet. Wenn
die Bewegung nach beiden Seiten hin gehen soll, so miissen
beide Schwingungen gleich gross sein;: soll der Apparat nur
nach rechts oder links schwingen, so muss der Sitz etwas
erhoht und etwa um 30 ° nach rechts oder links gedreht
werden, wo er wieder befestigt werden muss.

Die Maschine bewirkt eine Dehnung der Drehmuskeln
des Rumpfes und der Binder des Riickgrates. Durch ihre
abwechselnde Dehnung und Erschlaffung wird die Circu-
lation in diesen Theilen und ihre Beweglichkeit gefordert.
Auch die Eingeweide der Brust- und besonders der Bauch-
hohle nehmen an den Bewegungen des Rumpfes Theil
und werden zu lebhafterer Thiitigkeit angeregt. Da die
Bewegung vollig passiv ist, eignet sie sich vorziiglich zu
einer gelinden allgemeinen Erregung sogar sehr schwacher
Personen. Sonstige Anwendung insbesondere gegen Lum-
bago und Constipation.

Die Grisse der Schwingung wird, wie gesagt, von der
Linge des verstellbaren Radius bedingt; fiir dessen Ein-
stellung ist Vorsicht anzuempfehlen.

Daner der Bewegung 1 bhis 2 Minuten.

2 8. Becken-Hebung.

Der Apparat hat eine gepolsterte, aus 2 Theilen be-
stehende Lagerungsebene, deren vorderer Theil fest, deren
hintere Hilfte um eine ihrem hinteren Rande angebrachte
Achse beweglich ist, so dass sie in verschiedenen starken
Neigungswinkeln gegen die Horizontalfliche aufgestellt
werden kann: ihr vorderer freier Rand wird also ver-
schieden hoch iiber den festen Plan emporgehoben und
geht abwechselnd auf und nieder, sobald durch Maschinen-
kraft der Apparat in Bewegung versetzt wird. Auf dem
Recepte sind zwei Nummern anzugeben; die Erste
regulirt die Einstellung des Kurbelzapfens an der
Kurbel und bezeichnet den Grad der Erhebung der schiefen
Ebene; die andere bestimmt die Linge der Kurbel-
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wohnlichen Druck von oben her befreit; ihre eigene
Schwere, sowie auch der verminderte Druck im Bauch-
raum lassen sie hoher in der Bauchhohle steigen, soweit
ihre Befestigungen dies zulassen. Hierdurch aber wird
sowohl den Ursachen, welche Senkungen, abnorme Lager-
ung und abnorme Form begiinstigen, als auch diesen
sSchwichen selbst entgegengearbeitet werden: sie kénnen
auch direct beseitigt werden.

Durch einen allmilig mehr und mehr zunehmenden
und anhaltenden Gebrauch dieses Apparates, neben all-
gemein stirkenden Bewegungen, kann ein dauerndes Re-
sultat von dieser Behandlung beim Unterleibsleiden ge-
wonnen werden.

Dieser Apparat E8 kann auch dazu benutzt werden,
um die Bauchmuskeln zu {iben, mit Vermeidung eines
starkeren Druckes innerhalb der Bauchhéhle selbst.

Das Gegengewicht der beweglichen Fliche wird dann
so viel weiter geriickt, dass die Schwere des Uebenden
dasselbe nicht herunterdriickt, und die Stellung des Hebe-
theiles wird so hoch gewihlt, dass wenn der Patient so
placirt ist, wie angegeben, sein Bauch frei hiingend, die
feste Fliache nicht bertihrt. Der Apparat wird nicht in
Bewegung gesetzt, sondern man versucht den Lendentheil
der Wirbelsidule durch Zusammenziehen der Bauchmuskeln
nach oben zu kriimmen. Diese Bewegung wird 2 bis 20
Mal wiederholt. Der Apparat wird ferner angewendet
um seitliche Verkriimmungen des Riickgrades zu strecken
und beweglich zu machen.

Auf dem Recepte muss dann angegeben werden:

Rechte oder linke Seitenlage. Patient legt sich
bei Planstellung des Apparates auf die angegebene Seite
mit den Hiiften nahe an den freien (beweglichen) Rand
der hinteren Fliche, mit der Schulter und der Seite auf
der festen Fliche ruhend. Ehe der Apparat in Be-
wegung gesetzt wird, miissen beide Nummern (die
des Kurbelzapfens und die der Kurbelstange) auf
gleiche Ziffern eingestellt werden.




F. Erschiitterungs-Bewegungen.

F 1. Erschiitterung verschiedener Kdrpertheile.

Die Theile des Apparates, welche durch Maschinen-
kraft in Erschiitterung versetzt werden, um diese auf die
verschiedenen Korpertheile zu tbertragen, sind einestheils
ein gepolsterter Querbaum, anderntheils eine vertical auf-
ragende Achsenstange mit einem lings derselben auf- und
niederzuschiebenden Querstabe, woran die verschiedenen
Applicationsstiicke (Platten, Kugeln und Griffe von ver-
schiedener Form und Grisse) zu befestigen sind. Der
Querbaum zittert am starksten an der Seite, wo der Treib-
riemen angreift, am schwiichsten auf dem entgegengesetzten
Ende (dem Nullpunkte). Die von der verticalen Eisenstange
mitgetheilten Erschiitterungen werden stiirker je nachdem
der kleine, graduirte horizontale Stab, mit den Applications-
stiicken vorgeschoben, d. h. diese letzteren von der verti-
calen Achse entfernt werden.

e




_ Die am meisten vorkommenden Erschiitterungs- oder
- - t]
Zitterbewegungen sind;

Vermittelst des Querbaumes,

Fuss-Erschiitterung. Man setzt sich auf einen
gewohnlichen Stuhl und legt die Unterschenkel so auf das
Polsterlager, dass die Fersen tiber dasselbe hinausracen.
Es ist nicht zuliissig die Fiisse auf das Polster zu stellen
indem man die Knie krumm macht, weil dies den Mec]m:
nismus des Apparates stéren wiirde. Die Beinmusculatur
soll withrend der Bewegung schlaff sein.

Sitzbeinerschiitterung. Man setzt sich rittlings
auf den Querbaum, nahe dem Nullpunkt, den Riicken
nach dieser Seite gewandt. Die zitternde Bewegung theilt
sich dem ganzen Korper mit, am stirksten dem Becken-
grunde und den hier belegenen Organen.

Vermittelst der Vertical-Achse mit den zugehorigen
Applicationsstiicken.

1. Einem grisseren runden Kissen.
2. Einem Ekleineren runden Kissen.

Achselerschiitterung. Stehend. Man lidsst das
Kissen auf der vordern, &usseren und inneren Seite des
Schultergelenkes wirken, d. h. im ganzen Umfange des
Deltamuskels.

Schulterblatterschiitterung. Sitzend. Das Kissen
wirkt je auf ein Schulterblatt.

Riickenerschiitterung. Die Bewegung wird sitzend
oder stehend genommen, indem das Kissen so hoch gestellt
wird, dass es zwischen den Schulternblittern anliegt.

Lendenerschiitterung. Sitzend oder stehend. Das
Kissen muss in der Hiohe der oberen Lendenwirbel anliegen.

Kreuzbeinerschiitterung. Sitzend oder stehend.
Das Kissen muss in der Hohe des Kreuzes anliegen.

Hiifterschiitterung. Stehend. Angriffspunkt des
Kissens zwischen Hiiftbeinkamm und Trochanter und hinter
dem letzteren iiber dem grossen Gesissmuskel.

Brusterschiitterung. Stehend. Das Kissen kommt
mitten auf das Brustbein, sowie zwischen diesem und der

Achsel zn stehen.







4. Einem zollbreiten, mit Polster versehenem FEisen wie cine
Kriickenstiitze gebogen, mit der Convewitit nach aussen sehend.

Dieses Eisen ist so gebogen, dass es, bei entsprechen-

der Einstellung (No. 5) des horizontalen Tragstabes an der
Achsenstange, einen Cirkelbogen darstellt, dessen Radius
dem Abstande von der Mittellinie der Verticalachse ent—
spricht; die Bewegung wirkt demnach stets mit gleicher

Stirke, wo man auch den Bogen anfasst.
Nackenerschiitterung. Das Polster wird in der
Nackengrube, hiher oder tiefer, auch seitlich von derselben,
wo eben eine empfindliche Stelle (Muskelinfiltration) zw
constatiren ist, aufgesetzt.
Stirnerschiitterung. Das Polster wird oberhall
der Augenbrauen an die Stirn gesetzt.

4. Kinem Gummiballon.

Schlafenerschiitterung, Ohrenerschiitterung,
Nackenerschiitterung, Halserschiitterung. Diesen

Ballon gebraucht man, wenn eine kleinere, empfindliche-
Stelle, namentlich am Kopfe, zu behandeln ist. Bei Ohren—

erschiitterung setzt man den Ballon gegen die Ohren-
muschel. Bei Nasenerschiitterung lisst man ihn zuerst
auf die eine, dann auf die andere Seite der Nase wirken.
Bei Halserschiitterung ist er an beiden Seiten der
Kehle gegen den Unterkieferwinkel hin anzusetzen.

6. Einem Eleineren gabelformigen it Polster iiberzogenens
Eisen oder dem Gununiballon.
Kehlerschiitterung. Das Polster umgreift den
Kehlkopf.

7. Einem 1'/y Zoll breitea gebogenen Kisen, mit der
Coneavitdt nach aussen sehend.

Laufende Oberarmserschiitterung. *Das Polster

wird in der Mitte des Oberarmes angesetzt; indem man
die Schulter hebt und senkt, lisst man den Oberarm in
dem Bogen sich auf und nieder bewegen.

Laufende Oberschenkelerschiitterung. Das ge-

polsterte Eisen steht in halber Hohe des Oberschenkels,.
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wegung dussert cine kriftige Wirkung auf den ganzen Armn
sowohl, wie auf das Schultergelenk und das Schulterblatt.

~ Armerschiitterung. Der Uebende steht mit dem
Gesicht gegen den Apparat gewendet; er fasst die Hand-
haben mit beiden Hinden, so dass die Arme horizontal
gestellt sind. Einwirkung auf den ganzen Arm.

Unterarmerschiitterung. Der Uebende steht wie
zuvor, die horizontale Handhabe ist tiefer gestellt, so dass
nur die Unterarme horizontal stehen. Wirkung zumeist
aul den Unterarm,

Hiandeerschiitterung. Stellung wie zuvor; die
Handhaben werden so tief gesetzt, dass auch die Unter—
arme abwirts gerichtet sind, wenn die Hinde dic Griffe
lose umfassen. Wirkung zumeist auf die Hinde.

Ein in Erschiitterung versetzter, fester Gegenstand,
erzeugt, mit den weichen Geweben des Korpers in Be-
rithrung gesetzt, eine dehnende und driickende Wirkung,.
in rascher Abwechslung. Hierdurch wird die Circulation
in den Capillaren, den Lymphgefissen und Saftkanilen
betordert, die Resorption vermehrt, Infiltrationen in den
Muskeln und sehnigen Geweben werden zur Vertheilung
gebracht,

Der mechanische Reiz der Erschiitterung verursacht,.
direct oder reflectorisch, Contraction der glatten Muskel-
fasern, welche sich auf manche Weise zu erkennen gibt.
Eine Kreuzbeinerschiitterung erzeugt so kriftige Con-
tractionen in dem gefiilltemm Mastdarm oder der Blase, dass
die Schliessmuskeln dieser Organe sich kriftig zusammen-
ziehen miissen, um die Ausstossung des Inhaltes zu ver-
hindern. Das Aufhusten von Schleim wird in Folge der
Zusammenziehung der Luftrohrenmusculatur duorch eine
Riicken- oder Kehlerschiitterung erleichtert. Reiz-
bare Personen empfinden wiithrend der Fusserschiitter-
ung ein Gefiihl von Kilte in den Fiissen, welchem indessen
bald Wirmesteigerung folgt, entsprechend der nachtrig—
lichen Erschlaffung der Gefissmuskeln.

Der mechanische Reiz der Erschiitterung hat noch
eine weitere, nimlich eine schmerzstillende Wirkung, die
sich wohl erklirt aus directer Einwirkung aul die An-
ordnung und Contactwirkung der Nervenmolekiile.







Diese Apparate haben zwei bis vier federnde Himmer
aus Stahl und Kautschuk, weleche durch Maschinenkraft
in rasche oscillirende Bewegung versetzt werden. Zu
Jedem Apparate gehoren zwei Hammeraufsitze mit ver-
schieden dicken Gummischeiben. Die diinneren und
weicheren werden fiir empfindliche Stellen verwendet,
z. B. zwischen den Schultern, fiir die Brust, die Magen-
grube und den Unterleib, wo nie harte Hackungen ge-
nommen werden diirfen. Die Stirke der Hackung beruht
iibrigens micht nur auf der Hirte oder Weichheit des
Hammers, sondern auch darauf, wie stark der Bewegungs-
nehmer den gehackten Korpertheil gegen die Hammer
andriickt.

Die Hackungen wirken ungefihr wie die Erschitter-
ungen, doch oberflichlicher und mehr local, sowie auf die
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Leiste und dem Rippenrande laufend, genommen (Colon
ascendens).

Links laufende Unterleibshackung wird nur
auf der linken Seite des Bauches, zwischen der rechten
Leiste und dem Rippenrande laufend, genommen (Colon
descendens). '

Magenhackung. Die Himmer wirken auf den
Magen, d. h. in dem Dreieck zwischen dem unteren Ende
des Brustbeins und der Verbindungslinie der freien Riinder
der zehnten Rippe jederseits,

Querdarmhackung. Der Apparat wird so hoch
gestellt, dass die Hammer in dem Raume zwischen den
vorderen Enden der zehnten Rippe und dem Nabel zu
wirken kommen. Der Bewegungsnehmer dreht sich so,
dass die Hackung von rechts nach links fortgeht, von der
Lebergegend zur Milzgegend (Colon I,m,nsvelsurn}

(+ 3. Beinhackung.

Vermittelst eines Handgriffes kann der Bewegungs-
nehmer die Hiammer dieses Apparates selbst auf- und
niederflihren und besonders auf kranke Stellen wirken
lassen. Man benutzt den Apparat:

Zu laufenden Schenkelhackungen fiir die ge-
sammte Museulatur des Oberschenkels, sowohl auf der
Vorder- wie auf der Hinterseite, wenn nicht besonders
,vorn® oder ,hinten* mrgesdmeben ist.

Lctuicm"lc Unterschenkelhackung, die gesammte
Musculatur an der Riick- und Aussenseite dEb Unter-
schenkels,

Auf der Vorderseite mit ihrer harten Knochenfliche
unmittelbar unter der Haut darf keine Hackung genom-
men werden.

~ Wadenhackung wird direct auf die Wade ge-
nommen. Hackungen sind niemals auf solchen Stellen
anzuwenden, wo Krampfaderbruch vorhanden ist.







H. Knetungsbewegungen.

H 1. Bauchknetung.

Der Apparat hat eine bewegliche Lagerfliche, welche
durch Maschinenkraft in eine hin- und herlaufende Be-
wegung versetzt wird, wiihrend sich sechs Walzen in einer,
in der Mitte des Lagers befindlichen Oeffnung abwechselnd
auf- und niederbewegen. Durch Drehung eines Stellrades
wird ein Mechanismus in Gang gesetzt, der die auf- und
niedergehende Bewegung der Walzen vergrissert oder ver-
mindert, wie ein damit in Verbindung stehender Zeiger
durch Anzeigen einer hoheren oder niedrigeren Ziffer auf
der Scala angibt. Diese Ziffer ist anf dem Recepte ange-
geben. Auch kann die hin- und zurtickgehende Bewegung
der Fliche modificirt werden.

Der Uebende legt sich mit dem Bauch auf das ge-
polsterte Lager, so dass der Magen gerade tiber der Oeff-
nung, durch welche die Knetungswalzen wirken, ruht.
Die Ellbogen sind aunf das Kissen vor der Erhohung der
Fliche gestiitzt; die Bauchmuskeln miissen schlaff’ gelassen
werden.

Die Bewegung dauert 2 Minuten.

Der Blut- und Séftestrom sowohl in den Bauchmuskeln
wie in den Gedirmen wird beférdert und Contractionen
der letzteren angeregt.




J. Streichungs- und Walkungs-
bewegungen.

J 1. Armwalkung.

Die Walkung der Arme wird durch zwei Paar auf-
und abwirtslaufende Riemen bewirkt, welche vermittelst
einer mit Gewicht versehenen Hebelstange gespannt er-
halten werden. Die Ziffer auf dem Recepte bezieht sich
auf das Gewicht an der graduirten Hebelstange. Der
Stuhl wird so hoch oder so niedrig geschraubt, dass der
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zwischen die Walkungsriemen ausgestreckte Arm des
Uebenden, nachdem die Hand den verschiebbaren Griff
erfasst hat, wagrecht gehallen wird. Um die Spannung
der Riemen aufzuheben und dadurch die Aus- und Ein-
fihrung des Armes zu erleichtern, driickt man mit der
freien Hand die vorn am Stuhlsitze befindliche Handhabe
nieder.

Man dreht und schiebt den Arm vor und zuriick,
withrend die Walkungsriemen ihn frottiren.

Die Bewegung dauert eine Minute fiir jeden Arm.

Frottirung der Arme und Walkung ihrer Muskeln
befordert das Blut kriftig nach den Armen und er-
wirmt sie.

Die Bewegung wirkt vertheilend auf Muskelinfiltra=
tionen, Rheumatismus, neuralgische Affectionen.




J 3. Beinwalkung.

Die Walkung der Beine erreicht man durch ein Paar
vor- und zurtickgehende Arme, die mit glatten oder ge-
rieften Knetpolstern versehen sind. Vermittelst eines
Stellrades werden diese so gesetzt, dass sie an einer ge-
wissen Stelle des Beines wirken, oder in eine auf- und
niedergehende Bewegung versetzt, so dass sie das Bein
der ganzen Linge nach walken.

Durch eine mit Gewichten versehene Hebelstange
werden die Knetpolster einander geniihert, um der Walkung
den gewiinschten Druck zu geben.

Der Uebende stellt sich vor den Apparat, fiithrt das
zu walkende Bein zwischen die Polster und setzt diese
vermittelst des Stellrades gleich hoch mit der Stelle die
gewalkt werden soll, oder lisst sie auf- und niederlaufen.




: Die Bewegung dauert ein his drei Minuten fiir
jedes Bein,

Die gewohnlichsten Bewegungen, die man mit diesem
Apparate ausfithrt, sind :

Beinwalkung. Die Knetpolster werden in die tiefste
Lage gestellt, das Bein dazwischen gefithrt und das Stell-
rad langsam gedreht, so dass die Polster, lings des ganzen
Beines aufsteigend, wirken.

Man dreht das Bein fortwiithrend; beim Niederfiihren
der Knetpolster zieht man es heraus.

Oberschenkel-Walkung. Walkung der Schenkel
vom Knie an aufwirts.

Kniewalkung. Bei Walkung der iussern und innern
Seite des Knies hebt und senkt man die Knetpolster um
einige Zoll; bei Walkung der Vorder- und Hinterseite des
Knies stellt man die Polster erst oberhalb und nachher
unterhalb der Kniescheibe.

Unterschenkel-Walkung, von den Fussknécheln
an bis hinauf an das Knie.

Fersenwalkung. Der Uebende steht mit dem einen
Fuss auf einem Schemel und schiebt die Ferse des andern
Fusses durch Aufbiegen des vorderen Theiles vom Fusse
zwischen die Knetpolster. (Das Schuhzeug muss natiirlich
ausgezogen werden.)

Wirkung der Walkung: Frottirung der Haut und
Walkung der Muskeln. Befordert das Blut kriftig nach
dem Beine und erwirmt sie. Wirkt vertheilend auf be-
stehende Infiltrationen in den Muskeln und in der Um-
cebung des Kniegelenkes. Sollten diese frisch sein, so
diirfte man nur glatte Polster anwenden. Bei Krampf-
aderbruch ist diese Bewegung contraindieirt.

J 4. Fussreibung.

Der Bewegungsnehmer setzt sich auf den Rollstuhl,
zieht die Schuhe aus, legt die Unterschenkel resp. die
Fersen auf das Polsterkissen und setzt die Fusgsnlﬂen fest
gegen das Rad. Sobald dieses in Gang gesetzt ist, werden
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Rollstuhles, von der abhingt, ob die Reibung lings des
ganzen Riickens oder nur auf einem Theile desselben
wirken soll. Dieser letzteren Nummer entsprechend ist
der Kurbelzapfen an der Scala der, die Verbindung zwi-
schen Rad und Koppelstange herstellenden, Stange einzu-
stellen. Wenn man die Rollen nur auf dem unteren
Theile des Riickens wirken lassen will, so ist die Kurbel-
stange zu verkiirzen; soll der obere Theil des Riickens
ausschliesslich bebandelt werden, so verlingert man die
Kurbelstange. Eine solche Localisirung der Wirkung ist
nur moglich, wenn die hin- und hergehende Bewegung
auf ungefiihr die Halfte der ganzen Ausstreckung be-
schrinkt wird, d. h. wenn die zweite Ziffer Nr. 5 nicht
liberschreitet.

Man placirt sich so hoch wie méglich auf dem Roll-
stuhl und lisst den Riicken und den Kopf auf der stark
zuriickgebeugten Riickenlehne ruhen.

[st der Apparat in Gang gesetzt, so werden die durch
eine Sperrvorrichtung heruntergedriickten, gepolsterten
Réder, sobald sie gegen den Lendenriicken ankommen,
befreit und bestreichen alsdann den Riicken. Wenn die
Bewegung zu beenden ist, muss der Bewegungs-
nehmer, bevor er sich aufrichtet, mit der linken
Hand den Handgriff des Sperrmechanismus nieder-
driicken, damit die schwer belasteten Hebel festgesellt
werden und nicht haltlos niederfallen, weil dies den
Apparat schiidigen wiirde, tbrigens auch stérenden Lirm
verursacht.

Die Bewegung befordert den Blut- und Siftestrom
in den weicheren Theilen des Riickens und wirkt be-
ruhigend auf die Gefiihlsnerven der Haut.

J 6. Kreisende Unterleibsstreichung.

Der Apparat besteht aus zwei Schraubstindern, wo-
von der eine eine Stiitze fiir den Riicken trigt und der
andere den Mechanismus fiic die beiden Rollen, welche
auf den Magen einwirken sollen. Man stellt sich zwischen
beide Stinder, lehnt das Kreuz gegen die winkelformige
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