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lit einzurinmen. denn jeder Skoliosefall
1st individuell zu betreuen.

- Es ging mir in diesen kurzen Erliuterun-
gen darum. besonders die diagnostischen
Probleme aufzuzeigen, jeden Betreuer ei-
nes Poliopatienten auf die Moglichkeit
einer Friiherfassung der Skoliosen hinzu-
welsen. Und ich betone nochmals, dass wir
bei unsern therapeutischen Bemiihungen
den Hauptakzent auf die Prophylaxe le-

gen miissen.  Auch die kleinste Storung
muss friih erfasst und moglichst im Schach
cehalten werden.

Es wird fiir den Therapeuten wichtig
sein. die Verantwortung nicht allein tra-
gen zu wollen ,denn es gilt schwierige Pro-
bleme zu losen. Lediglich im Teamwork,
in der Zusammenarbeit von Patient, Arzt
und Heilgymnast wird das bestmégliche
Resultat erreicht werden konnen,

Das Supernaturan-Kohlensdure-Bad

ron Professor Dr. Erich Hesse, Hamburg.

Seit etwa 100 Jahren verwendet man
kohlensiurehaltige Naturquellen zur Be-
handlung von Kreislaufschiiden. Diese
Therapie wird vorwiegend im deutschspra-
chigen Teil von Europa durchgefiihrt, weil
m diesem Raum zahlreiche Naturquellen
zur Verfiigung stehen. Thre Ortsgebunden-
heit allerdings schrinkt den Gebrauch auf
Jene Patientenkreise ein, welche die Kur-
orte aufsuchen konnen. Um aber auch den
ibrigen Kranken den Nutzeffekt solcher
Badekuren zugiinglich zu machen, hat man
versucht, die natiirlichen Quellen durch
kiinstliche zu ersetzen.

Zunichst verwendete man kohlensiure-
haltiges Leitungswasser zu Badekuren,
weil einer der fiithrenden Wirkfaktoren
in den Naturquellen die freie Kohlensiure
1st. Hierbei ist zu beachten, dass je nach
Art der , Kohlensiure-Imprignier-Anlage
kohlensiurehaltiges Leitungswasser ver-
schiedener Co2-Konzentrationen gewonnen
wird. Diesem Punkt wird nicht immer in
ausreichendem Masse Rechnung getragen,
obwohl in dem Haertel’schen Apparat ein
einfaches Kohlensiure-Bestimmungsgeriit
#gur Verfugung steht, das zureichend ge-
Daue Co2-Analysen liefert und damit ein
Urteil iiber Wert oder Unwert einer Cos-
Impr'zignierapparatur gestattet.

Der nichste Schritt bestand darin, Koch-
salz oder Abraumsalze mit kohlensiure-

altigem Leitungswasser zu einem Bade zu
vereinen.

Nicht beachtet blieb der Zusatz von Na-
triumbicarbonat. Der Grund hierfiir lag

im Technischen. Es entsteht namlich aus
dem Natriumbicarbonat und den Erdal-
kalisalzen des Leitungswassers unlosliches
Calciumcarbonat, und damit eine triibe Ba-
delosung, die sich aus psychosomatischen
und anderen Griinden verbietet. Erst als
es gelang, im Supernaturan-Kohlensiure-
Bad mit kohlensidurehaltigem Leitungs-
wasser, Natriumbicarbonat und einem Kol-
loid ein klares Badewasser herzustellen,
war der Weg fiir die Anwendung von Na-
trinmbicarbonat-Co2-Badekuren frei.

Das Supernaturan-Coz2-Bad (S-Co2-Bad)
ist wasserklar und enthilt pro Liter 699
bis 718 cem freie Kohlensdure, 7,26 g
HCos und 2,74 ¢ Nat; pH ca. 7,5, spezi-
fisches Gewicht 1020. Es stellt also den
Typ eines alkalischen Siuerlings dar. Die
Natur liefert so hoch konzentrierte Na-
triumbicarbonat-Co2-Wisser nicht.

Die Herstellung des Bades (200 Liter
Vollbad) ist einfach. Ca. 7 OLiter 65° heis-
ses Leitungswasser werden in die Wanne
gefiillt, der Inhalt von 2-Kolloidlgsung
enthaltenden Supernaturankissen hinzuge-
geben und gut umgeriihrt. Es folgt der
Zusatz von 2 kg Natriumbicarbonat und
die Auffiillung des Bades mit kohlensdure-
haltigem Leitungswasser und Einstellung
auf die gewiinschte Badetemperatur. Der
Impréagnierapparat soll durchschnittlich
bei einem Leitungswasser von 16-20° C
Temperatur eine Co2-Anreicherung von ca.
1150 cem freie Co2 pro Liter ermdogli-
chen.



Die Medikation fiir das Supernaturan-
Coz-Bad umfasst leichte Kreislaufdekom-
pensationen, Hypotonie, labilen und fi-
xierten Hypertonus, Herzfehler ohne De-
kompensationserscheinungen. anginose
Zustinde sowie periphere Durchblutungs-
storungen. Stets ist die #arztliche Fiihrung
der S-Co2-Badekuren unabdingbar, weil
sich die Abgabe von Halb- oder Vollbi-
dern, die Badezeit und die Badetempera-
turen nach dem jeweiligen Zustand des
Krankheitsfalles richten miissen. In man-
chen Fillen kann man relativ rasch die Ba-
dezeit von 10 auf 30 Minuten Dauer erho-
hen und die Temperaturen von 35 auf 31°
senken: in andern Fallen muss man vor-
sichtiger verfahren und nur Halbbader ab-
geben  die Badezeit erheblich kiirzer hal-
ten, zum Beispiel von 5 iiber 8, 12, auf 15
Minuten, und die Temperaturen langsamer
senken. Ausserdem sind die Kontraindika-
tionen zu beriicksichtigen. Sie umfassen
mittelschwere bis schwere Dekompensatio-
nen des Kreislaufes, frische Infarkte, fie-
berhafte Erkrankungen und vegetative
Dystonie.

Man versteht Indikation wie Kontra-
indikation leicht, wenn man sich die Wir-
kungen, die das Bad auslost, veranschau-
ilcht. Im S-Co2-Bad werden die Inhalt-
stoffe des Bades in die oberen Schichten
der Epidermis bzw. in den Koérper aufge-
nommen. Was die freie Kohlensiure an-
langt, so ist von Kramer und Hiussler ent-
schieden, dass ca. 35 cem Kohlensdure pro
Minute transcutan aufgenommen werden,
sofern zwischen Haut und Badewasser ei-
ne Co2-Spanungsdifferenz von 500 mm
Hg besteht; ein Zustand, der auch fiir das
S-Coz2-Bad Geltung besitzt. Man kann also
bei einem etwa 30 Minuten dauernden Bad
mit der Resorption von ca. 1 Liter Koh-
lensiure rechnen. Ihre Menge ist zu ge-
ring und auf eine zu lange Zeitspanne ver-
teilt, als dass eine Zunahme von Kohlen-
saure im arteriellen und venésen Blut ein-
tritt. Sie reicht aber aus, um eine lokale
Hauthyperamie zu erzeugen, die zufolge
einer Reizung der Wirmerezeptoren re-
gelmissig ein  Wirmegefiihl entstehen
lisst, so dass Bider, die zu Beginn des
Bades als indifferent oder kiihl empfun-
den werden, diese Eigenschaft bald ver-
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lieren. Die Reizwirkung der Kohlensiure
auf die Epidermis ruft einen unspezifi-
schen Reizeffekt hervor, der sich in Leu-
cocytenverschichungen erheblichen Aus-
masses darstellt. Die Kohlensdaure ist es
auch, welche das Kreislaufsystem des
Kranken in der Weise umstellt, dass
Drucksenkungen und Frequenzabnahmen
in Erscheinung treten, die die Herzarbeit
vermindern, und damit das Herz schonen.
Die Blutumlaufszeit wird in der Hilfte der
Falle vermindert, wihrend die kreisende
Blutmenge unverandert bleibt. Nicht alle
Kranken reagieren gleichmassig.

Mann kann etwa sagen dass 70" der
Kranken im und nach dem S-Coz-Bad eine
Herzschonung erfahren wihrend bei 10"
eine Belastung des Herzens erkennbar ist;
weitere 10°0 reagieren auf das Bad mit ei-
nem Wechsel von Mehrarbeit und Scho-
nung. und der Rest bleibt ohne Kreislauf-
reaktion. Die Kontrolle der erzielten
Kreislaufumstellung wird notwendig wer-
dende Variationen der Badeanwendung er-
moglichen. Der zweite Teil des S-Co2-Ba-
des das Natriumbicarbonat, wird — wie
man mit Hilfe des Alkalineutralisations-
testes zeigen kann — in die oberen Teile
der Epidermis aufgenommen und erzeugt
einen Alkalimantel auf der Haut, der von
Dauer ist und der eine Reizung des vege-
tativen Systems zur Folge hat. Deswegen
wirken die S-Co2-Biader stimulierend. Die
Patienten fiihlen sich freier und aktiver.
Dass das vegetative Nervensystem irritiert
1st, kann man an der verinderten Zusam-
menstellung des Sekretionsapparates der
Schweissdriisen erkennen, und es ist zu
beachten, dass bei Kochsalz Kohlensiure-
bzw. bei Leitungswasser-Biidern eine der-
artige Mineralverschiebung im Schweiss
nicht eintritt.

Da Supernaturan-Coz2-Bad fiihrt also zu
einer unspezifischen Reizwirkung, Stimu-
lierung des vegetativen Nervensystems, zu
einer Hauthyperiamie und stellt den Kreis-
lauf in der Mehrzahl der Fille im Sinne
einer Schonung der Herzarbeit um.

Dariiber hinaus hat das Supernaturan-
bad eine nachhaltige Wirkung auf die Hei-
lungsvorginge in Wunden und Geschwii-
ren, die eindrucksvoll ist, aber je nach
Beschaffenheit und Natur der Wunden



verschieden star kin Erscheinung tritt,
und demzufolge eine mehr oder weniger
lange Behandlung erforderlich macht.
Auch in diesen Fillen ist die irztliche
Fiihrung der Behandlung nicht zu entbeh-
ren, besonders dann, wenn es sich um die
Kombination von S-Coz-Biidern mit einem
DDZ-Verband handelt, wie sie bei der
Therapie von Ulcus cruris angewendet
wird. Es sei angemerkt, dass man unter
einem DDZ-Verband (Deck - Druckzug-
verband) versteht: das Anlegen von Leu-
koplaststreifen unter Druck und Zug ohne
arterielle Kompression unmittelbar auf
das Ulcus, Auftragen einer DDZ-Salbe
(Pasta Zinci mit 20% Lebertran und 5%
Chlorophyll 6llgslich) direkt auf die Pfla-
sterstreifen, abschliessend Abdecken mit
Mull und Bindenanlage nach Bisgaard,
Wechsel des Verbandes nach 8 Tagen.
Bei der Wundheilungsforderung ist das
Zusammenwirken aller Inhaltstoffe der
Badelosung fiir den Erfolg massgebend.
Die Kohlensiure wirkt als Hyperimikum
und fiihrt zu einer besseren Versorgung
des Gewebes mit Sauerstoff. Das Natrium-
bicarbonat neutralisiert die im Wundge-
webe vermehrt auftretenden H-Ionen, wo-
durch die Isoionie und Isotonie des Ge-
webes wiederhergestellt werden. An den
Zellgrenzflichen kommt es unter der Ein-

wirkung dieesr Ionenverschiebungen zu
stirkeren Hydratations- und Dispersions-
vorgingen, worauf eine Zunahme des Zell-
stoffwechsels und eine Verjiingung der
Zellen resultiert. Die Arbeiten von Lepe-
schinkskaja mit Natriumbicarbonat haben
ja an Pflanzen und Tieren gezeigt, welche
erheblichen Steigerungen des Stoffwech-
sels erreicht werden. Injiziert man zum
Beispiel Natriumbicarbonat in befruchte-
te Hiihnereier, so entsteht nach der Aus-
briitung ein Tiermaterial, das nicht nur
lebhafter. appetitfreudiger ist als die Kon-
trollen, sondern das auch im Wachstum
starke Zunahmen gegeniiber den Kontrol-
len aufweist. Die Vorbehandlung von Rii-
bensamen mit Natriumbicarbonat fiihrt zu
einer hoheren Ernteausbeute an Riiben-
kraut und Wurzelstock. Solche Vorginge
illustrieren die nachhaltige Stoffwechsel-
steigerung, wie sie in der Forderung der
Wundheilung zum Ausdruck kommt.

Wir fassen zusammen: Das S-Co2-Bad
ist ein Natriumbicarbonat - Kohlensiure-
Bad, das in seinen Bestandteilen und Wir-
kungen gleichartig gebaute Naturquellen
nicht nur erreicht, sondern auch iiber-
trifft. In enger Zusammenarbeit mit dem
Arzt wird der Physiopraktiker daraus Nut-
zen fiir den Kranken zu ziehen wissen.
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