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3. Wirkungsmechanismen der Ganzkérperkaltetherapie

Die Ganzkorperkiltetherapie wurde auf der Grundlage zum Teil schon
lange bekannter nerval-reflektorischer Zusammenhinge zwischen thermi-
schen Reizen und deren Einfluss auf den Erregungszustand im peripheren
und zentralen Nervensystem entwickelt. Ungeachtet dessen ist die Kausal-
kette ,,Reizwirkung auf die Kaltsensoren in der Haut — Therapieeffekte der
Ganzkorperkiltetherapie® nach wie vor Gegenstand der Forschung. In die-
sem Kapitel sollen die Vorginge beschrieben werden, die durch die Kilte-
wirkung ausgeldst beziehungsweise beeinflusst werden. Daraus werden dann
ihre einzelnen Wirkungskomponenten abgeleitet.

3.1 Nervalreflektorische Vorgiange

Ausgangspunkt fiir die therapeutischen Effekte der Ganzkorperkilte ist
ihre Einwirkung auf nahezu die gesamte Korperoberfliche. Dies geschieht
plotzlich und wird auf maximal drei Minuten ausgedehnt. Erinnern wir
uns: Auch die Kilteanwendungen des Sebastian Kneipp lagen im Sekun-
den- beziehungsweise Minutenbereich. Nattrlich war zu seiner Zeit kaum
etwas iiber die nerval-reflektorischen Bezichungen im Einzelnen bekannt,
die durch eine schockartige, kurze Kilteeinwirkung ausgeldst werden, aber
die therapeutischen Effekte kannte Kneipp sehr gut.

Wihrend der Ganzkorperkiltetherapie sorgt eine Umgebungstempe-
ratur von etwa -85°C bis -130°C in der therapeutischen Sektion der
Kiltetherapiekammer (siche auch ,, Technische Erliuterungen zur Kiltethe-
rapickammer* im Anhang) dafiir, dass die Hautoberflichentemperatur in-
nerhalb von zwei bis drei Minuten je nach Messstelle auf Werte bis +5°C

abgesenkt wird @

). Welche physiologischen und physikalischen Vorginge be-
wirkt diese Temperaturabsenkung?

Wirmeproduktion und Wirmeverteilung im menschlichen Organismus
sind sehr stark von der Umgebungstemperatur abhingig. In sehr warmer
Umgebung beispielsweise kann die Korperschalentemperatur auf nahezu
die Werte des Korperkerns, also auf etwa + 37 °C ansteigen. Bei sehr kalter
Umgebung dagegen sinkt die Temperatur der Kérperschale erheblich ab und
die Differenz zur Korperkerntemperatur, die im Wesentlichen (bis auf ge-
ringe Schwankungen) von der Umgebungstemperatur unbeeinflusst bleibt,
wird sehr groB3. Schon unter iiblichen AuBentemperaturbedingungen kann
die Korperoberflichentemperatur an besonders exponierten Korperteilen
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(Arme, Hinde, Fiile) bis zu 10 °C unter der Korperkerntemperatur liegen.
Bei hohen AuBentemperaturen wird, um eine Uberwirmung des Korpers
zu vermeiden, verstirkt Wirme an die Korperperipherie transportiert und
von dort an die Umgebung abgegeben. Bei niedrigen Aullentemperaturen
und entsprechender Abkiihlung der Koérperoberfliche wird der Wirme-
transport vom Korperkern zur Korperperipherie dagegen im Interesse der
Aufrechterhaltung der lebenswichtigen stabilen Kerntemperatur gedrosselt.

Auf diese Weise regelt der Organismus, ausgehend von den Impulsen aus
den im Korper verteilten Warm- und Kaltrezeptoren und gesteuert durch
das Thermoregulationszentrum im Hypothalamus, die Kdrpertemperatur
und hilt sie im Korperkern auf +37 © Celsius.

Diese zuverlissige Temperaturregulation wird in dem ,,Jebensfeindlichen®
Milieu der Kiltetherapiekammer auf eine harte Probe gestellt, und — sie
besteht sie glinzend! Die Kérperkerntemperatur verindert sich nur unwe-
sentlich.

Zur schnellen Temperaturabsenkung der Korperoberfliche in der Kilte-
therapiekammer tragen mehrere Mechanismen gleichzeitig bei, die sowohl
innerhalb als auch auBerhalb (an der Oberfliche) des Korpers ablaufen. In-
trakorporal wird der Wirmetransport vom Zentrum zur Korperoberfliche
verindert. Dieser Transport erfolgt normalerweise auf zwei Wegen: erstens
durch Wirmekonduktion, das heiBt durch Ubergabe der Wirme von innen
nach aullen auf dem Wege einander berithrender Gewebestrukturen bezie-
hungsweise Organe, und zweitens durch den konvektionellen Wirmetrans-
port. Diesem dient als Transportmittel das Blut. Beziiglich der Ganzkdrper-
kiltetherapie ist der konvektionelle Wirmetransport der bedeutendere von
beiden. Durch ithn wird die weitaus groBere Wirmemenge zur Peripherie
transportiert. Die Wirmeversorgung der Haut erfolgt letztendlich im We-
sentlichen durch das Blut in dem groBen Kapillargebiet, tiber das die Haut
verfligt. Es liegt in der Lederhaut (Korium), die sich unmittelbar unter der
Oberhaut (Epidermis) befindet (Abbildung 3.1).

Unter dem extremen Kiltereiz in der Kiltetherapickammer verengen
sich die Kapillaren reflektorisch sehr stark (Vasokonstriktion), wodurch der
Blutzufluss in die Haut und damit auch der Wirmetransport reduziert wird.
Parallel hierzu sorgt die extrakorporale Wirmeabgabe gleichfalls fiir einen
kriftigen temperatursenkenden Effekt in der Haut. Das geschieht haupt-
sachlich durch Infrarotstrahlung und wiederum auf konvektionellem Wege.
Wie viel Wirme tber Infrarotstrahlung abgegeben wird, ist abhingig von
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4.2 Primares Fibromyalgiesyndrom

Vom Fibromyalgiesyndrom (im Folgenden Fibromyalgie) Betroffene ma-
chen hiufig die Erfahrung, dass das therapeutische Vorgehen im Einzelfall
sehr stark von der Auffassung des jeweils behandelnden Arztes tiber das Ur-
sachengeftige dieser Erkrankung abhingt. Tatsichlich ist zur Entstehung der
Fibromyalgie immer noch zu wenig bekannt und vorliegende pathogene-
tische Erklirungsversuche sind noch allzu widerspriichlich, um einheitlich
und ursachenbezogen behandeln zu kénnen. Leider fithrt dieser Umstand
zu hiufigem Arztwechsel. Und genau das ist einer erfolgreichen Therapie
sehr abtriglich. Hinzu kommt, dass Betroffene nicht immer iiberzeugt sind,
einen grofen Teil des erforderlichen therapeutischen Potenzials in den eige-
nen Hinden zu halten.

Muskulo-skelettaler Schmerz
— spontan
— mindestens drei Monate anhaltend
1 — stammnah und periartikuldr (vorwiegend Muskel- und
Sehnenanséatze in der Umgebung groRer Gelenke)
bei herabgesetzter Schmerzschwelle

Druckschmerz an definierten Kérperpunkten (tender points)

Geminderte psychophysische Leistungsfahigkeit und schnelle Ermtdung
Schlafstorungen, besonders Tiefschlafstorungen

5 Schwellungsgefiihl in Weichteilen, an den Gelenken und Morgensteifigkeit
Kopfschmerzen
Depressive Verstimmungen, gelegentliche Angstzustande
Reduzierte Stresstoleranz

Abb. 4.4 Hauptsymptome (1) und weitere Merkmale (2) der Fibromyalgie

Herz- und Atembeschwerden Schwindel
Kreislaufregulationsstérungen Neigung zu starkem Schwitzen
Magen- und Darmbeschwerden Zittern

Stérungen der Blasenfunktion Missempfindungen

Mund- und Augentrockenheit Kélteempfindlichkeit der Finger
Globusgefuhl Menstruationsstérungen

Abb. 4.5 Funktionelle /vegetative Storungen, die eine Fibromyalgie begleiten konnen
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Die Fibromyalgie ist durch
— einen chronischen Verlauf,

durch

sche Stérungen

gekennzeichnet. (Abbildungen 4.4, 4.5 und 4.6).

Korpervorderseite

Unterer Halsbereich
zwischen den seitlichen
Fortsdtzen des 5. und =~ -
7. Halswirbels

Oberhalb der Knochen- - -
Knorpelgrenze der 2. Rippe

2 cmunterhalb des _ _ - - -

seitlichen Epicondylus

Knieinnenseite,
Fettpolster oberhalb - - _ _
des Gelenkspalts

Abb. 4.6 Lage der ,,tender points “, jeweils beidseitig

tiber den ganzen Korper verteilte Schmerzen wechselnder Intensitit,
die Druckschmerzhaftigkeit definierter ,,tender points®, sowie erginzend

vielfiltige, aber nicht obligatorische, vegetative, funktionelle und psychi-

Korperriickseite

Muskelansatz
am Hinterkopf

Kapuzenmuskel
(Mitte zwischen
Schultergelenks-
dach und
Halsansatz)

Oberhalb der
Schultergrate

Oberer duBerer
Rand der
GesaBmuskulatur

Hinter dem
Trochanter major
(Knochenvorsprung
am oberen Ende
des Oberschenkel-
knochens)

95



6. Ganzkorperkalteanwendung im Leistungssport

Die klinischen Indikationen der Ganzkorperkiltetherapie, darunter auch sol-
che wie postoperative Zustinde, entziindliche Prozesse und stumpfe Gewe-
beschidigungen, haben zwangsliufig dazu geftihrt, dass zunehmend Sportler
die Ganzkorperkilte zu therapeutischen Zwecken nutzen. Inzwischen lie-
gen hierzu Anwendungserfahrungen vor. Zudem stellt sich die Frage, wie
sich die nach der Ganzkorperkiltetherapie zu beobachtende Regulation des
zentralen Aktivititsniveaus, die Okonomisierung im Herz-Kreislaufsystem
und ihre muskuliren Wirkungen im Leistungssport nutzen lassen. Mehre-
re kiltetherapeutische Zentren stellen bereits thre Kapazitit Sportlern zur
Verfligung, viele Sportvereine verfligen tber Kiltetherapickammern und
sportmedizinische Rehabilitationszentren haben die Ganzkorperkilte in
ihr therapeutisches Spektrum aufgenommen. Kilteanwendungen sind ,,zur
wichtigsten passiven physikalischen Therapieform in der Sportmedizin® ge-
worden 7).

Es ist bereits jetzt abzusehen, dass diese hoch wirksame physikalische
Therapie in den nichsten Jahren zum festen Bestandteil von leistungs-
sportlichen Therapie-, Rehabilitations- und Regenerationsprogrammen
werden wird.

Mit Bezug auf eigene Erfahrungen beziehungsweise Beobachtungen in
der Ganzkorperkiltetherapie stumpfer Traumen nach Wettkimpfen und in
der postoperativen Rehabilitation, threr Anwendung im Training sowie auf
zur Zeit vorliegende Forschungsergebnisse sollen in diesem Kapitel fol-
gende Probleme erdrtert werden:

1. Sportverletzungen als Indikationen der Ganzkdrperkiltetherapie,

2. Steigerung der sportlichen Leistungstihigkeit durch Kilteanwendung,

3. Leistungssport und Immunsystem,

4. Einfluss von Ganzkorperkilteanwendungen auf physiologische Parameter
und

5. Einbeziehung von Kilteanwendungen in Training und Wettkampf.

6.1 Sportverletzungen als Indikationen der Ganzkorperkaltetherapie

Um die Anwendungsmoglichkeiten der Ganzkorperkiltetherapie nach
Sportverletzungen bezichungsweise nach verletzungsbedingten operativen
Eingriffen erkennen zu kénnen, wenden wir uns zunichst den in der Abbil-
dung 6.1 dargestellten, fiir die Besprechung an dieser Stelle relevanten pa-
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Entziindliche Reaktion im Verletzungsgebiet

Zerstorung der Gewebsintegritat

Stérung der Blutversorgung im Kapillargebiet

Erhohung der GefaBwanddurchlassigkeit fiir Fltssigkeit und Eiweilkorper
Zelluldre Entziindungsreaktion

Stérung der Sauerstoffversorgung

Abb. 6.1 Posttraumatische Pathophysiologie, die fiir die Ganzkérperkdltetherapie bedeutsam ist
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7. Ganzkorperkélteanwendungen in der primédren
Krankheitspravention, im Kur- und Baderwesen,
in Programmen zur allgemeinen Férderung
von Gesundheit und Wohlbefinden
sowie in Beziehung zu Naturheilverfahren

7.1 Grundlagen

Ganzkorperkilteanwendungen im Bereich von -85°C bis -130 °C sind
schon lange nicht mehr auf das rein therapeutische Anliegen beschrinkt.
Sie haben Eingang in die priventive Medizin und auch in viele Kurein-
richtungen mit gehobenem prophylaktischen und auch therapeutischen
Anspruch gefunden hat. Dartiber hinaus hat ihre allgemein gesundheitstor-
dernde und leistungsoptimierende Komponente bewirkt, dass sie im Kon-
text mit anderen nattirlichen und vorbeugenden Verfahren zunehmend zur
Forderung des Wohlbefindens, oft verbunden mit dem Ziel einer adidquaten
beruflichen Leistungsfihigkeit, genutzt werden.Viele Menschen stellen sich
heutzutage die Frage, was sie selbst zur Férderung ihrer Gesundheit beitra-
gen konnen und welche Rolle dabei das psychische und korperliche Wohl-
befinden spielt. Aus diesen zunichst nur allgemein skizzierten Griinden
scheint es an der Zeit, die Frage zu stellen, welchen Beitrag Ganzkorper-
kilteanwendungen in dieser Hinsicht leisten kénnen. Hinzu kommt — und
das sollte nicht tibersehen werden —, dass die Kilteeinwirkung in dulBerst
komfortabler Form und Umgebung erfolgt. Das hat zu ihrer Akzeptanz ent-
scheidend beigetragen, auch wenn ihre Anwendung nicht unbedingt von
einem Krankheitsgeschehen, etwa von schmerzhaften entziindlichen Pro-
zessen, diktiert wird, sondern der Krankheitsprivention, dem Wohlbefinden
oder der allgemeine Leistungsfihigkeit dienen soll.

Was pridestiniert Ganzkorperkilteanwendungen in diesem Zusammen-
hang? Kommen wir dazu in aller Kiirze auf ihre in den vorausgegangenen
Kapiteln beschriebenen Wirkungen zurtick. Da wire zunichst auf ihre iiber
nerval-reflektorische Mechanismen ausgeldste systemische Wirkung zu ver-
weisen. Sie ist gewissermalen die Grundlage dafiir, dass Ganzkorperkiltean-
wendungen hinsichtlich der Wirkung gegeniiber lokal eingesetzten physi-
kalischen Applikationen im Vorteil sind. Sie 16sen im Korper nicht ortlich
begrenzte oder auf einzelne Organe oder Funktionen beschrinkte Reakti-
onen, sondern komplexe, sowohl Physis als auch Psyche erfassende Antwor-
ten aus. Das bezieht sich auf das Zentrale und das Autonome Nervensystem,
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auf das Herz-Kreislauf- und Atmungssystem, auf hormonelle Regulationen,
Immunfunktionen und Stoftwechsel in gleicher Weise wie auf Muskel- und
Hautfunktionen (Abbildung 7.1).

Beziiglich der Wirkung von Ganzkorperkilteanwendungen auf das Zen-
trale Nervensystem spielte in den Betrachtungen und Untersuchungen zu-
nichst nur ihr Einfluss auf die Steuerung chronischer entztindlicher Pro-

32,33, 69 49100 durch das Gehirn eine

zesse !
Rolle. Im Ergebnis langjihriger klinischer Erfahrung und weiterfiihrender
Untersuchungen (% 12127129 konnte diese aus heutiger Sicht einseitige Be-

trachtungsweise verlassen werden. Ganz allgemein ausgedriickt kann man

) und die Schmerzwahrnehmung!

sagen, dass Ganzkorperkilteanwendungen das Aktivititsniveau im Gehirn
modulieren. Sie tragen dazu bei, einen psychisch ausgeglichenen Zustand zu
erreichen. Symptomatisch ist das recht einfach festzustellen: Das Schlafver-
halten bessert sich, die Stressbewiltigung gelingt effektiver, Uberforderungs-
syndrome werden beherrschbar und die Behandlung reaktiv-depressiver
Zustinde wird unterstiitzt. Dabei spielt die wechselseitige Verbindung des
Zentralen Nervensystems mit dem Autonomen Nervensystem eine wich-
tige Rolle. Das Autonome Nervensystem reagiert auf Kilteeinwirkung auf
die Korperoberfliche je nach Ausgangssituation unterschiedlich. Bei einem
zu hohen Erregungszustand, das heif3t, der Sympathikus dominiert, wird

Zentrales und Autonomes
Nervensystem

Herz-Kreislauf- und
Atmungssystem Hormonelle Systeme

™ e

Systemische Wirkung

von Ganzkorperkalte-
anwendungen

-~ .

Skelettmuskulatur Stoffwechsel

Immunsystem

Abb. 7.1 Wirkbereiche von Ganzkdérperkilteanwendungen
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