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Vorwort

Mary Gale hat eine faszinierende Idee zum Lebensinhalt gemacht. Die australische
Ergotherapeutin untersuchte das Phanomen, dass ein behindertes Kind, das sich
ohne Hilfe nicht auf einem Stuhl halten kann, ausgerechnet auf dem Rucken eines
Pferdes ohne jede Hilfe sitzen kann. Ihre aufwendigen Untersuchungen ergaben,
dass die Sitzhaltung auf dem Pferd eine sehr naturliche und ruckenfreundliche ist.
Diese Erkenntnisse fuhrten dann letztlich zur Entwicklung und Herstellung des
BAMBACH SATTELSITZES.

Als ,Spezialist fur Spezialitaten“ in der Zahnarztpraxis hat uns der BAMBACH
SATTELSITZ sehr interessiert. Die Sitzposition des Zahnarztes und seiner
Assistenten ist - fur jedermann erkennbar - besonders ruckenfeindlich. ,70 % der
Zahnarzte haben regelmaBig Beschwerden mit dem Rucken, dem Hals oder den
Schultern.” (H. Skovsgaard, DK). Der BAMBACH SATTELSITZ ist inzwischen in vie-
len Praxen erfolgreich im Einsatz: ,Seitdem ich den BAMBACH habe, sind meine
Ruckenprobleme wirklich besser geworden.” ,Ich war kurz davor, den Bohrer aus der
Hand zu legen, weil die Ruckenschmerzen so stark waren. Durch lhren Sattelsitz bin
ich wieder schmerzfreil

Diese und ahnliche Kommentare bestarken uns darin, den BAMBACH SATTELSITZ
auch auBerhalb der Zahnarztpraxis anzubieten. Es ist allgemein bekannt, dass ,Das
Problem der Ruckenschmerzen ein AusmaB erreicht hat, das vor einigen Jahren
noch nicht vorstellbar war“.®  Ruckenbeschwerden gehbdren zu den haufigsten
Beschwerden uUberhaupt in der Medizin [...], Ruckenleiden nehmen in allen
Leistungsbereichen der sozialen Sicherung mit einen der vordersten Platze ein.“®
Eine US-Studie hat ergeben, dass ,fast 50 % der 18- bis 55-jahrigen an
Ruckenschmerzen, 25 % an starken Ruckenschmerzen leiden®.

Naturlich werden wir immer wieder nach dem ,Geheimnis“ des BAMBACH
SATTELSITZES gefragt. Wieso lindert er so eindrucksvoll Ruckenschmerzen?
Wieso wird er in vielen Landern bei der Behandlung gelahmter und behinderter
Patienten erfolgreich eingesetzt? Warum wird er in seiner Heimat Australien
Patienten mit schweren Ruckenbeschwerden sogar von den Krankenversicherungen
zur Verfugung gestellt? Diese Fragen und zahlreiche Wiunsche nach
Hintergrundinformation haben uns bewogen, das Buchlein von Mary Gale uber
gesundes, schmerzfreies Sitzen zu Ubersetzen und drucken zu lassen. An dieser
Stelle modchten wir insbesondere Petra Ahrendt fur die Ubersetzung und
Dr. Carsten Schumacher fur die facharztlichen Ratschlage danken.

Hager & Werken GmbH & Co. KG, Duisburg

e

Andreas Huber

(a) Bodem, F.: ,Abschied vom Sitz-Dogma*“ in DZW, Ausgabe 6, S. 13 (1999)
(b) Herrmann, O.; Castro, W. H. M.: ,Ruckenbeschwerden bei Zahnarzten“ in: Arbeitsmedizin, Sozialmedizin,
Umweltmedizin, S. 282 ff. (Juli 1999)



Widmung

Der BAMBACH SATTELSITZ wurde sehr durch die Arbeit von Dr. A. C. Mandal aus
Danemark gepragt. Seine Einsichten in das Problem von modernem Mobeldesign
und dessen EinfluB auf die menschliche Wirbelsaule sorgte fur diese radikale
Innovation im Sitzdesign und wies den Weg zur Entwicklung, Produktion und
Perfektionierung des BAMBACH SATTELSITZ.

Die Ausgangslage

Die Haufigkeit von Ruckenleiden in unserer Gesellschaft ist sehr hoch und groBten-
teils direkt einer schlechten Sitzhaltung zuzuschreiben, die in unserer Schulzeit ihren
Ursprung hat und uns danach in der Arbeitswelt lebenslang begleitet.

Tatsachlich verbringen wir die meiste Zeit im Sitzen. Schulkinder verbringen heute
80% ihres Tages sitzend. Erwachsene sitzen durchschnittlich 70% des Tages.

Das Sitzen ist auf den meisten modernen Mobeln unnaturlich fur die menschliche
Wirbelsaule. Gerade die Einrichtung in Schulen und am Arbeitsplatz verschlimmert
die Situation noch.

In Deutschland sind Ruickenschmerzen der Grund fur jeden zehnten Arztbesuch und
jede funfte Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung. Jeder Dritte hat standig Rucken-
beschwerden. Nur jeder Funfte ist beschwerdefrei.

Diese Broschiure mbchte die wahren Ursachen von Ruckenschmerzen aufzeigen,
die durch schlechte Sitzhaltung verursacht werden. Weiterhin stellen wir hier
Problemldsungen vor.

Es werden auch Ratschlage erteilt, sich der eigenen Wirbelsaule bewusst zu werden
und besser auf sie zu achten. Die Broschiure beschreibt den einzigartigen
BAMBACH SATTELSITZ, der es der Wirbelsaule des sitzenden Menschen erlaubt,
ihre physiologische Form anzunehmen. So wird Ruckenproblemen nicht nur vorge-
beugt, sondern sie werden sogar gelindert.



Die Problematik des Sitzens

In der Entwicklungsgeschichte nahmen die Menschen vor ca.
1,75 Millionen Jahren die aufrechte Korperhaltung an. Dadurch
erhielt die Wirbelsaule ihre charakteristische S-formige
Krummung mit einer konkaven Biegung im Lendenbereich. Dies
erlaubte es, den Korper aufrecht zu halten und gleich-
zeitig die HuUft- und Kniegelenke vollstandig zu strecken. Bei
vierbeinigen Saugetieren ist die Lendenwirbelsaule dagegen
fast gerade.

Wahrend der menschliche Korper sich - auf der Seite liegend -
im Ruhezustand befindet, sind die Huftgelenke ungefahr in
einem 45°-Winkel angebeugt, und die vordere und hintere
Oberschenkelmuskulatur somit im Gleichgewicht.

Setzt sich ein Mensch auf einen konventionellen Stuhl, beugt
sich seine Hufte um 90°. Die ersten 60° ruhren von der
Huftbeugung, die Ubrigen 30° werden durch ein nach hinten
gekipptes Becken erreicht. Diese Beckenkippung kommt durch
den Zug der hinteren Oberschenkelmuskulatur (ischiocrurale
Gruppe) zustande. Hieraus entsteht eine Streckung der
Krummung der Lendenwirbelsaule, was zu einer angespannten
Haltung und einer Belastung der Lendenwirbelsaule fuhrt.

Die vierte und funfte Bandscheibe der Lendenwirbelsaule sind die klassischen
LsUnruheherde“ des modernen Ruckgrates. Wenn die konkave Krummung im
Lendenbereich verringert wird, dann werden die vorderen Rander der Wirbelkdrper
mit betrachtlicher Kraft zusammengedriuckt. So entsteht eine deutliche
Druckbelastung dieser Bandscheiben, die im Laufe der Zeit zu Schaden und
weiterer Zerstorung fuhren kann.



Die Problematik ist einfacher zu verstehen, wenn wir den grundlegenden Aufbau der
Wirbelsaule kennen:

Cervical
(7 vertebrae)
Thoracic
(12 vertebrae)
Lumbar
(5 vertebrae)
Discs
Sacral
o
/ Coccygeal
7 Halswirbel (Cervical vertebrae)
12 Brustwirbel (Thoracic vertebrae)
Die ,Unruheherde” des modernen Riickgrates (The ,Trouble Spot“ of the modern spine)
5 Lendenwirbel (Lumbar vertebrae)
Bandscheiben (Discs)
Kreuzbein (Sacral)
Steil3bein (Coccygeal)



Wie ist die menschliche Wirbelsaule aufgebaut?

Die Wirbelsaule besteht aus sieben Halswirbeln, zwodlf Brustwirbeln und funf

Lendenwirbeln. Die einzelnen Wirbel sind Uber kleine Gelenke miteinander verbun-

den und werden von Bandern (Ligamente), Sehnen und Muskeln zusammen-

gehalten. Ein Wirbel besteht aus einem Wirbelkdrper im vorderen Anteil und einem

Wirbelbogen im hinteren Anteil:

+ Die Wirbelkorper haben einen saulenartigen Aufbau. Zwischen den einzelnen
Wirbelkorpern befinden sich die Bandscheiben (Disci), eine Art StoBdampfer.

+ Die Wirbelbdgen bilden den Ruckenmarkkanal, in dem das Ruckenmark
(Nervenstrange) Platz findet.

Die so aufgebaute Wirbelsaule ist eine kraftige und dennoch elastisch federnde
Saule mit einem groBen MaB an Beweglichkeit. Die Wirbelsaule tragt den Kopf und
ist am Becken durch die lliosacralgelenke aufgehangt. Hieruber besteht die
Verbindung zu den Beinen. Weiterhin sind die Rippen gelenkig mit der Wirbelsaule
verbunden, und hierlber sind die Arme uber Schulterblatt und Schlusselbein
verzahnt.

Von der Seite betrachtet, beschreibt die Wirbelsaule eine S-Struktur, die durch die
physiologische Form der Wirbelsaule entsteht. Im Bereich der Hals- und
Lendenwirbel ist die Wirbelsaule konkav gebogen - nach innen gewblbt (Hals- bzw.
Lendenlordose); wohingegen die Krummung der Brustwirbelsaule konvex - nach
auBen gewdlbt - verlauft (Brustkyphose).

Die aus dem Ruckenmark entspringenden Nervenwurzeln treten aus der
Wirbelsaule ungefahr in Hohe der Bandscheiben aus. Somit besteht die Gefahr einer
Reizung der Nervenwurzel bei beschadigter Bandscheibe, was recht haufig passiert.
Allerdings Uberrascht die Tatsache, dass diese Art von Schaden haufiger durch fal-
sches Sitzen auf klassischen Stuhlen (Burostuhle) verursacht wird als durch schwe-
re korperliche Arbeit.

Das Problem beim Mobiliar

Die Art, wie wir heutzutage in der Schule oder im Biiro sitzen, ist unnaturlich fur die
menschliche Wirbelsaule. Die Situation wird haufig verschlimmert durch das Design
moderner Mobel.

Der Stuhl ist entwicklungsgeschichtlich erst seit relativ kurzer Zeit als Sitzmobel weit-
verbreitet. Dieser rege Gebrauch hat zu einem enormen Anstieg bei der Haufigkeit
von Rickenproblemen gefuhrt.



Das Stuhldesign basiert im Grunde auf altertumlichen Vorstellungen von Moral und
Disziplin. Die ,aufrechte” Haltung, mit waagerechten Oberschenkeln, einem geraden
Rucken und geradeaus blickenden Augen, wurde schon immer als wiirdevolle und
ordentliche Haltung angesehen.

Die angeblich ,deale Sitzhaltung“, wie sie in internationalen Standards zum
Mbobeldesign verbreitet wird, zeigt sitzende Personen mit geradeaus blickenden
Augen, deren Huften, Knie und Sprunggelenke (Knbchel) einen Winkel von 90°
bilden.

Diese idealisierte Haltung ist allerdings nicht naturlich fur den menschlichen Koérper.
Es erfordert betrachtliche Muskelanstrengung, um die (naturliche) Lendenlordose im
sitzenden Zustand Uber langere Zeit aufzuheben.

Noch ,unnaturlicher” ist die Arbeitshaltung. Wenn man am Schreibtisch sitzt, ist es
fast immer notwendig, Rumpf und Kopf nach vorne zu neigen, um die Augen in eine
Position zu bringen, in der sie die Arbeit sehen kéonnen. Das Vorneigen zwingt die
naturliche S-formige Wirbelsaule (die bereits durch die 90°-Haltung beim Sitzen ver-
flacht wird) in die C-Form.

Diese Haltung uibt erheblichen Druck auf den Lendenbereich und die Bandscheiben
aus, was auf lange Sicht zu dauerhaften Ruckenverletzungen (Ruckenschmerzen)
fuhren kann.

Wenn die Lendenwirbelsdule nach vorne gebeugt wird,
wie beim Sitzen am Schreibtisch auf einem planen Sitz,
erhoht sich die Belastung der vorderen Kante der
Lendenbandscheiben von 70-80 kg auf 200-400 kg.
Andauerndes Sitzen in einer schlechten Haltung kann fir
die Wirbelsaule gefahrlicher sein als schweres Heben.




Mobeldesign

In den letzten 50 Jahren haben die internationalen Standards des Mobeldesigns eine
Reduzierung der empfohlenen Tisch- und Stuhlhbhen erfahren. Gleichzeitig werden
die Menschen in den Industrielandern (in denen relativ viel Zeit mit sitzender Arbeit
verbracht wird) immer groBer. Die Entwicklung, dass groBere Personen an niedrige-
ren Tischen sitzen, kommt einer ,Garantie fur Ruckenleiden® gleich, verursacht durch
eine Verstarkung der unnaturlichen Biegung der Wirbelsaule.

Tatsachlich ist die angeblich ,richtige” Sitzhaltung (wie vom modernen Mobeldesign
diktiert) unnaturlich. Jeder kennt das Phanomen ,kippelnder Schulkinder, die unbe-
wuBt ihre Sitzhaltung verbessern und einen hbheren Komfort erreichen, indem sie
ihre Tische oder Stuhle kippen. Sie verbringen viele Stunden am Tag Uber viele
Jahre ihres Lebens uber den Schreibtisch gebeugt. Not macht bekanntlich
erfinderisch.

In arbeitender Sitzhaltung auf ,Standardmobiliar” ist es notwendig,
Kopf und Oberkorper zur Arbeit nach vorne zu neigen. Die natr-
liche S-Form der Wirbelsaule wird zur C-Form, und die
Bandscheiben der Lendenwirbelsaule werden belastet.

Wie Schulkinder sich zu helfen wissen

Indem der Schiler den Tisch zum Kérper kippt, mul3 er sich weni-
ger stark vorbeugen, um sich in eine bequeme Position zu den
Arbeitsunterlagen zu bringen. Der Winkel im Huftgelenk wird ver-
ringert. Das Becken wird in eine neutralere Haltung gebracht.

Durch Kippen des Stuhles hat diese Schilerin die Beine in einen
neutraleren Winkel zur Wirbelsdule bzw. zu den Hiuftgelenken
gebracht und die naturliche Krimmung der Wirbelsaule erhalten.

Einen anderen ,Trick”, um den Druck im Lendenwirbelbereich zu
verringern, erkennt man an diesem Schiler. Er muf3 sich weniger
stark vorbeugen, um die Arbeit zu sehen, wenn er nach vorne
geneigt auf einem gekippten Stuhl sitzt. So bringt er die
Wirbelsdule in eine natirlichere Haltung.




Was ist ein ,,gerader Rucken®?

1998

2000

Wenn Lehrer und Trainer Uber einen ,gera-
den“ Rucken sprechen, so beziehen sie
sich auf das Sitzen oder Stehen mit
zuruckgenommenen Schultern und einer
Wirbelsaule, die ihrer naturlichen physiolo-
gischen Form folgt. Die Wirbelsaule des
geraden Rucken ist keineswegs gerade,
sondern hat eine S-Form. Es gibt eine
Biegung nach innen im Nacken- und
Lendenbereich (konkav), wohingegen im
Brustbereich die Wirbelsaule nach auBen
gekrummt ist (konvex).

Wenn man beim Arbeiten auf einem kon-
ventionellen Sitz sitzt, werden diese natir-
lichen physiologischen Krummungen ver-
andert, und die Wirbelsaule wird belastet.
Sowohl Schulkinder als auch Buroan-
gestellte, Fabrikarbeiter usw. mussen stun-
denlang an einem Stuck in dieser sehr
belastenden Haltung verbringen. Der
Schaden ist bereits zu dem Zeitpunkt
angerichtet, zu dem Kinder die Schule ver-
lassen, in der sie jahrelang in nachlassiger
Haltung gesessen haben. Wenn sie weiter
auf die Universitat gehen, sitzen sie auf
noch armlicher konstruierten Stiuhlen, in
Horsalen und Seminarraumen. Wenn
jedoch der ,Ruckenschmerz” spatestens in
etwa mittlerem Lebensalter auftritt, wird
wahrscheinlich etwas anderes dafur ver-
antwortlich gemacht: Das Hochheben
eines Kindes, Koffers oder einer anderen
Last, vielleicht sogar sportliche Aktivitaten,
z. B. ein Golfschlag, aber keinesfalls die
tatsachliche Ursache! Auf jeden Fall treten
Schmerzen und oft dauerhafte Schaden
auf.
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Das Problem planer Sitzflachen

Es ist heute allgemein anerkannt, dass das Sitzen auf planen Sitzflachen mit einer
90°-Huftbeugung die naturliche Lendenlordose aufhebt. Genaugenommen kbdnnen
die Huftgelenke nur bis 60° gebeugt werden. Danach wird automatisch das Becken
nach hinten gezogen, um der Lendenwirbelsaule die weitere 30°-Beugung zu erlau-
ben. Diese Situation verschlechtert sich noch dadurch, dass viele Stuhle in Buros
und Schulen auBerdem eine um 5° nach hinten geneigte Sitzflache (schiefe Ebene)
haben, um den Kontakt mit einer Lendenstutze uberhaupt erst zu ermoglichen. Die
Lendenstutze soll helfen, die Lendenwirbelkrummung aufrechtzuerhalten.
Ruckenlehnen beinhalten oft eine Lendenstutze oder haben manchmal eine tragba-
re Korrekturhilfe (wie z. B. ein Kissen oder eine Rolle), die die Wirbelsaule in die
Lendenlordose zwingt und den Folgen des Sitzens auf planen Sitzflachen entgegen-
wirkt. Um dies zu erreichen, mussen die Muskeln und Bander entspannt sein, als
wenn der Korper ruhen wurde, z. B. im Flugzeug oder Wohnzimmersessel. Wenn der
Korper arbeitet, sind Muskeln und Bander angespannt, so dass die
Lendenkorrekturhilfe gegen diese Spannung arbeiten muB. Beim Vorwartslehnen,
wie am Schreibtisch oder im Auto, hat die Rucken- bzw. Lendenstutze keine
Funktion, weil sie oft nicht einmal den Rucken beruhrt, ganz zu schweigen davon,
dass sie die Wirbelsaulenhaltung korrigiert.

Gerade die Existenz von Lendenrollen oder anderen Hilfsmitteln bei Ruckenlehnen
ist ein klarer Beweis dafur, dass das Sitzen auf planen Sitzen ein Problem verur-
sacht, das nach einer Losung bzw. HeilmaBnahme verlangt.

ﬂ Ruckenlehnen und Lendenstiitzen an
Stihlen haben keinerlei Auswirkung,
wenn der Ricken keinen Kontakt zu

—/ / ihnen hat. Eine Mdglichkeit, wie
Erwachsene versuchen, Ischias-
schmerzen zu lindern, besteht darin,
das Bein Uber die Seite des Stuhles

‘ oder der Bank hinweg abzusetzen, um
wieder zuriick zur Lendenlordose zu
kommen.

Arbeiten im Stehen

Es fallt auf, dass das gute alte Stehpult aus viktorianischer Zeit eine Renaissance
erlebt. Viele Leute mit Ruckenschmerzen bevorzugen das Arbeiten im Stehen bei
akuten Ischiasschmerzen (z. B. am Ladentisch, Schalter).

Grundsatzlich ermiuiden Ricken- und Beinmuskulatur durch Arbeiten im Stehen, und
das kann eine Verkrummung der Lendenwirbelsaule verursachen, z. B. beim Bugeln
oder beim Friseur. AuBerdem ist eine zu starke Lendenlordose (Hohlkreuz) nicht gut
- man denke an die Haltung einer Schwangeren oder den ,Bierbauch”.
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Einige Leute mit Ruckenschmerzen ziehen das Knien dem Sitzen vor. Bridger' for-
muliert es so: ,Knien ist die ideale Haltung fur die Wirbelsaule.“ Dies entspricht in der
Tat der Haltung auf dem BAMBACH SATTELSITZ, die nicht zu verwechseln ist mit
der Haltung auf den sogenannten Kniestuhlen (ganz abgesehen von deren nega-
tiven Auswirkungen auf die Kniegelenke).

Die Wirbelsaule in Bewegung und die Wirbelsaule

im Sitzen

Bei normaler gesunder Bewegung dehnt und beugt sich das Ruckgrat einwandfrei.
Sportliche Belastungen kbnnen normalerweise kompensiert werden. Trotzdem kann
bei Aktivitaten wie Gymnastik und Gewichtheben die Belastung erheblich sein. Wenn
z. B. Sportler Gewichte stemmen, tun sie das auf jeden Fall mit einem ,geraden
Rucken®, d. h. mit einer moglichst naturlich gekrummten Wirbelsaule und mit
Unterstutzung eines Gurtels. Alle ernsthaften Sportler, Tanzer und Athleten planen
ihre Bewegungen und proben ihre Bewegungsablaufe. Sobald diese Bewegungen
abgeschlossen sind, kehrt ihre Wirbelsaule in die ,normale“ Haltung zuruick. Nur
beim Sitzen setzen wir unsere Wirbelsaule Uber lange Zeit einer Dauerbelastung
aus.

Athleten bringen ihre Wirbel-
saule in Extremhaltungen wéh-
rend eingelibter Bewegungs-

ablaufe, behalten aber diese
Position nicht Uber langere Zeit |
bei.

-12-



Der ideale Sitz

In der Theorie ist eine Sitzposition ideal, in der der Winkel in den Huftgelenken ca.
45° betragt, weil in dieser Haltung die Muskeln der Kdrpervorder- und -hinterseite im
Gleichgewicht sind und der Korperschwerpunkt eher oberhalb der stutzenden
Grundlage als dahinter liegt. Deshalb ist der ideale Sitz ein Sitz, der die naturliche S-
Form der Wirbelsaule aufrechterhalt, wahrend freies Gleichgewichthalten und ein-
facher Gebrauch von Armen, Oberkorper und Kopf gewahrleistet, und leichte
Bewegungen um den Arbeitsplatz moglich sind.

Die Ahnlichkeit zwischen der idealen Sitzposition und der Art, wie ein Reiter auf
einem Pferd sitzt, ist offensichtlich. Im Reitsitz ist die Wirbelsaule aufrecht mit um 45°
gebeugten Huften. Der Korper befindet sich im perfekten Gleichgewicht und ist in der
Lage, sich den Bewegungen des Pferdes anzupassen.

Der Bambach Sattelsitz

Der BAMBACH SATTELSITZ ist geformt wie ein Sattel, um dem Korper die ideale
Sitzhaltung zu ermoglichen. Die ideale Haltung unterstutzt das Becken in seiner neu-
tralen Haltung, die die physiologische Krummung der Wirbelsaule gewahrleistet.

Mit dem BAMBACH SATTELSITZ wird eine Lendenstutze uber-
flussig, weil die richtige Schwingung der Lendenwirbelsaule auf
naturlichem statt auf kiinstlichem Wege erhalten bleibt. Der Sitz
sorgt fur all die Anpassungen, die der sitzenden Person eine
shaturliche* Wirbelsaulenhaltung erlauben.

Der BAMBACH SATTELSITZ laRdt es zu, dass die Wirbelsaule
ihre physiologische Krimmung im Sitzen beibehélt, weil die
Beine ,natirlich* angewinkelt sind.

-13 -



Vorteile des Sattelsitz

FO 3O 30 3O R0 30

Der BAMBACH SATTELSITZ erlaubt der Wirbelsaule, um ihre optimale,
ausbalancierte Mittelachse herum zu agieren bei naturlicher Krummung und
minimal belasteten Muskeln.

Der BAMBACH SATTELSITZ ist ergonomisch konstruiert, so dass das
Becken richtig ausbalanciert und stabil ist.

Durch einfache Hohenanpassung bietet der BAMBACH SATTELSITZ eine
stabile Haltung der FuBe auf dem Boden und gewahrt zusammen mit der
offenen Beinhaltung, die automatisch eingenommen wird, freie und kontrol-
lierte Bewegungen.

Der BAMBACH SATTELSITZ ermbglicht ein fein abgestimmtes Gleich-
gewicht zwischen Schultern, Nacken und Kopf und erlaubt ungestorte
Haltungsanderungen (Stellreflexe), optimale visuelle Ubersicht und verbes-
serten Gebrauch der Hande.

Die ,offene” Haltung der Huften beim Sitzen auf dem BAMBACH
SATTELSITZ fordert eine gute Blutzirkulation.

Der BAMBACH SATTELSITZ ist bequem und halt eine groBe Bandbreite
von Anpassungen bereit, um dem Einzelnen zu helfen, die ,naturliche®
Sitzposition zu finden.

Der BAMBACH SATTELSITZ beugt funktionalen Problemen und moglichen
Schaden vor, die verursacht werden kbnnten durch Arbeitshaltungen, die die
Bewegung einschranken.

Die Neigung der Sitzflache ist beim BAMBACH SATTELSITZ verstellbar, so dass die
sitzende Person in nach vorne gebeugter Haltung arbeiten kann, wie es z. B. der
typischen Arbeitshaltung in der Zahnarztpraxis entspricht.

-14 -



Vorteile bei unterschiedlichen Arbeitshaltungen

Zahnarzte, Kunstler, Fotografen, Bedienungspersonal von Schaltpulten,
Radiografen, Techniker, Maschinenfuihrer, Fabrikarbeiter usw. mussen haufig an
héheren Arbeitsflachen als der idealen Arbeitshdéhe arbeiten. In diesen Fallen sorgt
der BAMBACH SATTELSITZ fir ,,unterstiitztes Stehen“, das die Vorteile des Sitzens
bringt, aber die vollstandige Freiheit der oberen Gliedmafien, von Rumpf und Kopf
bietet, als wenn man stehen wirde. Das rollende Bodengestell ist dabei frei
beweglich.

Architekt Fabrikarbeiter Zahnarzt

Kindergartnerinnen missen gewohnlich Kindermobel
benutzen, um ihren Schitzlingen nahe zu sein. Das
Potenzial fir Riickenschmerzen, Wirbelsaulenschaden
und allgemeine Belastungen ist durch eine solche
Haltung sehr hoch.

Der BAMBACH SATTELSITZ erlaubt dem
Erwachsenen sowohl seine gute Wirbelsaulenhaltung
als auch die gewiinschte Nahe zum Kind beizubehal-
ten.
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Die Bedeutung von Arbeitsflachenhdhe und Sitzh6he
Buroeinrichtungen sind fur den ,Durchschnittsmenschen geschaffen und basieren
auf Standards, die der richtigen Sitzhaltung kaum Beachtung schenken. Sehr weni-
ge Menschen finden die ,Durchschnittshbhen bequem, die durch die Standards vor-
gegeben sind.

Im Laufe dieses Jahrhunderts hat sich die Hbhe des Mobiliars verringert, wahrend
die DurchschnittsgroBe der Menschen zugenommen hat. Die meisten Schreibtische
sind nun viel zu niedrig. Das hat eine ,buckelige” Haltung zur Folge, die eine uner-
wunschte C-Form der Wirbelsaule produziert anstatt der naturlichen S-Form.
Tatsachlich muB Mobiliar angepaBt werden, um jedem einzelnen Arbeithnehmer
gerecht zu werden. Arbeitsstuhl und -tisch sollten dem Menschen angepaft werden,
nicht umgekehrt. Dies hatte eine entscheidende Auswirkung auf die Korperhaltung.
Die Veranderung der Arbeitsflachenhbhe und die der Arbeitsausstattung, z. B.
Computerbildschirme und Tastaturen, kbnnen Gelenk- und Muskelbelastungen ver-
ringern, weil diese Veranderung den Muskeln erlaubt, im Gleichgewicht zu bleiben.

Ruckenschmerzen durch eine schlechte Sitzhaltung
am Arbeitsplatz haben direkte Auswirkungen auf die
Wahrscheinlichkeit wiederkehrender Muskelver-
spannungen. Eine gute Ruckenhaltung, zusammen
mit guter Anordnung von Arbeitsutensilien, erlauben
den Schultern, naturlich zu hangen, und ermbg-
lichen den Handen und Armen, mit minimaler
Muskelanspannung zu arbeiten.
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Das Sitz-Stehpult

Ein Sitz-Stehpult kommt aus Schweden und ist auch in den ubrigen skandinavischen
Landern weit verbreitet. Mit einem simplen Hebelmechanismus ist es einfach in der
Hbhe zu verstellen. Diese Art von Schreibtisch sollte zum weltweiten Standard wer-
den. Die Bedeutung der Hohenverstellbarkeit wird mittlerweile in fortschrittlichen
Landern berucksichtigt. Vorhandenes Buromobiliar kann problemlos angepaBt wer-
den durch die Verwendung einfacher Hilfsmittel (siehe unten).

Der Sattelsitz und die Hohenanpassung des Mobiliars

Der BAMBACH SATTELSITZ ist hoher als ein konventioneller Stuhl. Deshalb ist es
empfehlenswert, die Hohe von Schreibtischen und Computerbildschirmen anzupas-
sen, um eine optimale Arbeitshdhe zu erreichen. Dies laBt sich problemlos durch ein-
fache Hilfsmittel erreichen, die unter die Tischbeine oder unter den Bildschirmfu3
gelegt werden. Deskalators™ (kleine, stapelbare Kunststoffstucke fur Schreibtische
und Tischbeine) erhbhen die Arbeitsflache auf die richtige Hohe, die beim bequemen
Sitzen auf dem BAMBACH SATTELSITZ ungefahr 3 cm unterhalb der Ellbogenhodhe
liegt. Vurysers™ (stapelbare Kunststoffstucke fur Bildschirme) helfen, die naturliche
Schwingung des Nacken beizubehalten. Die obere Bildschirmkante sollte sich dabei
auf Augenbrauenhbhe befinden.

Der Schreibtisch und der PC auf der rechten Seite sind erhdht worden und machen
so eine richtige Haltung moéglich. Angemessene Mobiliaranpassung kann Ermidung
und Muskeliiberanstrengung entscheidend verringern.
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Die Erhaltung einer gesunden Wirbelsaule

Bewusstsein

Es ist wichtig, ein Bewusstsein fur die Wirbelsaule, insbesondere fur ihren Lenden-
und Halswirbelbereich zu entwickeln und zu bewahren. Obwohl die Lenden- und
Halswirbel stark sind, werden sie nicht in der gleichen Weise gestutzt wie der
Brustwirbelbereich durch die angegliederten Rippen. Das wichtigste Mittel, um die
Haltung der Wirbelsaule zu kontrollieren, ist das Becken. Ein BewuBtsein fur die
Beckenhaltung zu entwickeln ist der Schlussel zum Wissen, was eine gute
Ruckenhaltung ist. Wenn das Becken in Bewegung ist, diktiert es der Wirbelsaule die
Art und Weise der Krummung.

Die richtige Kopfhaltung in bezug auf die Wirbelsaule ist ein weiterer Schlussel zu
guter Haltung. Wenn man z. B. vor einem Bildschirm sitzt, sollte der Kopf vertikal
gesehen uber den Huften liegen. Denn die Huften sind beim Sitzen auf dem
BAMBACH SATTELSITZ dem Zentrum des eigenen Korperschwerpunktes sehr
nahe (auf einem planen Sitz liegt der Korperschwerpunkt hinter der Wirbelsaule).

Beim Sitzen und Schreiben an einem Tisch sollte der Kopf fur ein gutes
Gleichgewicht in vertikaler Linie Uber den FuBen liegen. Wenn das Kinn nach vorne
oder oben gestreckt ist -oder sogar beides - bzw. der Kopf gedreht wird, um die eige-
ne Arbeit zu sehen, sind die Muskeln nicht im Gleichgewicht. Im Laufe der Zeit wirkt
eine derartige Haltung stark belastend.

Haltung

Um eine gesunde Wirbelsaule zu bewahren, mussen die physiologischen
Krummungen aufrechterhalten werden. Dieses Gebot erstreckt sich auf alle
Tatigkeiten wie Arbeiten, Pausieren, Spielen und vor allem langes Sitzen.

Wahrend samtlicher Aktivitaten oder Arbeiten fordern wir, dass unsere Wirbelsaule
eine breite Palette von Bewegungen durchfuhrt. Dabei ist es ihr jedoch regelmaBig
erlaubt, zwischendurch zu ihrer naturlichen S-Form zuruckzukehren. Beim Sitzen vor
dem Bildschirm auf planen Sitzen, auf Mobelstucken, die nicht die richtige Hohe
haben, setzen wir unsere Wirbelsaule dagegen einer extremen Haltung aus und
lassen sie dauerhaft in dieser Haltung verweilen. Im Laufe der Zeit fordert das einen
hohen Tribut.

Ubung

Bewegung und Ubungen erhalten die Bandscheiben funktionstuchtig, die Bander
und unterstutzenden Muskeln kraftig und stark. Gezielte Ubungen sind entscheidend
fur einen gesunden Rucken.
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Von der Idee zum Endprodukt

Der BAMBACH SATTELSITZ

Die Idee zum BAMBACH SATTELSITZ ruhrte
von meinem Engagement fur Rehabilitations-
patienten mit Hirnschaden her, die eine Folge
von zerebraler Lahmung (Zerebralparese),
Schlaganfall, Hirnhautentzindung (Meningitis),
Verkehrsunfallen u.s.w. waren.

Ein weit verbreitetes Problem in solchen Fallen
ist ein schlechter Gleichgewichtssinn. Hiervon
betroffene Menschen sind oft nicht in der Lage,
selbstandig zu sitzen, ganz zu schweigen zu
stehen. AuBerdem wird durch die Instabilitat der
unmittelbaren Gelenke die Funktionsfahigkeit
“ﬁj der GliedmaBen erschwert.

Ein wichtiger Behandlungbestandteil, der oft
angeboten wurde, ist Reiten. Zunachst wurde diese angenehme Aktivitat im Freien
von allen mit Freude betrieben. Als bedeutender stellte sich spater heraus, dass viele
Menschen, die nicht ohne Unterstutzung auf einem Stuhl, einer Bank oder in einem
Rollstuhl sitzen konnten, in der Lage waren, selbstandig auf dem Pferderuicken ihr
Gleichgewicht zu halten und dort eine symmetrische Haltung einzunehmen. Diese
Menschen erfuhren eine deutliche Besserung ihrer Gesamtlage. Viele konnten ohne
Hilfe fur Stunden sitzen und sogar reiten mit guten Lagereaktionen. Wohingegen sie
auf der Rehabilitationsstation nicht ohne Hilfe auf gewbhnlichen Sitzgelegenheiten
sitzen konnten, ohne umzufallen.

Was machte den groBen Unterschied aus zwischen dem Sitzen im Sattel und dem
Sitzen auf einem gewbhnlichen Stuhl? Es kam mir in den Sinn, die ,Sattel“-Haltung
ohne Pferd nachzuahmen. Rittlings Sitzen war bereits bekannt, unterstutzt durch
Gymnastikrollen und Balken fur funktionale Behandlungen. Aber diese boten keine
annahernd so erfolgreiche unterstutzende Unterlage fur selbstandiges Sitzen wie
das Pferd. Ohne den Sattel und die Unterstutzung der gespreizten Beine, wirde das
Becken zuruickrollen und das Gleichgewicht verlorengehen.

Um einige Erklarungen zu finden, wurde eine Literaturrecherche mit drei Kollegen
unternommen. Von all den Literaturhinweisen war die Arbeit des Dr. A. C. Mandal?
Uber das Thema Haltung am vielversprechendsten. Seine Aussage lautet: ,Ohne
Zweifel wird die beste Sitzhaltung auf einem Pferderiicken eingenommen. Die
Huftgelenke sind in Ruhestellung mit einer Beugung von 45° [...] somit wird die
Krummung der Lendenwirbelsaule bewahrt“. Damit war der Grundstein fur die
Untersuchung gelegt.
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Die Arbeiten von Nachemson?®, Keegan*, Bridger', Brunswick®, Schoberth® und ande-
ren unterstutzten Mandals SchluBfolgerung, dass der Druck zwischen den
Bandscheiben sich stark erhdht, wenn eine Person auf einem planen Sitz sitzt. Dies
resultiert aus dem Verlust der naturlichen Lendenlordose, der eintritt, sobald die
Huften uber eine 60° Beugung hinausgehen. Wenn sich die Wirbelsaule in
Reithaltung befindet, ist sie nahe ihrer physiologischen Form und erfahrt die gering-
ste Belastung innerhalb des Bandscheibeninnenraumes. Die Verringerung von intra-
discalem Druck lindert Schmerzen, die durch eine Sitzhaltung verursacht wird, bei
der die Lendenwirbelsaule einer statischen Verkrummung ausgesetzt ist. Diese
Verkrummung ist wiederum eine Folge planer Sitzflachen.

Um diese Behauptungen zu unterstutzen, horten wir viele Anekdoten von Reitern,
die unter ernsthaften Schmerzen im Bereich der Lendenwirbelsaule auf der Erde lit-
ten, aber eine Schmerzlinderung verspurten, sobald sie ein Pferd erklommen hatten.

So entschieden wir uns, die ZweckmaBigkeit eines Sattels als Arbeitssitz zur
Erhaltung der physiologischen Krummung der Lendenwirbelsaule zu untersuchen.
Wir stellten ein Team von zwei Beschaftigungtherapeuten, einem Physiotherapeuten
und einem Ingenieur zusammen. Prototypen von Sitzen wurden gebaut und
Versuchen unterzogen. Ein endgultiges Design wurde festgelegt und dann die end-
gultige Fassung hergestellt. Wir testeten diesen Sitz als Arbeitssitz in einer Draht-
und Kabelfabrik. Er war so erfolgreich, dass das Draht- und Kabelunternehmen ent-
schied, den Sattelsitz herzustellen und zu vermarkten.

Wie bereits festgestellt (und von vielen Forschern bestatigt), wird die Belastung
innerhalb der Bandscheibe minimiert, wenn sich die Wirbelsaule in einem Zustand
befindet, in dem sie ihre in Ruhe befindliche physiologische Krummung einnimmt.
Die naturliche Wirbelsaulenhaltung ist nicht moglich beim Sitzen auf einem planen
Sitz. Die Haltung wird schlechter, wenn man sich nach vorne zur Arbeit lehnt.
Nachemson zeigt, dass ,im Stehen die Belastung innerhalb der Bandscheibe [...] 100
kg ist. Beim Sitzen auf einem planen Sitz betragt sie 140 kg. Beim vorwartsgelehn-
ten Sitzen ist sie 175 kg, was fast dem Heben eines Gewichtes entspricht.”

Der BAMBACH SATTELSITZ erlaubt einer Person so zu sitzen, dass die Wirbelsaule
in ihrer naturlichen Haltung unterstutzt wird. Diese Eigenschaft bleibt selbst beim
nach vorne gebeugten Arbeiten erhalten. Auf einem Sattelsitz findet die Beugung
nach vorne eher in der Hufte als im unteren Rucken statt, was auf einem planen Sitz
nicht moglich ist.

In der Tat wird durch das vorwarts gelehnte Arbeiten von einem planen Sitz aus die
Lendenwirbelsaule in die entgegengesetzte Richtung (Kyphose) als die naturliche
(Lordose) gezwungen. Wenn man dies zum Verlust der naturlichen
Halswirbelkrtummung addiert, hat die gesamte Wirbelsaule eine C-Form, die in einer
schlechten Haltung statisch eingenommen wird, wahrend die Person fur lange Zeit
an einer Aufgabe arbeitet.

-1 -



So einfach der Sattelsitz vom Design auch konzipiert ist, so erfolgreich versetzt er
Menschen in die Lage, ohne Verlust einer gesunden, naturlichen Wirbelsaulenform
zu sitzen und zu arbeiten. Er bietet groBartige Bewegungsfreiheit am Arbeitsplatz bei
vollstandigem Bodenkontaki.

Viele Menschen haben geschrieben, um von der Linderung ihrer Ruckenschmerzen
durch das Sitzen auf dem Sattelsitz zu berichten.

Therapeuten in der Rehabilitation berichten, dass der Sattelsitz ihren Patienten
ermoglicht, zur Arbeit zuriickzukehren oder bei der Arbeit zu bleiben. Viele Kunden
haben ihre Toleranz gegeniber sitzenden Tatigkeiten wieder auf eine normale
Grenze ausgedehnt, die es ihnen erlaubt, eine bezahlte Arbeit anzunehmen bzw. zu
behalten. Der Grund fur die bemerkenswerten Verbesserungen von Gleichgewicht
und Motorik bei Rehabilitationspatienten liegt darin, dass die Wirbelsaule im naturli-
chen Gleichgewicht ist, die Muskeln ausbalanciert sind und das Becken in seiner
neutralen Haltung ist, die symmetrisch von einer breiten Grundlage unterstutzt wird.
Selbst die durch Hirnverletzungen ernsthaft Geschadigten zeigen eine drastische
Verbesserung des Gleichgewichtssinn, der Koordination und ganz gewil3 des
Vertrauens und des moralischen Auftriebs.

Andere wie z. B. Zahnarzte, Chirurgen, Friseure, Maschinenfuhrer usw. berichten,
dass sie beim Arbeiten schmerzfrei sitzen kbnnen mit minimaler Wirbelsaulen-
belastung.

Durch die Linderung von Ruckenschmerzen sagen viele, dass sie mehr Energie
nicht nur fur ihre Arbeit, sondern auch fur ihre Freizeitaktivitaten nach Feierabend
aufbringen.

Zusétzlich zur Linderung von Ruckenschmerzen erlaubt die aktive Haltung auf dem
Sattelsitz Raum und Freiheit fur die Lungen- und Bauchfunktion. Die resultierenden
Vorteile sind eine verbesserte Atmung und damit eine verbesserte Sauerstoff-
versorgung, sowie mehr Platz fur das Funktionieren der Verdauung und das anderer
innerer Organe.

Der BAMBACH SATTELSITZ vereint ein radikales, funktionales und modernes
Mbbeldesign mit innovativer Fertigung - mit dem Ergebnis, dass er als idealer Sitz
fur den arbeitenden Rucken in der ganzen Welt anerkannt und benutzt wird.

Mary Gale, Ergo- und Beschaftigungstherapeutin
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Was Uber den Bambach Sattelsitz bislang gesagt wurde
Modernes Mobiliar in Schulen, Fabriken und Buros ist so konstruiert, dass niemand
es ordentlich benutzen kann. Jeden Tag sitzen Hunderte von Menschen stundenlang
an ihren Schreibtische in einer Haltung, die auBerst schadlich fur den Rucken ist. Es
sollte niemanden uberraschen, dass mehr als die Halfte der Bevblkerung heutzuta-
ge Uber Ruckenschmerzen klagt. Auf keinem anderen Gebiet menschlicher Aktivitat
ist eine ahnlich groBe Kluft zwischen Theorie und Praxis festzustellen.
Zweifellos wird die beste Sitzposition auf dem Pferdericken eingenommen. Die
Huftgelenke befinden sich bei einer 45°-Beugung in Ruhestellung. Die Huftgelenke
und die Lendenwirbelsaule nehmen keine belastende Haltung ein. Die naturliche
Krummung der Lendenwirbelsaule wird aufrechterhalten, und eine perfekt ausbalan-
cierte Haltung wird angenommen, in der der Korper seinen Schwerpunkt findet.
Ich bin froh zu horen, dass Mary Gale nun erfolgreich einen Sattelsitz konstruiert hat,
der in vielen Arbeitsbereichen hilfreich sein kann. Ich bin Uberzeugt, dass er eine
exzellente Unterstutzung bietet, um Ruckenbeschwerden zu verringern.

- A. C. Mandal (Chirurg)

Nie mehr Ruckenbesschwerden oder schmerzende Beine am Ende eines langen
Tages. Beweglichkeit, Anpassung und Komfort machen diesen Stuhl zum idealen
Sitz fur Veterinare. Ich liebe meinen Bambach Sattelsitz und weiB3, dass Sie lhren
auch lieben werden.

- Alice Noe-Nordberg (Veterinarmedizinerin)

Die Form des Sitzes korrigiert die Beugung der Lendenwirbelsaule, die durch Sitzen
Ruckenbeschwerden und Unwohlsein aufgrund der anormalen Belastung von
Lendenwirbeln und Lendenbandscheiben auftritt. Der Sattelsitz fordert die neutrale
Haltung der Lendenwirbelsaule. Dadurch wird Druck auf die Bandscheiben verringert
und letzten Endes das Risiko eines mechanischen Schadens gemindert, was sonst
zu Ruckenschmerzen fuhren kdnnte.
Viele Zahnarzte, die beim Sitzen auf diesem Stuhl Beschwerden im unteren Rucken
verspuren, entdecken ein mechanischen Ruckenproblem und sollten den Rat eines
Spezialisten auf diesem Gebiet einholen. Diejenigen, die in dem Stuhl sitzen und
sich vollstandig wohlfuhlen, werden kein Problem mit der Wirbelsaule haben.
Der Bambach Sattelsitz paBt sich einer groBen Bandbreite von Beugungen an,
indem er sich nach vorne neigen laBt. Ich glaube, das ist ein immenser Vorteil fur
Zahnarzte, die wahrend der Behandlung in nach vorne gebeugter Haltung arbeiten.
Die Neigung des Sitzes nach vorne hilft, die naturliche Krummung der
Lendenwirbelsaule so gut wie moglich aufrechtzuerhalten.

- Eunice Gailey (Physiotherapeutin, Glasgow)

Unser Rehabilitationsteam mochte Mary Gale fur ihre Anstrengungen loben, dass sie
unsere Kunden mit einem Sitz ausstattet, der verletzten Arbeitnehmern eine
ursprungliche Haltung und Erleichterung verschafft. Wir haben den Sattelsitz erfolg-
reich an Burokrafte, Ingenieure, FuBpflegekrafte, Krankenhauspersonal und
Fabrikarbeiter geliefert. Unserer Erfahrung nach hilft der Sattelsitz, Schmerzen zu
lindern bei Problemen mit der Halswirbel- bzw. Lendenwirbelsaule und des
Schultergurtels sowie bei Knieproblemen. Von diesem Sitz kann man sich leicht
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erheben. Er sorgt fur eine aufrechte Wirbelsaulenausrichtung, unterbindet eine nach-
lassige Haltung, verhindert unndtiges Verdrehen der Wirbelsaule und raumt den
Armen ausgezeichnete Bewegungsfreiheit ein. Kein anderer Sitz erfullt die gleichen
Aufgaben. Gut gemacht.

- Fiona Lyon (Beschaftigungstherapeutin, Hunter Health At Work)

Der Bambach Sattelsitz ist ein ungewbdhnlicher, aber faszinierender ergonomischer
Stuhl. Er wurde entwickelt, nachdem bei behinderten Menschen folgende
Entwicklung beobachtet wurde: Diese Personen hatten anfangs selbst beim ein-
fachen Sitzen Schwierigkeiten, fanden ihr Gleichgewicht wieder, lernten beim Reiten
ohne Unterstutzung frei zu sitzen und konnten spater sogar wieder gehen. Das
Geheimnis liegt in der ausbalancierten Position und dem stabilen Halt, die der Stuhl
verleiht, sobald man die richtige Hohe, Neigung und Arbeitsoberflache gefunden hat.
Ich gebe diesem Sitz vier von funf moglichen Sternen. Der Bambach Sattelsitz ist
eine bemerkenswerte ergonomische Leistung. Wenn man in einer Umgebung mit
hohen Stuhlen oder einfachen Hockern arbeitet, schlage ich vor, dass man zwei
davon probiert, einen mit Ruckenlehne und einen ohne. Man sollte den Sitz viel
hoher stellen als angenommen und langsam herunterlassen, um eine bequeme
Haltung zu finden. Dann schaut man, ob der Sitz etwas bringt; ich wette, dass man
entweder darauf schworen oder ihn verfluchen wird.

- Michael Roberts, Physiotherapeut & Berater fur Buroergonomie, Workspace

Der Sitz hat meine Beschwerden im unteren Rucken, unter den ich gelitten habe,
vollkommen beseitigt, selbst wenn ich ergonomische Standardsitzmobel fur die
Arbeit am PC benutze.

- Kim Uildriks MA, (Direktorin, Computer Health Institute)

Er bringt die Person in eine vorteilhaftere Haltung, indem das Becken nach vorne
gekippt wird mit Knieen unterhalb der Huften und dabei die Krummung der
Lendenwirbelsaule aufrecht erhalten bleibt. Im Gegensatz zu anderen Stuhlen ist der
Bambach Sattelsitz ausgesprochen bequem. Meiner Meinung nach sollten alle
Chiropraktiker den Sitz kennenlernen, von dem ich glaube, dass er der beste ergo-
nomische Sitz auf dem Markt ist - mit Anwendungsmboglichkeiten fur einen extrem
groBen Querschnitt von Beschaftigungen. Zu den Patienten, denen ich den Sitz
empfohlen habe, gehodren Studenten, postoperierte Patienten, Burokrafte, Friseure
und Zahnarzte. Ich glaube wirklich, dass dieser Sitz geeignet ist fur jeden, der unter
beruflichem Stress leidet.

- Dr. David France (BEd, BSc, Mchiro) Editorial des Chiropracticd, Mai 1997

Die Vorteile [...] des Bambach sind seine schnelle Manbvrierfahigkeit in meinen
Raumen und die Tatsache, dass man mit leicht abgesenkten Oberschenkeln sitzt.
Dadurch sind die Huften im Sitzen nicht vollstandig gebeugt. AuBerdem schatze ich
es, dass wahrend des Hin- und Herrollens auf dem Sattelsitz meine Huften in
Bewegung gehalten werden. Das hilft mir durch den Tag und erhalt meine
Huftbeweglichkeit. Denn chronische Steifheit der Huften ist wohl bekannt in unserer
Gesellschaft: Einer der haufigsten Verluste an Beweglichkeit liegt im Bereich der
inneren Huftrotation.
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Die Grundhaltung auf dem Sattelsitz erlaubt den Oberschenkeln nach vorne und
unten zu fallen. Das wiederum ermoglicht dem Becken auch nach vorne zu kippen.
So bleibt die naturliche Haltung der Lendenwirbelsaule erhalten. Im Sitzen ist es
gerade diese Haltung der Lendenwirbelsaule, die auBerst wichtig fur die Erhaltung
eines verletzungsfreien Rucken ist.

- Doug Joyce (Physiotherapeut)

Er funktioniert gut, wenn ich male. Ich muss nicht langer die Staffelei rauf und runter
verstellen, weil der Sitz einen groBen Spielraum an Hohenkontrolle bietet. Wie Sie
wissen, sind einige meiner Bilder riesig und so finde ich, dass der Sitz mir die
Bewegungsfreiheit gibt, die ich brauche, ohne standig aufstehen zu mussen. Er ist
auch ziemlich gut, wenn ich eine Tube Farbe durch das Zimmer jage.
Viele Kunstler, die ich kenne, benutzen den Sitz und finden ihn sehr bequem, um
beim Malen zu Sitzen. Danke.

- Pro Hart MBE SBSStJ

Seit 18 Monaten benutze ich den Bambach Sattelsitz in der Mikrochirurgie. Ich
betrachte den Sitz als einen der bequemsten und am einfachsten zu benutzenden
Stuhle. Er erlaubt mir, bei lang andauernden Operationen eine gute Haltung zu
bewahren, was ganz erheblich ist fur eine effiziente Arbeitsleistung. Ich kann mich
wahrend des chirurgischen Eingriffes [...] frei um die eigene Achse bewegen. Der
Sitz ist Uberhaupt nich sperrig oder klobig und nimmt deshalb auch nicht viel Raum
ein innerhalb der begrenzten sterilen Zone.

- Augenchirurg

Ich finde, der Bambach Sattelsitz hat meine Schmerzen im unteren Rucken zu einem
so groBen Teil reduziert, dass ich weitere Sitze gekauft habe, damit mein Praxisteam
auch davon profitieren kann. Der Sitz hat auch meine Arbeitseffizienz erhoht.

- Brian James (Parodontologie)

Ich habe meinen Bambach Sattelsitz nach einer Wirbelsaulenoperation gekauft. Als
Friseur finde ich das ergonomische Design einfach ideal, um Haare zu schneiden
und meinen Nacken und Rucken in einer Linie zu halten. Der perfekte Stuhl fur den
Friseur.

- Jo-anne Carmody (Friseur - ,Looking Even Better”, Coogee Australia)

Die groBe Neuheit des Bambach Sattelsitzes ist die Form seiner Sitzflache: hinten
konkav und vorne konvex geformt. Damit ruht das Becken nicht allein auf zwei insta-
bilen Punkten, wie es beim Sitzen auf einem konventionellen Stuhl oder jeder ande-
ren flachen Ebene der Fall ist, sondern auf einer groBen Oberflache, die die
Oberschenkel und deren Innenseiten einbezieht. Somit wird das Becken permanent
in einer vertikalen Position gehalten und kann nicht vor- und zuriickschaukeln.
Dieser Stuhl dynamisiert die Muskeln des Becken und der Oberschenkel und erleich-
tert die Beweglichkeit des Zahnarztes erheblich. Alles in allem zeigen die elektro-
myographischen Messergebnisse eine groBere Muskelaktivitat auf dem ,dynami-
schen” Sitz als auf einem ,klassischen“ Behandlerstuhl.

- M. Th. Verkindere, et al. (Zahnmedizinische Fakultat der Universitat Toulouse)
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Bekanntlich gehort der Rucken zur gesundheitlichen Problemzone der Zahnarzte
und Mitarbeiter. Dieser neuartige Zahnarzthocker begeisterte uns bereits nach der
ersten Sitzprobe. Er hat, wie der Name schon sagt, die Form eines Pferdesattels. Die
Lendenwirbelsaule wird unterstutzt, indem das Becken beim Sitzen leicht nach vorne
gekippt wird und man so “gezwungen ist, gesund zu sitzen. Nach kurzer
Eingewdhnungsphase konnten wir uns gar nicht mehr vorstellen, auf einem anderen
Stuhl wahrend der Behandlung zu sitzen und das bei unterschiedlichen
KorpergroBen zwischen 160 bis 193 cm. Sogar unsere Mitarbeiter an der Rezeption
sitzen auf diesem Stuhl am Computer. Das Beste ist, dass unsere vorherigen
Ruckenschmerzen nun nicht mehr existent sind.

- Zahnarztpraxis Dr. Christoph Geus
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Teilen Sie uns I|hre Erfahrungen mit
dem Bambach Sattelsitz mit: Sie kon-
nen uns hierzu einfach eine
E-Mail an bambach@hagerwerken.de
schicken oder an die unten angege-
bene Adresse schreiben. Wir freuen
uns, von lhnen zu horen.
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