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Bedienungs- und Montageanweisung

fur das

Kurzwellentherapie-Gerit »TuR« KW 4-1 e
l. Bedienungsanweisung

% Aligemeines

Die medizinischen und technischen Erfahrungen der vergangenen drei Jahrzehnte flihrten zum
heutigen Stand der Kurzwellentherapie, welche unter den Anwendungen der physikalischen
Medizin einen besonderen und stabilen Platz eingenommen hat.-Auf Grund der gesammelten
Erfahrungen und unter Beriicksichtigung neuester medizinischer und technischer Forderungen
wurde das Kurzwellentherapie-Gerét , TuR” KW 4-1e weiterentwickelt.

Das Gerat arbeitet mit zwei Senderdhren und einer Frequenz von 27,12 MHz + 0,6 Prozent,
entsprechend einerWellenldnge von 11 m.

Die Hochfrequenz-Gerdteleistung betréigt 500 Watt; die fiir den therapeutischen Effekt maB-
gebende Hochfrequenz-Tiefenleistung 400 Watt. Die Leistung ist in 12 Stufen regelbar und
kann mit dem eingebauten Hochfrequenz-Wattmeter gemessen werden. Hiermit wurde eine
medizinische Forderung nach einer lokalisierten, méglichst meBbaren und damit reproduzier-
baren Erwdrmung in bestimmten Kérperteilen weitestgehend beriicksichtigt.

Die Bedienung und Handhhabung des Gertes ist sehr einfach gehalten, da nach Aufzug der
Behandlungsuhr nur ein Bedienungsknopf betatigt werden muf. Die Abstimmung des Pa-
tientenkreises erfolgt wéhrend der gesamten Behandlungsdauer automatisch, so daB bei evil.
Lageverdnderung des Patienten ein manuelles Abstimmen nicht erforderlich ist.

Nach Ablauf der eingestellten Behandlungszeit schaltet die Behandlungsuhr das Gerét ab.
Das Gerdt gestattet die Anwendung der Wirbelstrom-Behandlung mittels der , TuR“-Wirbel-
stromelektrode.

Die erhéhten Forderungen der Deutschen Post hinsichtlich der stérungsfreien elektrischen
Nachrichteniibermittlung werden erfiillt, indem das Gerdt durch sorgféltige AbschirmmaBnah-
men stérungsfrei in den Rundfunk- und Fernsehbereichen arbeitet. Das Kurzwellentherapie-
Gerdt , TuR“ KW 4—1 e entspricht den zur Zeit der Herstellung in der Deutschen Demokrati-
schen Republik giiltigen Vorschriften und ist von der Post typengepriift. Der AnschluB des Ge-
rdtes muB an Wechselspannung 110 V, 130 V, 150 V, 220 V oder 240 V bei einer Frequenz
von 50 bis 60 Hz erfolgen.



2. " Literatur

(1) Schliephake, E.:  Kurzwellentherapie 5. Auflage
Gustav Ficher Verlag Jena 1952

(2) Korwarschik: Physikalische Therapie
Wien 1948

(3) Thorn: Einfiihrung in die Kurzwellentherapie
Miinchen/Berlin 1956

(4) Dalicho: ,Die Praxis der Kurzwellentherapie®

in Handbuch medizinischer Elektronik Teil 1
Verlag Technik Berlin

(5) Schliephake, E.: ,Schdden durch Kurzwellenbehandlung“
Fortschritte der Medizin 75 Nr. 5 (1957) 7

(6) Dénzer, H. u. a.: Ultrakurzwellen in ihren medizinisch-biologischen Anwendungen
Georg Thieme Verlag Leipzig 1938

(7) Koeppen: »Kurzwellentherapie® £h
in Grober ,Klinisches Lehrbuch der physikalischen Therapie
Jena 1960

(8) Barth u. Kern: ,Experimentelle Untersuchungen zur Frage der Durchstrdmungsénde-

rung im Muskel unter dem EinfluB der Kurzwellenbehandlung im
Spulenfeld — Ein Beitrag zur Frage der Dosierung der Kurzwelle®
Elektromedizin Bd. 5 Nr. 3 (1960)

(9) Koenig, G.: ,Kurzwellentherapie — Physikalische Grundlagen und Aufbau der
technischen Einrichtungen®
in Handbuch medizinischer Elektronik Teil 1
Verlag Technik Berlin

(10) Rentsch, W.: Taschenbuch der Kurzwellentherapie
VEB Gustav Fischer Verlag Jena 1958
(11) v. Sanden, K.: Broschiire der Siemens-Reiniger-Werke
PA-61 4211 1l1d-5503 (1956)
(12) Schliephake, E.: ,Die Wirkungen der Ultrakurzwellen auf die Hirnbasis und auf das
endokrine System“ Techn. phys. Therapie 2 (1950) H. 6, S. 358
(13) Weise, H.J. ,Erste klinische Erfahrungen mit der neuen Wirbg}stromelektrode des
und Schmiedl: VEB Transformatoren- und Réntgenwerk Dresden

Das Deutsche Gesundheitswesen, 11. Jahrgang (1956)

H. 34, S. 1145-1148 :
(14) Koenig, G.: ,Die TuR-Wirbelstromelektrode fiir die Kurzwellenbehandlung
Dtsch. Elektrotechnik, Heft 9, 10. Jahrgang, Sept. 1956, S. 326

3 Technische Daten

3.1. Hochfrequenzwerte

Frequenz: 27,12 MHz -+ 0,6 Prozent
Wellenlénge: etwa 11 m

Nennleistung: 500 W

Tiefenleistung: 400 W _
Leistungsregulierung: 12 Stufen, linear

3.2. NeizanschluB

NetzanschluBspannungen: 110, 120, 150, 220, 240 V
Netzfrequenz: \ 50 Hz und 60 Hz_L s 1
5ssige Netzspannungsschwankung: — 10 Frozent. .. rozen
e 5 ° 2 : bei 60 Hz 220-240 V
bei 50 Hz 110-240 V
— 5 Prozent... - 10 Prozent
bei 60 Hz 110-150 V
Max. Stromaufnahme: 130V :11 A g
110V :13 A
150 V: 95A
220V : 65A
20V : 6 A
4

Max. Leistungsauinahme: Gerat der Klasse 1

SchutzmaBrahme: - 1,4 kVA
Netzsicherungen: 110/130 V : 16 A trdge E 16/16
| TGL 0-49 360

150/220/240 V : 10 A trdge
E 16/10 TGL 0-49 360

6 X T €30 mA
Sekunddrsicherurgen: 2X T 100 mA TGL 0-41 571 im Gerat
1 X T 160 mA

Automatische Abstimmung

Eingebauter Hochfrequenzieistungsmesser
Therapieuhr mit Glockenzeichen: 0...60 min
Funkentstort, Typenpriifnummer: MPF MW 2/60
Abmessungen: 870 mm x 560 mm x 435 mm
Gewicht: 72 kg

4, Beschreibung und Wirkungsweise

4.1. Gerat

Das Kurzwellentherapie-Gerét besteht aus einem fahrbaren Gerétegestell, welches das Netz-
teil, den Hochfrequenzgenerator, die automatische Abstimmungseinrichtung, den HF-Lei-
stungsmesser, und das Bedienungs- und Anzeigeteil enthdlt. Die vier Seitenwdnde sind leicht
abnehmbar. Die linke Seitenwand enthdlt die Haltearme und die Hochfrequenzbuchsen fiir
den AnschluB der Kondensator- oder Gummielektroden.

4.2. Neizteil

Das Netzteil ist als einheitliche Baugruppe im unteren Teil des Gerdtegestells untergebracht.
Es besteht aus dem Hochspannungstransformator zur Erzeugung der Heiz- und Anodenspan-
nung fiir die beiden Senderéhren, dem 12stufigen Leistungsregler zur Regelung der Anoden-
spannung und damit der Hochfrequenzleistung, dem Netzspannungswdhler fiir die verschie-
denen NetzanschluBspannungen, dem Liifter zur Kiithlung der Sendershen.

4.3. Hochfrequenzgenerator

Der Hochfrequenzgenerator mit zwei Senderéhren und den dazugehdrigen Bauteilen befin-
det sich auf dem Zwischenchassis iiber dem Netzteil.

Zur Erzielung einer guten Frequenzstabilitdt, auch bei Réhrenwechsel, sind Trimmerkonden-
satoren mit einem relativ hohen Kapazitdtswert eingebaut.

Mittels einer Koppelschleife wird die Hochfrequenzenergie aus dem Generator ausgekoppelt
und gelangt {iber Filter und einen Durchfiihrungskondensator in das Anwendungsteil.

4.4, Anwendungsteil

Das Anwendungsteil ist in einem separaten, allseitig geschlossenen Abschirmgehduse unter-
gebracht. Es besteht im wesentlichen aus dem Hochfrequenz-Wattmeter, dem Abstimmkon-
densator und den erfcrderlichen Spulenanordnungen. Der Abstimmkondensator zur Resonanz-
abstimmung des Patientenkreises ist mit einem Umkehrmotro gekupgelt.



4.5. Elektronisches Bauteil

Im elektronischen Bauteil kann man funktionstechnisch 2 Gruppen unterscheiden: das elek-
tronische Umschaltteil fiir die automatische Abstimmungseinrichtung, und den zum Hochfre-
quenz-Leistungsmesser gehérenden elektronischen Teil. Beide sind auf einer Leiterplatte uni-

tergebracht.

4.5.1. Automatische Abstimmeinrichtung

Die automatische Abstimmeinrichtung besteht zum Teil aus elektronischen Schaltern, welche
den im Anwendungsteil befindlichen Abstimmungskondensator steuert. lhre StellgréBe ent-
halt die outomatische Abstimmeinrichtung durch einen vom Anodenstrom gespeisten Wand-
ler. Treten durch Lageverénderungen des Patienten Verstimmungen auf, so werden diese
durch eine auf den Servomotor wirkende elektronische Regelschaltung ausgeglichen.
Dadurch wird gewdhrleistet, daB dem Patienten wdhrend der gesamten Behandlungsdauer
immer die gleiche Hochfrequenzleistung zugefiihrt wird. Eine einwandfreie Dosierung und so-
mit eine Erhdhung des therapeutischen Erfolges ist damit gewdhrleistet.

4.6. Objektive Dosierung in der Kurzwellentherapie mit dem Hochfrequenzleistungsmesser
im Kurzwellentherapie-Gerét ,,TuR" KW 4-1e g

4.6.1. Derzeitiger Stand

Bei der Anwendung der Kurzwellentherapie besitzt neben der sinnvoll angesetzten Applika-
tionstechnik (Kondensator- oder Spulenfeld) und der zweckmdBigsten Elektrodenform und
-gréBe sowie deren Anordnung die eingestellte Dosierung die gréBte Bedeutung. Die richti-
ge, dem Stadium und der Art der Erkrankung angepaBte Héhe der Dosierung entscheidet

oft iiber den Behandlungserfolg.

Ais einziges brauchbares MaB der Dosierung bei der Kurzwellentherapie galt bisher aus-
schlieBlich das auf dem Wé&rmeempfinden des Patienten beruhende Schema nach Schliep-

hake (1) mit den Dosisstufen | bis IV:

Dosis |: dicht unter der Grenze der fiihlbaren Warme
Dosis Il: eben spirbare Wérme dicht oberhalb der Warmeempfindungsgrenze
Dosis Ill: deutliche angenehme Wéarmeempfindung

Dosis IV: kréftige, gerade noch ertrdgliche, nicht unangenehme Wé&rmeempfindung

Zweifellos schuf die Einfiihrung dieses allgemein giiltigen DosierungsmaBstabes fiir die Mehr-
2ahl der Behandlungsfélle zundchst erst einmal befriedigende Bezugspunkte und brachte die
Kurzwellentherapie aus der anfénglichen Misere der véllig ziellosen Anwendung entscheidend
voran. Allerdings blieb-von berufener Seite kein Zweifel dariiber offen, daB dieses Dosie-
rungsverfohren alleri Méngeln der Subjektivitit unterliegt, da es sich voll und ganz auf die
Einstellung des Patienten stiitzt. Insbesondere sind dabei folgende Fehlermdglichkeiten zu
sehen (2, 3, #): ;

1. Viele Patienten sind nur schwer in der Lage, den Grad der empfunden Wdrme so einzu-
schétzen, daB er den Dosisstufen | bis IV vom Therapeuten richtig zugeordnet werden

kann.

2. Manche Patienten verfiigen infolge eines gestérten Temperatursinns oder durch vorherige
Einwirkung abnormer AuBentemperaturen iiber kein normales Warmeempfinden. :
3. Die liberwiegende Mehrzahl der Patienten méchte es méglichst warm empfinden bei der

Behandlung, weil sie irrtimlicherweise immer glauben ,viel hilft viel“. :
4. Das Wéarmeempfinden ist abhéngig von der Kompression und dem aufliegenden Materi-
al (Plostelektroden, Filz).

5. Bei Anwendung bestimmter Applikationsformen (z.B. Spulenfeld) tritt die maximale Tem-
peraturerhéhung in tieferen Regionen (Muskelgewebe) auf. Eine Wérmeempfindung durch
den vorwiegend in der Haut vorhandenen Temperatursinn wird dann erst wahrgenom-
men, wenn nach Ablauf einiger Minuten ein Wéarmetransport durch die Leitung und Uber
die Blutbahn dorthin erfolgt ist.

Angesichts dieser Méangel muB sich der Therapeut im klaren sein, daB er sich bei der Mehr-
zahl der Patienten einerseits zwischen der Gefahr einer Uberdosierung und andererseits der
Méglichkeit der Unterdosierung hindurchzutasten hat (Kowarschik). Die Gefahr bei einer
Uberdosierung besteht in einer Aktivirung bestimmter Krankheitsprozesse und damit einer
Verschlechterung des Zustandes (5). Es kann bei zu hoher Dosierung sogar zu Verbrenungs-
schdden kommen, wie gelegentlich berichtet wird. Diese sind zwar in der Regel reversibel.
jedoch liegen ihre unangenehmen Begleiterscheinungen keineswegs im Sinne der Anwen-
dung eines Heilmittels. ;

4.6.2. Wege zur objektiven Dosierung

Der Begrifi Dosis ist in der Kurzwellentherapie nicht so streng als Produkt aus Leistung und
Zeit als der gesamten zugefiihrten Energiemenge aufzufassen, wie das z. B. fiir die Réntgen-
technik gilt. Zwar spielt die Einwirkungs-, d.h. Behandlungsdauer, fiir den Behandlungserfolg
eine Rolle, jedoch steht sie nicht in dem MaBe mit der zugefiihrten Leistung in Wechselbe-
ziehung, daB ein konstantes Produkt dieselbe biologische Wirkung hervorruft. Vielmehr ist
der Wert der auf Grund einer bestimmten zugefiihrten Leistung erreichten Temperaturerhéh-
ung der in erster Linie entscheidende Faktor. Mit den bisher bekannt gewordenen Mitteln
geling’ seine direkte objektive Messung nur mit viel Aufwand und Umstdndlichkeit.

Von der elektrischen Seite her bestimmt im wesentlichen die Volumendosisleistung, welche:
jedem Teilchen des von der Durchblutung erfaBten Gewebevolumen zugefiihrt wird, dessen
Temperaturerhdhung. Als auf die Volumeneinheit bezogen und &rtlich verschiedene Leistungs-
groBe ist die Volumendosierung leider keiner elektrischen Messung von auBen zugdnglich.
Lediglich die gesamte dem Patienten zugefiihrte elektrisch eHF-Leistung N, also die Summe
aller Volumendosisleistungen, 1aBt sich prinzipiell messen. Nur sie kann als DosierungsmaB
herangezogen werden. Von der gesamten zugefiihrten Leistung N ausgehend, gelangt man
erst tiber das insgesamt durchflutete Gewebevolumen V zur mittleren Volumendosisleistung
und ‘damit zur Temperaturerhdhung. Mit groBer Annéherung gilt dabei:

N
“ Ai-—k 'v

Zur Erreichung einer bestimmten Temperaturerhéhung und Dosierung wird also eine groBe-
re Leistung bendtigt, wenn ein gréBeres Volumen durchflutet wird und umgekehrt. Oder aber
es wird bei gleicher Leistung eine héhere Dosierung bewirkt, wenn das durchflutete Volumen
verkleinert wird und umgekehrt.

Damit erlangt die elektrisch zugefiihrte Lesitung erst objektiven Wert fiir die Dosierung, wenn
gleichzeitig zur Leistungsangabe bei edem Behandlungsfall die GréBe des durchfluteten Vo-
lumens festlegende Aussagen gemacht werden

Bei Zugrundelegung eines Durchschnittspatienten von normaler Statur wirken dafiir bestim-
mend

a) die Applikationsart (Kondensatorfeld- oder Spulenfeldbehandlung) <
b) der behandelte Kérperteil

¢) die benutzte ElektrodengréBe

d) der eingestellte Elektroden-Haut-Abstand

Gliicklicherweise sind diese Parameter alles solche, deren Angabe ohnehin zur sachgemé&Ben
Durchfiihrung der Kurzwellenbehandlung vorliegen muB. Darauf wird von berufener Seite im-
mer wieder hingewiesen (1, 4, 10). Auch liegen entsprechende Hinweise iiber die meist in
Frage kommenden Behandlungsfélle in Tabellenform vor (1, 4). Beziiglich der Wirkung der
einzelnen Parameter auf den Feldlinienverlauf und die ortliche Wdarmekonzentration, also
letztlich auf Form und Umfang der Durchflutung kann ebenfalls auf die in der Literatur vor-
handenen Angaben mit ausfiihrlichen bildlichen Darstellungen verwiesen werden (1, 3, 4, 11).
SchluBfolgernd ist festzustellen, daB die zugefiihrte elektrische Leistung als physikalisch klar
definierbares MaB ein Bestimmungsstiick der Dosierung darstellt. In Verbindung mit den:
ebenso objektiv zu erfassenden, das durchflutete Volumen bestimmenden vier Parametern
kann sie dariiber hinaus aber tatséchlich als objektives DosierungsmaB iiberhaupt angese-
hen werden.



4.6.3. Messung der Patientenleistung im KW 4-1e

Die Schwierigkeit des MeBproblems besteht in der Tatsache, daB die vom Kurzwellenthera-
pie-Gerét abgegebene Hochfrequenzleistung sich erheblich @ndert durch die eingestellten
Behandlungsbedingungen, d.h. die Art der verwendeten Elektroden (Form, GroBe), dem Elek-
troden-Hout-Abstand sowie der GréBe und Beschaffenheit des durchfluteten Kérperteils (3, &,
9). Verantwortlich dafiir sind durch diese Komponenten hervorgerufene Anderungen des am
Gerateausgang wirkenden Patientenkreiswiderstandes.

Soll eine bei allen Féllen richtige Leistungsanzeige erreicht werden, so ist eine Einrichtung
erforderlich, die nicht nur Strom und Spannung, sondern das Produkt aus beiden unter Be-
riicksichtigung desPhasenwinkels (cos ¢ ) zur Anzeige bringt.

Durch eine verbesserte Form des sogenannten Richtkopplers und durch die Entwicklung einer
einfachen Recheneinrichtung war es méglich geworden, das Kurzwellentherapie-Gerdt , TuR"
KW 4-1 e mit einem Leistungsmesser auszuriisten (9). Dieser Leistungsmesser ist organisch
in das Geréat eingebaut. Der Wert der an den Patientenkreis abgegebenen Leistung wird
stdndig an einem im Bedinungspult eingbauten MeBinstrument in Watt angezeigt.

An dem Gerdt sind demnach alle Voraussetzungen erfiillt, um die Anwendung eines hochent-
wickelten MeBprinzips, wie es die Leistungsmessung im Gebiet der Kurzwellen darstellt, si-
cher zu gewdhrleisten.

Der Vollstandigkeit halber muB darauf hingewiesen werden, daB bei dem angewandten MeB-
prinzip streng eine Anzeige der vom Ger&t abgegebenen Leistung erfolgt. Diese Leistung
wird mittels der Patientenkabel und der Elektroden auf den Patienten ibertragen. Dabei
entsteht ein Leistungsverlust auf Grund von Joul'scher Erwdrmung und elektromagnetischer
Strahlung (Antennenwirkung) dieses Systems. Die Leistungsdifferenz zwischen abgegebener
und im Patienten wirksamer in Wdrme umgesetzter Leistung ist prinzipiell bedingt und tech-
nisch mit einfachen Mitteln nicht zu umgehen. Sie bleibt, solange mit kleinen Elektroden-
Haut-Absténden gearbeitet wird, vernachldssigbar klein. Erst bei gréBeren Abstdnden (im
allgemeinen mehr als 15 mm) nimmt sie nennenswerte GréBenordnung an. Neben dem Elek-
troden-Haut-Abstand wirken auch die anderen Behandlungsparameter (Applikationsform,

ElektrodengeféBe, behandelter Kérperteil) mitbestimmend. Das sind genau die gleichen Fak-

toren, die nach den obigen Ausfiihrungen ohnehin zur Dosierung mittels Leistungsanzeige
benétigt werden. Daher ist der Anteil der Verlustleistung in der gesamten Leistungsanzeige
von vornherein immer festgelegt und berlcksichtigt.

Vorausseizung ist, daB durch sachgemdBe Handhabung die Verluste tatsdchlich auf dem
durch die angegebenen Faktoren physikalisch bedingten (Minimal-)Wert gehalten werden.
Das ist nur gewdhrleistet, wenn die Patientenkabel zweckmé&Big verlegt werden. Sie miissen
frei hiingen oder diirfen héchstens auf einer mehrere Zentimeter dicken gut isolierten Unter-
lage autliegen. Eine Anndherung oder gar Beriihrung miteinander, mit dem Patienten oder
mit dem Kurzwellentherapie-Gerdt, ist unstatthaft. An Kabeln und Elektroden unmittelbar
nach Abschaltung bemerkte ortliche Uberhitzungen deuten auf miide gewordene Steckkontak-
ta oder defekte Leitungsteile hin und sind sofort abzustellen.

Die Anwendung des Leistungsmessers wird sich in Verbindung mit der Behandlungstabelle
nach folgendem Schema gestalten: Nach Vorliegen klarer Diagnosestellung entnimmt der
Therapeut entsprechend dem vorliegednen Krankheitsbild die giinstigsten Behandlungsbe-
dingungen der beiliegenden Behandlungstabelle (siehe Abb. 9 und Frontplattenaufdruck)
oder seine aus eigenen Erfahrungen erweiterte Behandlungstabelle bzw. hat: sie bei Routi-
nebehandlungen im Geddchtnis. Das betrifft, wie bereits erwdhnt, die Elektrodenform, die
ElektrodengréBe, ihre Lage zum behandelten Kérperteil und den Elektroden-Haut-Abstand.
Diese werden am Patienten eingestellt. Nach Einschalten des KW-Therapiegerdtes und Ein-
setzen des automatischen Abstimmvorganges wird der Leistungsregler soweit aufgedreht, bis
am- Leistungsmesser die Leistung, deren Wert ebenfalls aus den vorgenannten Unterlagen
entnommen ist bzw. gedanklich vorliegt, angezeigt wird. Natiirlich kann dabei wie auf fast
allen Gebieten der Therapie nicht streng schematisch vorgegangen werden. Zwar soll von .ei-
nem Patienten normaler Struktur ausgegangen werden. Je nachdem, ob ein voller oder ma-
gerer Kérperbau, insbesondere beziiglich des Fettpolsters vorliegt, ist aber die vorgeschriebe-
ne Leistung etwas nach oben oder nach unten zu variieren.
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Bereits jetzt kann der Therapeut sich die offensichtlichen Vorteile der objektiven Dosierungs-
moglichkeit mit dem Leistungsmesser zunutze machen, indem er besonders die in seinem
Wirkungskreis vorkommenden Behandlungsfélle einschlieBlich der abgelesenen Leistungen
schriftlich niederlegt. Daraus gewinnt er sehr schnell einen Uberblick tiber die richtigen Lei-
stungs-Einstellwerte und kann zukiinftig mehr und mehr frei von den subjektiven AuBerungen
des Patienten optimal dosieren.

4.7. Bedienungs- und Anzeigeteil

Der Bedienungs- und Anzeigeteil enthdlt libersichtlich angeordnet den Netzschalter, welcher
mit dem Leistungsregler kombiniert ist, sowie die Signallampe zur Anzeige des Betriebszu-
standes, das Wattmeter zur Hochfrequenz-Leistungsanzeige und den Einstellknauf fiir die Be-
handlungsuhr.

Zubehor fiir das Kurzwellentherapie-Gerdt

5

2 Haltearme zur Befestigung der Kondensatorelektroden oder der TuR-Wirbelstromelektrode
2 Kondensatorelektroden 40 mm @ *

2 Kondensatorelektroden 85 mm @

2 Kondensatorelektroden 130 mm @

2 Kondensatorelektroden 170 mm @

1 Kondensatorspezialelektrode, becherférmig, zur Furunkelbehandlung

1 Kondensatorspezialelektrode, keilférmig, zur Behandlung der Schulterhéhle
schmiegsame Gummielektroden, 10)X16 cm, mit 4-mm-Steckstift *

schmiegsame Gummielektroden, 1420 cm mit 4-mm-Steckstift *
TuR-Wirbelstromelektrode mit AnschluBleitungen

Kurzwellen-SpezialanschluBleitungen, 110 cm lang, mit 6-mm-Steckstift und 4-mm-Buchse
gelochte Filzzwischenlagen, 10X16 cm

gelochte Filzzwischenlagen, 1420 cm

Lochgummigurte, 30 mm breit

(Das Zubehodr wird nur auf besonderen Wunsch geliefert.)

* N DD = NN

6. Elektroden- und Behandlungstechnik

Nur die exakt ausgeiibte Elektroden- und Behandlungstechnik sichert den Erfolg.

6.1.  Allgemeines

Die Eigenschaft der Kurzwellen, Luft kapazitiv zu Uberbriicken, erméglicht den Verzicht auf
Kontakt zwischen Elektrode und Haut. Grundsétzlich sind zwei Verfahren bekannt, um die
vom Kurzwellentherapie-Gerdt abgegebene Hochfrequenz auf das Gewebe einwirken zu las-
sen; es sind dies die Kondensatorfeldbehandlung (bipolar) und die Wirbelstrombehandlung
(monopolar). Die Behandlung im Kondensatorfeld bei Anwendung der Kondensator- oder
Gummielektroden war die bisher weiterbreiteste. Berechnungen und zahlreiche Messungen
haben gezeigt, daB die Temperatur im .Fettgewebe stets héher als im Muskelgewebe ist. Die-
se Temperaturdifferenz ist bedingt durch die naturgegebene physiologisch schlechte elektri-
sche Leitféhigkeit des Fettgewebes gegeniiber der guten elektrischen Leitféhigkeit der Mus-
kulatur. Um also im Muskelgewebe gelegene Krankheitsherde zu behandeln, muB die Lei-
stung so hoch getrieben we rden, daB unter Umsténden Uberhitzungen der anderen Gewebe
auftreten kdnnen. Obwohl die Forderung nach einer hdheren Erwérmung des Munskelgewe-
bes bei weitgehender Fett- und Hautentlastung physikalisch durch die Wirbelstrom-Methode
erreicht werden kann, fiihrte sich diese Methode nicht besonders ein/da die vorhandenen
Spulenfeldelektroden als Folge zusdtzlicher Kondensatorfeldbildung, besonders in der Umge-
bung der Spulenenden ein starkes Brennen auf der Haut hervorrufen. Mit der TuR-Wirbel-
stromelektrode sind diese Nachteile beseitigt.

In den Abbildungen 7 und 8 sind Temperaturmessungen an einem Phantom von totem Fett-
und Hautgewebe graphisch dargestellt. Dieses Phantom wurde einmal dem Kondensatorfeld
zweier Kondensator-Elektroden und zum anderen Male dem Induktionsfeld der TuR-Wirbel-
stromelektrode ausgesetzt. .



Abbildung 7 zeigt deutlich die héhere Erwérmung im Fettgewebe bei Anwendung der Kon-
densatorfeld-Methode und imGegensatz dazu in Abb. 8 die héhere Erwdrmung in der Mus-
kulatur bei Anwendung der TuR-Wirbelstromelektrode. Selbst in gréBeren Tiefen des Muskel-
gewebes ist die Erwérmung mit der Wirbelstrom-Methode noch héher als diejenige mit der
Kondensatorfeld-Methode. Zur Kurzwellenbehandlung werden folgende Elektroden benutzt:

Kondensatorelektroden
Kondensatorspezialelektroden
TuR-Wirbelstromelektroden

* Gummielektroden

6.2. Kondensatorelektroden

Zur Verwendung der Kondensatorelektroden dienen die an der linken Seite des Gerdtes an-
zubringenden Haltearme (8). Diese lassen sich nach oben und nach unten schwenken sowie
in ihrer Lange verstellen.An dem oberen Teil sind Gelenkteile (9) angebracht, die eine Ein-
stellung der.Elektroden in eine beliebige Stellung gewdhrleisten. Die Verbindung der Elek-
troden mit dem Gerdat wird durch Kurzwell-SpezialanschluBleitungen (10) hergestellt.

Die Kondensatorelektrode (7) besteht aus dem Plastkérper (aus Polystyrol, schlagfest), der
verschiebbaren Metallplatte, dem Stellring, der Fithrungsbuchse und dem Steckstift.

Die Kondensatorelektrode wird mit der Fithrungsbuchse in die Offnung des Gelenkteils (9)
vom Haltearm (8) eingefiihrt. Die Fixierung ist mit der seitlich angebrachten Drucktaste (15)
zu gewdhrieisten.

Die Kurzwell-SpezialanschluBleitung (10) wird mit dem Stecker der Elektrode und der An-
schluPbuchse des Gerdtes verbunden. ;
Die Einstellung des Elektroden-Haut-Abstandes (EHA) erfolgt durch Verdrehen des Stellrings
(Bild 9).

Die Kondensatorelektroden eignen sich nicht zur HeiBsterilisation; sie lassen sich leicht mit
~Wofasept”, ,Fesiaform” o.4. Feindesinfektionsmitteln desinfizieren.

6.3.  Kondensator-Spezialelektroden

Die Wé&rmeeinwirkung auf Krankheitsherde 168t sich durch Spezialelektroden lokalisieren.
Verwendet werden Kondensatorelektroden fiir Schulterhdhlen- und Furunkelbehandlung. Bei
Behandlung mit diesen Elektroden wird eine méglichst groBe, schmiegsame Gummielektrode
(14320 cm) mit einer Filzzwischenlage von etwa 2 cm oder eine Kondensatorelektrode
13 cm @ mit einem Elektroden-Haut-Abstand von etwa 2 cm an der gegenliberliegenden
Seite des Krankheitsherdes angelegt.

6.4. TuR-Wirbelstromelektrode

Die TuR-Wirbelstromelekirode eignet sich nicht fiir HeiBsterilisation.

Die TuR-Wirbelstromelekirode (18) wird wie die Kondensatorelektrode (7) in die Bohrung des
Gelenkteiles (9) am Haltearm (8) mittels des Halterungsstieles eingefiihrt und mit der seit-
lichen Drucktaste (15) fixiert. Der nicht benétigte Haltearm wird zweckmd&Big hochgeschwenkt
odar vom Gerdt entfernt. Die zwei SpezialanschluBleitungen (10)- werden in die an der Rick-
seitz der Wirbelstromelektrode befindlichen Steckerstifte und in die AnschluBbuchsen des
Kurzwellengerétes gesteckt. Die selbstklemmenden Isolierabstandsschellen (19) diennen zur
Parallelfiihrung der Leitungen.

Mittels des Haltearmes (8) und des Gelenkes (9) wird die Wirbelstromelektrode auf den zu
behandeinden Kérperteil aufgesetzt und mit der Fliigelschraube (25) festgestellt. Die Be-
handlung kann wie bei den Kondensatorelektroden durch die Kleidung des Patienten erfol-
gen, wobei vorausgesetzt ist, daB sich keine Metallteile vor der Elektrode befinden. Ohne
Behandlungsobjekt darf sie nicht in Betrieb genommen werden. Mit Riicksicht auf die elek-
trischc und thermische Belastung der Elektrode ist die Behandlung nur bis zur Leistungsstu-
fe 5 des Kurzwellentherapie- Gerdtes vorzunehmen.

6.5. Gummielektroden

Die schmiégsamen Gummielekiroden werden mit einem gelochten Gummihalteband am Pa-
tienten befestigt. Die Verbindung mit dem Gerét wird durch die Kurzwell-SpezialanschluBlei-
tungen (10) hergestellt. Die schmiegsamen Gummielektroden diirfen nicht unmittelbar mit der
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Haut in Beriihrung kommen. In jedem Falle muB sich zwischen Elektrode und Haut eine
Zwischenlage von etwa 2 bis 10 mm Filz oder Zellstoff befinden. Die Behandlung kann durch
die Kieidung des Patienten erfolgen, wenn im Kurzwellenfeld keine Metallteile vorhanden
sind. Nicht angebracht ist die Behandlung bei feuchten Wund- und Salbenverb&rnden. Hier-
bei treten oft starke Erwdrmungen ein. Verbrennungen sind dabei nicht ausgeschlossen.
Metallteile jeglicher Art, z.B: Sicherheitsnadeln bei Wundverb&nden, Armbanduhr, Armband,
Ringe und dergleichen, miissen aus dem Behandlungsfeld entfernt werden. Die Elektroden-
anschluBleitungen diirfen sich nicht beriihren, nicht am Kérper des Patienten anliegen und
nicht auf Metallteilen aufliegen (Filz- oder Zellstoffzwischenlagen). Weiterhin ist zur Vermei-
dung von Verbrennungsschdden darauf zu achten, daB als Unterlage fiir die Gummielektro-
de, z. B. bei der Behandlung im Liegen, keine Halbleiter (Wachstuch, PVC-Uberziige u. a.).
verwendet werden. Die Unterlage darf keine Feuchtigkeit enthalten. ZweckméBig wird bei der
Behandlung im Liegen eine Filz- oder Schaumgummidecke verwendet. Zur gleichmdBigen
Waérmedurchflutung ist es erforderlich, daB die Elektroden von der zu behandelnden Kérper-
stelle moglichst Gberall den gleichen Abstand haben. Wir das nicht beachtet, so treten an
vorspringenden Koérperstellen (z.B. Knochen) &rtliche Uberhitzungen auf. Die Gefahr einer
Uberhitzung kann vermieden werden, wenn sich die Elektroden der Kérperform gut anpas-
sen und sich zwischen Elektroden Haut-, Filz- oder Zellstoffzwischenlagen befinden. Diese
Zwischenschicht soll etwa 2 bis 5 mm betragen, wenn es sich um die Behandlung eines
Krankheiisherdes anderHautoberfléche oder den dicht darunterliegenden Gewebeteilen han-
delt.

Bei tieferliegenden Krankheitsherden sind die Zwischenlagen etwa 10 bis 22 mm zu wdhlen,
um Tiefenwirkungen zu erzielen.

Durch Verdnderung des Abstandes und durch die Wahl verschiedener ElektrodengréBen
konn die Wéarmewirkung auf verschiedene Krankheitsherde konzentriert werden. In solchen
Féllen iegt man kleine Elektroden mit geringem Abstand auf den betreffenden Krankheits-
herd, wahlt als Gegenelektrode eine gréBere Elektrode und distanziert diese mit 5 bis 20 mm
Zwischenlage. Bei groBeren Elektroden ist es angebracht, diese mit zwei Halteb&ndern zu be-
festigen, damit ein gleichm&Biges Anliegen erreicht wird. Die Zwischenlagen wdhlt man
zweckmd&Big gréBer als die Elektrodenfldchen, damit die Elektrodenrénder durch das Gummi-
halteband nicht ndher an die Haut gebracht werden (Feldverzerrung).

6.5.1. Behandlungsvorschrift fiir Gummielektroden

Die schmiegsame Gummielektrode besteht aus einer diinnen Metallfolie, die in Weichgum-
mi einvulkanisiert ist. Wie jede andere Metallfolie unterliegt diese der natiirlichen Abnut-
zung bei ldngerem Gebrauch. Die Folie kann durch éfteres Biegen rissig werden oder bre-
chen. Die amstér ksten beanspruchte Stelle ist die Verbindungsstelle der Elektrode mit dem
LeitungsanschluB, an der die meisten Defekte entstehen. Zur Schonung der Elektroden, und
um Verbrennungen auszuschlieBen, wird folgendes empfohlen:

Beim Anlegen der Elektroden ist darauf zu achten, daB Beanspruchungen durch Biegen an
der Verbindungsstelle zwischen Leitung und Elektrode oder Verdrillen von einvulkanisierten
AnschluBleitungen vermieden werden. Eventuell bedingte Lageverénderungen der Elektroden
diirfen nicht durch Zug an der Verbindungsstelle zwischen Leitung und Elektrode oder den
einvulkanisierten AnschluBleitungen vorgenommen werden.

Nach léngerem Gebrauch miissen die Elekiroden auf ihren Zustand {iberpriift werden. Durch
vorsichtiges Biegen und Befiihlen lassen sich Briiche oder Risse feststellen. Defekte Elektro-
den diirfen auch bei den geringsten Sch&den nicht verwendet werden, da durch Funkenbil-
duny der Gummi zerstdrt wiirde und der Patient Schaden erleiden kann.

7 Transport des Gerates

Der Transport des Gerdtes (Wechsel des Arbeitsplatzes) hat vorsichtig zu erfolgen, da die
eingebauten Senderdhren erschiitterungsempfindlich sind.

8. Bedienungshinweise

8.1. Beachtungsregelin!

Alle Personen, die elektromedizinische Gerdte und Einrichtungen bedienen, miissen mit der
Wirkungsweise so vertraut und fachlich so vorgebildet sein, daB durch den Betrieb niemand
geféhrdet wird. -
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Kénnen diese Bedingungen nicht eingehalten werden so ist unbedingt ein Fachmann zu kon-
sultieren.

Fiir die Arbeitspldtze des Bedienungspersonals der Kurzwellentherapie-Gerdte gelten der
DDR-Standard TGL 32602/01 ,Arbeitshygiene; Elektrische, magnetische und elektromagneti-
sche Felder und Wellen, Mikrowellen- und Hochfrequenzbereich; Begriffe, zuldssige Werte
der Leistungsdichte, Feldstdrke, MeBmethode" sowie zusétzlich fiir die Tatigkeit von Schwan-
geren und Stillenden an Arbeitsplétzen mit Hochfrequenzposition ASAO 5 § 4 (2) c (GBI |
Nr. 44 v. 9. 8. 73) und die Verfiigungen und Mitteilungen des Ministeriufs fiir Gesundheits-
wesen Nr. 1 1977. :
Ein= Bedienung der Kurzwellentherapie-Gerdte durch Schwangere und Stillende ist gemdB
ASAO 5 verboten. '
Die Aufenthaltsdauer des Bedienungspersonals in unmittelbarer Ndhe eines in Betrieb be-
findlichen Kurzwellentherapie-Gerétes zum Einstellen des Gerédtes oder zur Patienteniiberwa-
chung ist auf ein Minimum zu beschrdnken.

Stdndige Arbeits- und A ufenthaltsplétze des Bedienungspersonals sollen sich in Entfernun-
gen von = 2 m von den Therapiegerdten befinden. Ist das aus organisatorischen Griinden
nicht mdéglich, muB die zusténdige Arbeitshygieneinspektion des Rates des Bezirkes informiert
werden, die an Hand von Feldstdrkemessungen geeignete MaBnahmen festlegt.

Patienten mit implantierten Herzschrittmachern diirfen aus Griinden der Funktionssicherheit
dieser Gerdte weder mit Kurzwelle behandelt werden, noch RGume betreten, in denen Kurz-
wellen betrieben werden. i
Wird eine Kurzwelle in der N&he eines Reizstromgerdtes (RS 10, RS 12) betrieben, so ist da-
rauf zu achten, daB die Kurzwelle von einem getrennten Stromkreis betrieben wird sowie
einen Mindestabstand von 6 m zu dem Reizstromgerdt besitzt.

Ein Nichtbeachten dieser Forderung fiihrt zu Beeinflussungen der eingestellten Parameter des
Reizstromgerdtes.

Die Gerdte und Einrichtungen sind in betriebssicherem Zustand zu erhalten und stdndig zu
iiberpriffen: dies gilt besonders fiir die dem natrlichen VerschleiB unterliegenden Teile.

Das Gerdt soll méglichst entfernt von allen im Behandlungsraum verlaufenden Leitungen,
wie Licht, Telefon, Zentralheizung usw., in Betrieb genommen werden. Das Gerdt ist grund-
sétzlich nicht im Leerlauf zu betreiben, sondern nur mit angeschlossenen und am Patienten
angelegten Elektroden.

Zur Behandlung mit Kondensatorelektroden bei relativ groBen Elektroden-Haut-Absténden
ist der AnschluB an den AnschluBbuchsen 1 und 2 vorzunehmen. Die AnschluBbuchsen 3 und
4 sind fir die Behandlung mit Gummielektroden bei relativ geringen Elektroden-Haut-Ab-
stdnden und der TuR-Wirbelstromelektrode vorgesehen. Vorsicht, bei Verwendung der TuR-
‘Wirbelstromelektrode nur bis Leistungsstufe 5 gehen.

8.2. Bedienung

Netzstecker in vorschriftsméBig geerdete Schutzkontaktsteckdose einfiihren.

Anlegen der Elektroden.

Behandlungsdauer an der Behandlungsuhr mit Einstellknauf (4) einstellen. Das Einstellen
der Behandlungsuhr hat so zu erfolgen, daB diese erst bis 60 Minuten nach rechts gedreht
und dann auf die gewlinschte Behandlungszeit zuriickgestellt wird. .

Schalt- und Regulierknauf (1) in die Stellung 1 schalten.

Nach etwa 30s leuchtet die Signallampe (3) voll auf. Das HF-Wattmeter (2) zeigt einen ge-

ringen Ausschlag. Sollte das Wattmeter keinen Ausschlag zeigen, so ist das andere AnschluB- -

buchsenpaar zu wahlen.
Leistung dem Wérmegefiihl des Patienten entsprechend mit Schalt- und Regulierknauf (2)
einstellen und am HF-Wattmeter ablesen. Behandlung durchfiihren, bis die Behandlungsuhr
das Gerdt selbsttatig abschaltet. i
Bei Patientenwechsel wie ab Punkt ,Anlegen der Elektroden” verfahren.

Bei BetriebsschluB Schalt- und Regulierknauf (1) in Stellung 0 schalten. ZweckmdBig Netz-
stecker aus der Schutzkontaktsteckdose entfernen.

Il. Montageanweisung

Vor Beginn der Montagearbeiten am Kurzwellentherapie-Gerét ist zur Vermeidung elektri-
scher Unfélle der Netzstecker aus der Steckdose zu entfernen.

Alle Arbeiten zur Beseitigung von Stérungen im Gerdt diirfen nur vom Fachmann ausgefiihrt
werden.
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9. Einsetzen der Rohren und Schmelzeinsdtze

9.1. Abnahme der Gerdteverkleidung Abb. 3. 4

Nach Lésen der Schrauben ist die Verkleidung (Vorderwand, Riickwand und rechtes Seiten-
teil) des Gerdtes durch Ausheben aus den Haltestiften (14) auszuhdngen und zu entfernen.

9.2. Einsetzen der Senderohren Abb. 4. 6

Nach Lésen der Schrauben (27) 1Bt sich der Schieber des Generators nach oben ziehen. Die
zwei Senderéhren (23) konnen nun durch leichten Druck nach unten in die Fassungen ge-
steckt werden. Mit den beweglichen AnschluBklemmen (24) wird die Anode angeschlossen.
Der AnschluB hat sorgféltig zu erfolgen, damti die Réhren nicht beschddigt werden.

9.3. Einsetzen der Schmelzeinsdatze Abb. 4
Auf der Sicherungsleiste (16) sind die entsprechenden Schmelzeinsdtze einzuklemmen. Es
muB beachtet werden, daB die Sicherungen fest in den Halterungen sitzen und der Wert
dem auf der Sicherungsleiste aufgedrucktem Wert entspricht.

10. NeizanschluB
10.1. Stromart und Netzspannung y Abb. 4

Das Kurzwellentherapie-Gerdt , TuR" KW 4-1 e ist fiir den AnschluB an Wechselstrom 110 V,
130 V, 150 V, 220 V und 240 V vorgesehen. Vor AnschluB des Gerdtes ist die am Betriebs-

ort vorhandene Netzspannung festzustellen. Das Ger&t wird normalerweise ab Werk fiir den
AnschluB von 220 V Netzspannung geliefert. Vor dem AnschluB des Gerdtes an das Netz
iberzeuge man sich durch Abnahme der Rickwand nach Punkt 9.1., ob der Schaltzustand
des Netzspannungswéhlers (20) der jeweils vorhandenen Netzspannung entspricht (siehe
Schaltbild).

10.2.  Sicherungsstromstdrke der Netzsicherung

110V 120V 16 A E 16/16
150V 220V 240V 10 A E 16/10

1 SchutzmaBnahmen

Die SchutzmaBnahmen sind nach den jeweils giiltigen gesetzlichen Vorschriften auszufiihren.
Das Herstellungswerk tibernimmt keine Verantwortung, wenn durch Nichtbeachtung bzw. Un-
terlassung der gesetzlich vorgeschriebenen SchutzmaBnahmen Personen- oder Sachschaden
entsteht.

12. Montage und Nachstellen der Haltearme

12.1. Montage

Die Haltearme (8) zur Halterung der Kondensatorelektroden (7) oder der TuR-Wirbelstrom-
elektrode (18) werden an der linken Seite des Gerdtes mit den entsprechenden Halteschrau-
ben (11) befestigt. Die einzelnen Bewegungen des Armes sind fiir die Wirbelstromelekirode,
als schwerste, eingestellt.

12.2. Nachstellen

Vertikalbewegung: Nach abnehmen des Deckels am Gehduse kann die Bremskraft an den
drei Schrauben mit unterlegter Druckfeder veréndert werden.

Léngshewegung: Durch Lésen der drei sichtbaren Schrauben am feststehenden Teil des
Haltearmes kann man das im Innern des auszuziehbaren Teiles befindli-
che Gummiteil in seiner Bremskraft veréndern.
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13.  Texterkldrung fiir die Positionszahlen der Abbildungen
Pos. : : Abb.
1 Regulierknauf 2
2 HF-Wattmeter 2
3 Signallampe 2
4 Einstellknauf fir Behandlungszeit 2
5 AnschluBleitung 1
6 Hochspannungssicherung 4
7 Kondensator-Elektrode 1
8 Haltearm 3.1
9 Gelenk 3.1
10 Spezial-AnschluBleitungen fiir Wirbelstromelektrode 3
11 Halteschraube 1
12 Schraube 1
13 Befestigungskugel .3,1
14
15 Drucktaste 3,1
16 Sicherungsleiste 4
17 Halterungsstiel 3
18 Wirbelstrom-Elektrode 3
19 Isolier-Abstandschellen 3
20 Netzspannungswdhler 4
© 21 Verkleidung 1
22 Abschirmung 6
23 Senderdhre
24 AnschluBklemme
25 Flﬁgelschraube‘/ b 3,1
26 elektron. Regeleinrichtung
lllustrationen
Abb. Kurzwellen-Therapiegerat ,TuR" KW 4-1e
mit Haltearmen und Kondensatorelektroden
Abb. 2 Kurzwellen-Therapiegerdt , TuR" KW 4-1e
Bedienungs- und Anzeigeteil
Abb. 3 ,TuR" Wirbelstromelektrode am Haltearm befestigt
Abb. 4 Kurzwellen-Therapiegerdt ,TuR" KW 4-1 e
Abb. 5 Kurzwellen-Therapiegerdt ,TuR" KW 4-1e
ohne vordere Abschirmung (Vorderansicht)
Abb. 6 Kurzwellen-Therapiegerédt ,TuR* KW 4-1 e (Seitenansicht)
Abb. 7 Temperaturen im Gewebe
bei Anwendung der Wirbelstrom-Methode
Abb. 8 Temperaturen im Gewebe bei Anwendung der Kondensatorfeld-Methode
Abb. 9 Behandlungstabelle ‘ '
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Short-Ware Therapy ,TuR" KW 4-1e
with supporting arms and electrodes

Short-Wave Therapy ,, TuR" KW 4-1e
Controls and Instruments

»TuR" Eddy Current Electrode fixed at the supporting arm
Short-Wave Therapy Apparatus , TuR" KW 4-1e

Short-Wave Therapy ,TuR" KW 4-1e
with front screening (front view)

Short-Wave Therapy Apparatus ,TuR" KW 4-1 e (side elevation)

Temperatures in the tissue with application
of the Eddy Current Electrode

Yemperatures in the tissue with application
of the condenser-field method

General instructions for setting the high-frequency output for
short-wave therapy with the KW 4-1e

Aparato para la terapéutica por onda corta ,TuR" KW 4-1e
brazos de sujecidon y electrodos condensadores de vidrio

Aparato para la terapéutica por onda corta , TuR" KW 4-1e
Elementos de manejo e indicavién

Electrodo-, TuR" para corrientes de Foucault fijado en el brazo
de sujecién
Aparato para la terapéutica por onda ,TuR" KW 4-1e

Aparato para la terapéutica por onda corts , TuR" KW 4-1e
apantallamiento delantero. (Vista frontal)

Aporefﬁ para la terapéutica por corta ,TuR" KW 4-1 e
(Vista lateral)

Temperatures originadas en el tejido
cl aplicarse el método por corrientes des Foucault

Temperatures originadas en el tejido
al aplicarse’ el método de campo de codensadores

Indicaciones generales referentes al ajuste de la potencia de
alta frecuencia en el KW 4-1 e para ondacortaterapia

Aparelho terapéutico de ondas curtas , TuR" KW 4-1e
com bragos-suporte e elétrodos de condensador de vidro

Aparelho terapéutico de ondas curtas ,TuR" KW 4-1e
Conjunto de manipulacao e 'de dindigao

Elétrodo de corrente de Foucault ,TuR" afixada no brago-suporte
Aparelho terapéutico de ondas curtas ,TuR" KW 4-1e

Aparelho terapéutico de ondas curtas ,TuR" KW 4-1e
sem blindagem frontal (vista de frente)

Aparelho terapéutico de ondas curtas , TuR® KW 4-1e

(viste lateral)

Temperaturas no tecido com o emprégo do método da corrente de Foucault
Temperaturas no tecido com o emprégo do método do campo condensador

Directrices gerais para o ajustamento da poténcia de alta
frequéncia no tratamento por ondra curta no KW 4-1 e
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Appareil de thérapie & ondes courtes ,TuR" KW 4-1e
avec ses bras de support et les électrodes ¢ condensateur en verre

Appareil de thérapie & ondes courtes ,TuR" KW 4-1e
Unité de vommande et d‘affichage

Electrode , TuR" & ccourant Foucault fixée au bras de support
Appareil de thérapie & ondes courtes KW 4-1e
Appareil de thérapie & ondes courtes ,TuR" KW 4-1e-

Appareil de thérapie a ondes courtes , TuR" KW 4-1e
sans blindage avant (vue frontale)

Appareil de thérapie a ondes courtes ,TuR" KW 4-1e
(vue latérale) > +

Températures dans les tissus lors de I'emploi de |'électrode a
champs de condensateur

Principes généraux relatifs au réglage de la puissance H. F.
pour le traitment @ ondes courtes au KW 4-1e

Pristro pro kratkovinnou terapii KW 4-1 e pfidrinymi rameny
a sklenénymi kondenzdatorovymi elektrdoami

Pristroj pro krakvinnou terapii , TuR" KW 4-1e
Cast obsluhy a kontroly

Elektroda s vifvym proudem ,TuR" upevnénd na pridrzovacim
rameni

Pristroj pro kratkovinnou terapii ,TuR" KW 4-1e
Pristroj pro kratkovinnou terapii ,TuR"“ KW 4-1e

Pristroj pro kratkovinnou terapie ,TuR" KW 4-1e
stinéni (pohled zpfedu)

4

Pristroj pro krdtkovinnou terapii ,TuR" KW 4-1e
(pohled z boku)

Teploty v tkani pfi pouziti elektrody s vifivym proudem
Fettgewebe = tukova tkan Muskelgewebe = svalovd tkan
Temperaturerhéhung = zvyseni teploty

Teploty v tkdni pfi pouziti metody kondenzdtorového pole

Vseobecné smérnice pro nastavoydni vysokofrekvencnich
vykonl pfi kratkovinné terapii na KKW 4-1 e

Pue. 1

Puc. 2

Puec. 3

Puc. 4
Puc. 5

Puc. 6

Puec. 7

Puc. 8

Puc. 9

Annapar ansa xopomono.rmoﬁoﬁ anaTepMnn »TUR“KW 4—1e
¢ JepiKaTeasMH M AHUCKOBBIMH 3J€KTPOJAMHU

Annapar Ard KOPOTKOBOJXHOBOI aumarepMHH , TuR“ KW 4—1e
—Oprasel OGCAYKMBAHHA ¥ KOHTDOJNBHBI-H3MEDHTEIBUEIE
npHOGOPHI

3JIeKTPOX BUXPEHBIX TOKOB THHA TuR, YKpeHJIeHHBII

Ha Jepsrareae

Annapar 11s KOpPOTKOBOJHOBOI amaTepMus ,,TuR“ KW 4—1e
Anmapar A1 KOPOTKOBOJHOBOI AmarepMuH ;,TuR“ KW 4—1 e
6Ge3 HepeAHEBO 3KpaHA (BHX CHEPEIH)

Annapar An1sa KOPOTKOBOJIHOBOH auarepMun , TuR“ KW 4—le
(Bux cGOKY)

TemnepaTyphsl B TKAQHAX IPH NPUMEHEHHH 3JIeKTPOJAa
BHXDPEBLIX TOKOB

(Ea OpAHMHATE — NOBBEILJEHHE TeMIEePaTy PhI

Ha afelucce — CJaeBa: :KHPOBad TKAHD ,CHPaBa: MBIIJeYHAH
TKaHB)

TemMneparypbl B TKAHAX IPH NPHMEHEHHH KOHJEHCATOPHOTO
TOJs

(Ea opAMHATE — MOBBILJ€HHE TeMIEePATyPBI

Ha abcmucce — caeBa: JKHPOBASA TKaHB, CIIPaBA: MBILIEYHAS
TKAHB)

O6mue yxkasaHus AJa YCTaBKH MOITHOCTH BBICOKOH YACTOTHI
IIPH yJBTPAaKOPOTKOBOJHNOBOH AuaTepMuu Ha KW 4—1e
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Betrieb Medizinische Elekironik
1406 Hohen Neuendorf

Kurzwellentherapiegerdt»TuR«KW 4-1e

Druckindex 3

Lfd. Nr. z:ili;\zen Benennung ?’lceittrB’seczhe‘?dY‘rI\i:: Zeichnungs-Nr. Stiickliste Nr. m
1 R 1 Drahtwiderstand 270 Ohm 109, 22.1032 TGL 200-8041 922.007—170:000 1
2 R 2 Schichtwiderstand 3,9 kOhm 109/, 25.207 TGL 8728 —170:000 2
3 R 3 Schichtwiderstand 47 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 25
4 R 4 Schichtwiderstand 10 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 6
B R: 5 Schichtwiderstand 10 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 6
6 R 6 Schichtwiderstand 10 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 6
7 R 7 Schichtwiderstand 820 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 3
8 R 8 Schichtwiderstand 10 kOhm 595.1210 TGL 11896 —170:000 33
10 R 10 Schichtwiderstand 10 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 [
11 R 11 Schichtwiderstand 10 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 6
12 R 12 Schichtwiderstand 120 kOhm 5%, 25.207 TGL 8728 —170:000 8
13 R13 Schichtwiderstand 10 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 6
14 R 14 Schichtwiderstand 10 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 6
15 R-15 Schichtwiderstand 820 kOhm 29/, 25.207 TGL 8728 —170:000 27
16

17 R 17 Schichtwiderstand 1 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 1
18 R 18 Schichtwiderstand 1 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 i1
19 R 19 Schichtwiderstand 1 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 11
20 R 20 Schichtwiderstand 1 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 1
21 R 21 Schichtwiderstand 22 Ohm 10%, 25.311 TGL 8728 —-170:000 12
22 R 22 Schichtwiderstand 68 Ohm 10%, 25.412 TGL 8728 ~170:000 13
23 R 23 Schichtwiderstand 1 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 1]
24 R 24 Schichtwiderstand 1 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —=170:000 1
25 R 25 Schichtwiderstand 22 Ohm 10%, 25.311 TGL 8728 —170:000 12
26 R 26 Schichtwiderstand 68 Ohm 10%, 25.412 TGL 8728 —170:000 13
27 R 27 Drahtwiderstand 150 Ohm 10%, 22.616 TGL 200-8041 —170:000 14
28 R 28 Drahtwiderstand 47 Ohm 10%, 22.616 TGL 200—8041 —170:000 17
29 R 29 Drahtwiderstand 82 Ohm 100/, 22.616 TGL 200—8041 —-170:000 5
30 R 30 * Drahtwiderstand 100 Ohm 10%, 22.616 TGL 200-8041 —170:000 16
31 R 31 Schichtwiderstand 10 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 6
32 R 32 Schichtwiderstand 10 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 6
33 R 33 Schichtwiderstand 47 Ohm 5%, 25.412 TGL 8728 —170:000 23
34 R 34 Schichtwiderstand 10 kOhm 29/, 25.207 TGL 8728 —170:000 7
35 R 35 Schichtwiderstand 2,7 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 18
36 R 36 Schichtwiderstand 3,9 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 —170:000 19
37 R 37 Schichtwiderstand 3,3 kOhm 2%, 25.207 TGL 8728 —170:000 20
38 R 38 Schichtwiderstand 2,2 kOhm 29, 25.207 TGL 8728 —170:000 10
39 R 39 Schichtwiderstand 820 Ohm 29/, 25.412 TGL 8728 —170:000 4
40 R 40 Schichtwiderstand 820 Ohm 29/, 25.412 TGL 8728 —170:000 4
Y R 41 Schichtwiderstand 560 Ohm 29/, 25.518 TGL 8728 —170:000 21
42 R 42 Schichtwiderstand 560 Ohm 29/, 25.518 TGL 8728 —170.000 21
43 R 43 Schichtwiderstand 5,1 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 —170:000 5
44 R 44 Schichtwiderstand 4,7 kOhm 593.1012 TGL 34064 —170:000 31
45 R 45 Schichtwiderstand 4,7 kOhm 593.1012 TGL 34064 ~170:000 31
46 R 46 Schichtwiderstand 8,2 kOhm 2/, 25.207 TGL 8728 —170:000 22
47 R 47 Schichtwiderstand 10 kOhm 109, 25.207 TGL 8728 ~170:000 6
48 R 48 Schichtwiderstand 10 kOhm 10%, 25.207 TGL 8728 ~170:000 6
49

50

51 R 51 Drahtwiderstand 3,9 kOhm 109, 82.1580 TGL 200-8042 922.007-110:000 41
52 R 52 Drahtwiderstand 3,9 kOhm 10, 82.1580 TGL 200-8042 —110:000 M
53 R 53 Schichtwiderstand 18 kOhm 109/, 25.412 TGL 8728 —140:000 20
54 R 54 Schichtwiderstand 18 kOhm 109, 25.412 TGL 8728 —140:000 20
55 R 55 Schichtwiderstand 100 Ohm 2%, 11.1030 TGL 14133 HF —140:000 21
56 R 56 Schichtwiderstand 100 Ohm 29/, 11.1030 TGL 14133 HF —140:000 21
57 R 57 Drahtwiderstand 100 Ohm 10%, 22.616 TGL 200-8041 —250:000 44
58

60 ch MKT 1-Kondensator 1/20/100 TGL 31680/01 —170:000 34
61 G2 MKT 1-Kondensator 1/10/100 TGL 31680/01 —170:000 46
62 (@, %) MKT 1-Kondensator 2,2/10/100 TGL 31680/01 —170:000 36
63 C 4 MKT 1-Kondensator 1/10/100 TGL 31680/01 —170:000 46
64 C5 Kondensator EDVU —Z—-22/50-63 IGL 35781 —170:000 37
65 C6 Kondensator EDVU —Z-22/50—63TGL 35781 —170:000 37
66 G Kondensator EDVU —Z—22/50-63 TGL 35781 —170:000 37
67 C 8 Elyt-Kendensator 220/16 M TGL 35807 —170:000 41
68 cCo9 Elyt-Kondensator 4,7/63 CM TGL 35807 ~170:000 42
69 C 10 Kondensator EDVU —Z-22/50-63 TGL 35781 —170:000 37
70 C 14 Kondensator EDVU —7-22/50-63 TGL 35781 -170:000 37
7 e v Kondensator EDVU —Z-22/50-63 TGL 35781 —170:000 37
72 €143 Kondensator EDVU ~7-22/50-63 TGL 35781 —170:000 37
73 C 14 Kondensator EDVU —Z-22/50—63 TGL 35781 ~170:000 37
74 C 15 Kondensator EDVU —Z-47/50—63 TGL 35781 —170:000 38
75 C 16 Kondensator EDVU —-V-0,68/20—63 TGL 24100 —170:000 39
76 Ca7 Kondensator EDVU —V-0,68/20—63 TGL* 24100 —170:000 39
77 C 18 MKT 1-Kondensator 1/20/400 TGL 31680/01 —170:000 35
78 C 19 Elyt-Kondensator 1000/40 M TGL 35807 —170:000 43

VEB Transformatoren- und Réntgenwerk ' g = 5 922.007 SL 4
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1406 Hohen Neuendorf

Kurzwellentherapiegeréit »"TuR« KW4-1e

(Index 3)

Kurz- elektrische Werte Sl
Lfd. Nr. = Benennung TG Borsidinusi Zeichnungs-Nr. Stiickliste Nr. Tl
79 C 20 Elyt-Kondensator 100/25 M TGL 35807 922,007—-170:000 44
80 Cc 21 Elyt-Kondensator 1000/40‘ M TGL 35807 —170:000 43
81 22 Elyt-Kondensator 47/16 CM TGL 35807 —170:000 45
82 C 23 Elyt-Kondensator 47/16 CM TGL 35807 ~170:000 45
83 C 24 Kondensator EDVU N 750/220/20-63 TGL 35780 —-170:000 40
84 Ch2b Kondensator EDVU N 750/220/20-63 TGL 35780 —170:000 40
85 C 26 MKT 1-Kondensator 1/20/100 TGL 31680/01 —170:000 34
86 27 Kondensator EDVU —Z-22[50-63 TGL 35781 —170:000 37
87 C 28 Kondensator EDVU -Z-22/50-63 TGL 35781 -170:000 37
88 Crey Papierkondensator 5000/250 Y TGL 200-8274 -010:000 43
89 C 30 Papierkondensator 5000/250 Y TGL 200-8274 -010:000 43
90 C .31 Kondensator RDPL-N 750-470/10-630 TGL 24098 —020:000 16
91 C 32 Durchfiihrungskondensator Y 22-630 TGL 24101 —140:000 15
92 €33 Durchfiihrungskondensator Y 22-630 TGL 24101 —140:000 15
93 C 34 Kondensator SDVO-N 150-2,7/0,5-400 TGL 24099 —140:000 16
94 C 35 Kondensator SDVO-N 150-2,7/0,5-400 TGL 24099 —140:000 16
95 CE36 Durchfiihrungskondensator A 600-20 X 40 TGL 68-112 KER 310 —1Q0:000 43
96 C 37 Durchfithrungskondensator A 600—20 X 40 TGL 68—112 KER 310 —100:000 43
97 C 38 Durchfiihrungskondensator A 600—-20 XX 40 TGL 68-112 KER 310 —100:000 43
98 C 39 Durchfiihrungskondensator A 600—20 X 40 TGL 68—112 KER 310 —100:000 43
99 C 40 Durchfiihrungskondensator A 600—20 X 40 TGL 68—112 KER 310 —100:000 43
100 c s Durchfiihrungskondensator A 600—20 X 40 TGL 68—112 KER 310 —100:000 43
101 C 42 Durchfiihrungskondensator A 600—20 XX 40 TGL 68-112 KER 310 -100:000 43
102 C 43 Durchfithrungskondensator A 600—20 X 40 TGL 68-112 KER 310 —100:000 43
103 C 44 Rohrkondensator RE 600-16 X 40 TGL 68—110 KER 310 -100:000 47
- 104 C 45 Rohrkondensator RE 50/10-16 X 40 TGL 68-110 KER 320 —100:000 45
105 C 46 Rohrkondensator RE 100/10-16 X 40 TGL 68-110 KER 320 —100:000 46
106 C 47 Rohrkondensator RE 100/10-16 X 40 TGL 68-110 KER 320 —100:000 46
107 C 48 Kondensator 922,007-114:000(3) —100:000 28
108 C 49 Topfkondensator A 50/10-30 X 90 TGL 68-111 KER 221 ~100:000 44
109 € 50 Rohrkondensator RE 100/10-16 X 40 TGL 68—110 KER 320 —100:000 46
110 51 Rohrkondensator RE 100/10-16 X 40 TGL 68-110 KER 320 —100:000 46
111 C 52 Kondensotor 922.007—114:000(3) ~100:000 28
112 C 53 Rohrkondensator RE 50/10-16 X 40 TGL 68-110 KER 320 —100:000 45
113 C 54 Rohrkondensator RE 600-16 X 40 TGL 68—110 KER 310 —100:000 a7
114 C 55 Topfkondensator A : 50/10-30 X 90 TGL 68—111 KER 221 —-100:000 44
115 C 56 Durchfiihrungskondensator A 80/10—20 X 55 TGL 68—112 KER 221 —100:000 42
116 (GRLT/ Rohrkondensator RA 25/10-12 X 20 TGL 68—112 KER 221 -130:000 39
17 . C 58 Rohrkondensator RE 80/10—16 XX 40 TGL 68-110 KER 320 —110:000 i2
118 C 59 Drehkondensator 922,007-131:000(1) -130:000 18
119 C 60 Rohrkondensator RA 40/10-16 X 40 TGL 68—110 KER 221 —130:000 a1
120 C 61 Rohrkondensator RA 40/10-16 XX 40 TGL 68—-110 KER 221 -130:000 M
121 C €2 Rohrkondensator RA 40/10—16 X 40 TGL 68—110 KER 221 -130:000 41
122 c7c3 Rohrkondensator RA 40/10-16 X 40 TGL 68-110 KER 221 —130:000 41
123 C 64 Durchfiihrungskondensator A 80/10-20 X 55 TGL 68—112 KER 221 -110:000 42
124
127 B4 Drehspulinstrument 551 990 800 6(3) -020:000 4
130, A1 Schaltkreis MAA 71 ~170:000 52
131 A2 Schaltkreis MAA 4 ~170:000 52
133 B Schaltkreis MAA i ~170:000 52
134 DR Schaltkreis D -170:000 53
135 B2 Schaltkreis MAA ;Zf e —170:000 52
L ot Lampe MSKB 24 V 0,05 A TGL 10 449 ~020:000 6
139 F 1 G-Schmelzelmsatz T 630 TGL 0—41 571 —010:000 l:O
140 £.02 G-Schmelzeinsatz T 100 TGL 0—41 571 39
41 F'3 G-Schmelzeinsatz T : 6L 0—41 571 ~010:000 40
142 LA G-Schmelzeinsatz s g —010:000 40
. T 630 TGL 0—41 571
143 F 5 G-Schmelzeinsatz —010:000 40
" T 630 TGL 0—41 571
144 F 6 G-Schmelzeinsatz T 630 TGL 0—41 571 —010:000 40
145 AU G-Schmelzeinsatz s 6L 0_41 571 —-010:000 40
146 i 8 G-Schmelzeinsatz oce 5 -010:000 39
147 RO G-Schmelzeinsatz Logastas Al o0t —-010:000 42
T 160 TGL 0-41 571
151 [ UKW-Drossel -110:000 40
152 L 2 UKW-Drossel 5110:&9181144 ~110:000 40
153 L2 UKW-Drossel 2 13 o g ~110:000 40
154 L4 UKW-Drossel B 10 TG 'S8Tk —110:000 40
formatoren- und Rontgenwerk y . . = 922.007 SL 4
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1406 Hohen Neuendorf

Ultraschall-Therapiegerdt »TuR« US 6-1

Druckindex 3

Lfd. Nr. ‘ K.urz- Benennung elektnsche. Werte Zeichnungs-Nr. Stiickliste Nr. Tl
1 zeichen TGL-Bezeichnung
155 L5 Anodendrossel 922.007—112:000(4) 922.007—110:000 27
—~110:000
156 L 6 Siebdrossel —110:004(4) —110:000 4
157 [8%7, Spule —110:002(2) —110:000 2
158 L8 Biigel —110:021(4) —110:000 21
159 L9 Spule -110:002(2) —110:000 2
160 L 10 Siebdrossel —110:003(4) ~110:000 3
6% L=t Anodendrossel —112:000(4) —110:000 27
162 L 12 Drossel -110:016(4) —-130:000 16
163 Bk Drossel —130:007(4) ~130:000 7
164 L 14 Spule —130:003(2) 3
165 L 15 Spule ~130:004(4) —130:000 4
166 L 16 Spule -130:002(2) -130:000 2
167 17 Drossel —130:006(3) —130:000 6
168 L 18 Drossel -130:012(4) —130:000 12
169 L 19 Drossel —130:011(4) —130:000 1
170 L 20 Drossel —130:005(3) ~130:000 5
171 {21 Schaltkreis UKW-Drossel B 0,25 TGL 9814 ~170:000 429
174 M1 Umkehrmotor m. Getriebe 578 974 000 5(4) —131:000 5
175 M 2 Spaltmotor 922.007—110:024(4) —110:000 24
176 Q1 Leistungsschalter
177 K 1 Luftschiitz KO-31 127 V 50 Hz TGL 28973 2/934.004-528:000(3) —520:000 12
178 S Antrieb —250:000 38
179 502 Kurzzeit-Schaltuhr 922.007-260:000(2) —250:000 14
563 979 003 5(3) ~020:000 3

182 V1 Si-Kleinrichter 1PM1 -170:000 51
183 V2 Si-Kleinrichter 1 PM1 —170:000 51
184 V3 Si-Kleinrichter 1 PM 1 ~170:000 51
185 ;
186 V5 Diode SAY 30 L 2/4 TGL 200-8466 —170:000 54
189 V 8 - Diode SAY 30 L 2/4 TGL 200-8466 -170:000 54
190 V9 Diode SAY 30 L 2/4 TGL 200-8466 —~170:000 54

L vV 10 Transistor SF 126 D TGL 200-8439 ~170:000 60
192 VvV 11 Diode SAY 30 L 2/4 TGL 200-8466 —170:000 54
193 V 12 Transistor ss 218 D TGL 26 818 -170:000 61
194 VvV 13 Transistor ss 218 D TGL 26 818 ~170:000 €1
195 VvV 14 Transistor sc 238 ¢ TGL 27 147 —170:000 62
196 vV 15 Transistor SF 126 D TGL 200-8439 -170:000 60
197 V 16 Thyristor KT 207/400 —170:000 63
198 v 17 Transistor sc 238'c TGL 27 147 ~170:000 62
199 V18 Transistor SF 126 D TGL 200-8439 -170:000 60
200 vV 19 Thyristor KT 207/400 —170:000 63
201 V 20 Diode SZ 600/10 TGL 25 734 -170:000 2
202 vV 21 Diode SZ 600/10 TGL 25 734 —170:000 55
203 22 Diode SZ 600/5,1 TGL 25 734 —170:000 56
2064 V 23 Si-Gleichrichterdiode SY 3'60/05 TGL 35799 —170:000 57
205 V 24 Si-Gleichrichterdiode SY 3 60/05 TGL 35799 —170:000 57
206 V 25 Si-Gleichrichterdiode SY 3 60/05 TGL 35 799 —170:000 57
207 V26 Si-Gleichrichterdiode SY 3 60/05 TGL 35 799 —170:000 57
208 v 27 Si-Gleichrichterdiode SY 3 60/05 TGL 35799 —170:000 57
209 vV 28 Si-Gleichrichterdiode SY 3 60/05 TGL 35 799 —170:000 57
210
211
212 vV 3 Diode 2 GA 109 TGL 200-8011 —140:000 17
213 V 32
214
215
216 V 40 Gehterch e SRS 326 TGL 200-8405 -010:000 50
217 vV 41 Senderdhre SRS 326 TGL 200-8405 —-010:000 5G
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