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Serie

Naturheil-
verfahren

Klimatherapie — mehr als das

iir eine erfolgreiche klimatherapeu-
Ftische Behandlung muf3 der Korper

tiber mehrere Wochen hinweg bei
exakter Dosierung téglich den gewiinsch-
ten biometeorologischen Bedingungen
ausgesetzt werden. Schon in der alten Kli-
matherapie wurden dazu mehrere Verfah-
ren beschrieben.
Eine Liegekur ist definiert als ,leichte
Kilteexposition wihrend ruhigem Lie-
gen“. Ziele sind eine Kilteadaptation,
Forderung der Regeneration und leichte
Steigerung der korperlichen Ausdauerlei-
stungsfahigkeit.

Am meisten eingesetzt:

die Terrainkur

Die Heliotherapie dient dazu, einzelne
erkrankte Hautpartien oder den ganzen
Korper der Sonnenstrahlung auszuset-
zen; es soll eine Steigerung der Vitamin-
D-Bildung, eine Beschleunigung der
Hautschuppung bei Psoriasis, eine
Dampfung der Aktivitdt von Langerhans-
zellen der Haut bei allergischen Ekzemen,
eine Steigerung der Ausdauerleistungsfi-
higkeitund langfristig eine Steigerung der
Immunlage hervorgerufen werden.

Das inder Pravention sowie in der kardia-
len Rehabilitation am hiufigsten einge-
setzte Expositionsverfahren mit dem brei-
testen Indikationsspektrum ist die
Terrainkur. Diese wird als kurmiBig

dosiertes Gehen in ansteigendem
Gelinde definiert. Das Hauptelement ist
das koérperliche Training, d.h. eine plan-
maBige Steigerung der korperlichen Aus-
dauerleistungsfihigkeit.

Kombination mehrerer Verfahren
Die neuesten  klimatherapeutischen
Ergebnisse fithren dahin, die einzelnen
Expositionsverfahren nicht voneinander
getrennt einzusetzen, sondern sie mitein-
ander zu verkniipfen. Die Art der Kombi-
nation hingt von den verschiedenen Indi-
kationen ab. Experimentelle Studien
belegen Erfolge fiir die Behandlung ver-
schiedener Erkrankungen (Tabelle 1),
dennoch besteht noch ein grofles Defizit
an Grundlagen.

In den letzten Jahrzehnten wurde nur in
den Schweizer Hochgebirgsorten sowie in
einigen deutschen Seebddern Klimathe-
rapie betrieben. Der Grund ist vor allem
darin zu suchen, dafB3 die Kuren in den
heilklimatischen Kurorten {iberwiegend
nicht als spezielle Therapie begriffen wur-
den, sondern als eine Addition der ver-
schiedenen Moglichkeiten physikalischer
Medizin. Deshalb wurde auch fast keine
klimatherapeutische Behandlung eines
spezifischen  Krankheitsbildes mehr
angeboten. Ein recht deutlicher Einbruch
in der wissenschaftlichen Erprobung kli-
matherapeutischer Verfahren und deren

SRS RN SRR R X
Infektanfilligkeit; @ Psoriasis;
Kreislauf-Systems ohne Or- | O Funktionsstérungen des Herz- | ® Neurodermitis; Kreislauf-Systems ohne Or-
ganbefund; Kreislauf-Systems ohne  Or- | @ Osteoporose, Osteomalazie; ganbefund;
@ Arteriosklerose; ganbefund; O Funktionsstdrungen des Herz- | @ Koronare Herzkrankheiten;
@® Koronare Herzkrankheiten ? Atemwegserkrankungen; Kreislauf-Systems ohne Or- | @ Hypertonie;
? Tuberkulose ganbefund @ Atemwegserkrankungen;
7 Infektanfalligkeit; O Adipositas;
? Saisonale Depression; O Weichteilrheumatismus
?  Rheumatische Arthritis;;
7 . Atemwegserkrankungen

,Hrichtige* Klima

Privention - kardiale Rehabilitation

Umsetzung in die Praxis war die Folge.
Deshalb wird zur Zeit die Klimakur wie-
der differenziert und anhand objektiver
Parameter neu strukturiert. Experimen-
telle wissenschaftliche Untersuchungen
zur Klimatherapie unterstiitzen die Suche
nach den entscheidenden Wirkprinzipien
und den daraus resultierenden physiolo-
gischen Gesichtspunkten. Die Klimathe-
rapie wird dabei auf konkrete Krankheits-
bilder bezogen; die verschiedenen
Expositionsverfahren werden uberpriift
und in sinnvoller, auf die verschiedenen
Indikationen abgestimmter Kombination
in die Praxis umgesetzt.

Das Rahmenkonzept der Klimakuren
besteht hauptsichlich aus einer Kombi-
nation von kdrperlichem Training, geziel-
tem Einsatz von Klimafaktoren, Erho-
lung, begleitenden physikalisch-thera-
peutischen Mafinahmen sowie ,,Gesund-
heitsschulung® (Tabelle 2, S. 20). Die
kurmiBige Anwendung dieser Therapie-
formen und der in ihnen enthaltenen Ele-
mente soll in einem chronobiologisch
richtigen Rhythmus zwischen Belastung
und Entlastung geschehen.

Physikalische Faktoren
koordiniert

Dieses Konzept der neuen Klimakuren
beriicksichtigt somit nicht nur die Dosie-
rung der Belastung auf den Terrainkur-

@ gesicherte Zusammenhénge; O Hinweise auf Zusammenhinge; ? vermutete Zusammenhénge.
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Serie

»Klimatherapie*
(Fortsetzung von S. 18)

wegen und das richtige MaB3 der Einwir-
kung von Klima- und Wetterfaktoren,
sondern koordiniert zahlreiche weitere
physikalische Faktoren, die alle Inhalt
der Klimakur sind. Das allgemeine Rah-
menkonzept wird indikations- und orts-

spezifisch modifiziert. Ein Beispiel fiir
eine spezielle Klimakurform ist die ,,Heil-
klimatische Bewegungstherapie von Gar-
misch-Partenkirchen*®.

Garmischer Therapiemodell

Hier werden Patienten mit Funktionssto-
rungen des Herz-Kreislauf-Systems ohne
Organbefund behandelt. Es ist bekannt,

schnittlichen trainierten Normalbevolke-
rung. Es kam auflerdem zu einer signifi-
kanten Verminderung der begleitenden
allgemeinen Beschwerden bei den betrof-
fenen Patienten.

Die kiihlen Bedingungen wihrend der
Terrainkur, welche durch Kleidungsvor-
gaben und entsprechende klimatische
Bedingungen erzielt werden, beeinflussen

Tab. 2: Allgemeines Rahmenkonzept der Klimatherapie, entsprechende Kombinationen der Therapieelemente

Abb. 1: Milchsdurespiegel von Patienten mit
Funktionsstorungen des Herz-Kreislauf-Systems
ohne Organbefund sowie von Herz-Kreislauf-
gesunden Kontrollpersonen und der Durch-
schnitisbevilkerung wdhrend Fahrradergome-
trie vor und nach dreiwéchiger Klimakur.

20

Kur zeigten, dal der - Ganzkorpertrai-
ningsmangel durch die Klimatherapie
deutlich verbessert wird. Die Patienten
mit Dysfunktionen des Herz-Kreislauf-
Systems verbesserten ihren reduzierten
Trainingszustand beziiglich Puls und
Laktatgehalt (4bb. 1) auf den der durch-

1. Kérperliches Training | — Terrainkur 4. Begleitende phys.- — Massagen
; — Gymnastik therapeutische — Béder
— Radfahren MaBnahmen — Hydrotherapie
— Skilanglauf — Sauna
— Schwimmen — Atmungsgymnastik
— Tanz — Moor
— Tischtennis — Dehnungen
. — sonstiger therapeutischer Sport — Entspannungsiibungen
2. Klimafaktoren - — Frischluftliegekur
— Kiihlregime wihrend Terrainkur
— Heliotherapie . .
5. Gesundheitserziechung | — Kochkurse
3. Erholung — Frischluftliegekur — Raucherentwéhnung
— Tagschlaf — Vortrége iiber gesundes Leben
— Nachtschlaf
Laktat daB.diesen Herz-Krgislauf—Erkrankun- auBerdem' zu§ﬁtzlich die' Ausdauerlei-
[mmol/] gen im Rahmen multikausaler Faktoren stungsfdhigkeit: Sowohl die aktuelle Lei-
79 ein Trainingsmangel des ganzen Korpers  stungsfihigkeit wird signifikant verbes-
Funkt. Herz-Kreisi-Erkr. (n = 98) zugrunde liegt; er beinhaltet iiber sport-  sert als auch der Ausdauertrainingseffekt
4 medizinische Aspekte hinaus auch die verstdrkt.
61 fehlende Auseinandersetzung mit thermi-
schen Reizen. : Aufwendungen werden von den
5 A A Zur Therapie wurde deshalb neben einem  Kostentrigern iibernommen
Training auf Ausdauer ein spezielles Die spezielle Klimatherapie als Terrain-
A ¢ (f Thermoregulationstraining durch Kilte- kur mit gleichzeitiger Kilteadaptation
4 A adaptation angesetzt. Diese Klimakur stellt eine richtungweisende Basis fiir
(] ‘ ‘ wurde in Form einer Terrainkur mit kith-  heutige und zukiinftige Kurkonzepte in
3 - ler Korperschale wihrend drei Wochen — der Behandlung von Patienten mit nicht-
nach einem festgelegten Kurplan durch-  organischen Stérungen des Herz-Kreis-
, . gefiihrt. lauf-Systems dar. Fir das hier vorge-
2 Kontrolikollektiv (n = 85) stellte  ambulante  Klimakurmodell
Referenzbereich | Signifikante Verminderung iibernehmen die Kostentriger die Auf-
14 Gesunde allgemeiner Beschwerden wendungen. Die Entwicklung weiterer
AO Kuranfang An der wissenschaftlichen Entwicklung indikations- und ortsspezifischer Klima-
A® Kurende haben 107 Patienten und 105 Herz-Kreis-  kurmodelle ist Gegenstand der gegenwér-
0- " T 1 lauf-gesunde Kontrollpersonen teilge- tigen Forschungsarbeit.
100 125 \/1\15% nommen. Die Ergebnisse am Ende der
a
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