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Physikalische Therapie fuir Mikrogefafie

Die Physikalische Gefafsthe-
rapie kann Heilungsprozes-
se bei unterschiedlichsten
Krankheiten untersttitzen.
Ein Experte appelliert fur
weitere klinische Studien,
um die Optionen der Gefafs-
medizin zu bereichern.

MAINZ. Alle Stoffwechselvorginge im
menschlichen Organismus bendtigen
bekannterweise eine funktionierende
Mikrozirkulation. Dafiir wiirden tag-
téaglich bis zu 15 000 Liter Blut auf ei-
ner Linge von 120000 Kilometern
durch den Korper gepumpt, erinnerte
Dr. Giinther Gerhardt, Facharzt fir
Allgemeinmedizin aus Wendelsheim.
Circa 75 Prozent der Durchblutung
spielten sich in den Mikrogeféfien ab.
Das Herz allein kann diese Pump-
leistung nicht erbringen, deshalb un-
terstiitzt die rhythmische Verinde-
rung der Blutgefifle diese Pumpleis-
tung. Bei gesunden Menschen finde
diese Gefiflvasomotion rund dreimal
pro Minute statt, bei manchen Kran-
ken nur noch einmal in zehn Minu-
ten, so Gerhardt bei den vom Unter-
nehmen BEMER International AG
unterstiitzten ,Rathausgespriachen®
in Mainz. Eine gestorte Mikrozirkula-
tion kann Ursache von Krankheiten
sein, Folge oder Begleiterscheinung.
Immer erschwert sie Heilungsprozesse.
Eine Option, den Storungen der
Mikrozirkulation entgegenzuwirken,
ist die Physikalische Gefifitherapie
BEMER®, die die Vasomotion der
kleinsten Gefifle stimuliert, berichte-
te Dr. Monika Pirlet-Gottwald, Vize-
prasidentin des Zentralverbandes fiir

Naturheilverfahren und Regulations-
medizin. Ob schlecht heilende Wun-
den, Rheumatoide Arthritis oder MS:
Viele ihrer Patienten berichteten von
besserer  Schlafqualitit, weniger
Schmerzen und einer Besserung des
allgemeinen Wohlbefindens.

Dass die Physikalische Gefif3thera-
pie Patienten mit Multipler Sklerose
und Fatigue helfen kann, hat auch ei-
ne doppelblinde 12-Wochen-Studie
mit 37 Betroffenen ergeben (J Altern
Complement Med 2009; 15: 507-511):
Mit Therapie wurden in den Fatigue-
Scores MFIS (Modified Fatigue Im-

Bei Mikrozirkulations-
storungen fehlt es
noch an spezifischen
Therapien.

Professor Knut Kréger,
Helios Klinikum Krefeld.

pact Scale) und FSS (Fatigue Severity
Scale) signifikant bessere Ergebnisse
erzielt als mit einer Schein-Therapie
(Placebo). Jene Patienten, die die
Therapie iiber drei Jahre fortfiihrten,
zeigten eine weitere Verbesserung, je-
ne, die die Therapie absetzten, wieder
eine Verschlechterung (Altern Ther
Health Med 2011; 17: 22-28). Die Er-
klarung, warum die Physikalische Ge-
fafitherapie positive Effekte bei ganz
unterschiedlichen Erkrankungen
zeigt, liegt fiir Pirlet- Gottwald in der
Optimierung grundlegender kdrperei-
gener Regulationsmechanismen.

Professor Knut Kroger, Direktor
der Klinik fiir Angiologie am Helios
Klinikum Krefeld, wies bei der Veran-
staltung in Mainz darauf hin, dass an-
ders als bei Grofigefifien, bei denen ja
etwa bei Stenosen eine Rekanalisation
moglich sei, es bei Mikrozirkulations-
storungen noch an spezifischen The-
rapien fehle. Kroger attestiert der
Physikalischen Gefafitherapie zumin-
dest den Status einer experimentell
belegten Methode und appelliert fiir
weitere klinische Studien, um die Op-
tionen der Gefifimedizin zu berei-
chern. (eb)
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