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Derzeitiger Stand und Anwendungsperspektiven der

Mikrostromtherapie

Zunchmend findet Therapie auf der Basis
biologischer Information Eingang in die
Arztliche Praxis. Vor dem Hintergrund
iiberzeugender Therapieergebnisse bei der
Psoriasis und beim Morbus Sudeck werden
hier noch einmal in verstindlicher Kurzfas-
sung die biophysikalischen Grundlagen er-
liutert und die weiteren Perspektiven wich-
tiger Anwendungsoptionen dargestellt,

mmer mehr Wissenschaftler beschiiftigen

sich in der Grundlagenforschung weltweit
mit der Wirkung qualifizierter Informationen
aut die Funktion der lebenden Zelle. Dabei
hat man festgestellt, dass Informationen, die
zum Beispiel in niederfrequenten  elektro-
magnetischen Feldern und Stromen stecken,
wichtige Zellfunktionen wie Differenzierung,
Immunmaodulation und zentrale Prozesse des
Zellstotfwechsels becinflussen kdnnen.

Bisher wurde die Wirkung einer Stromthe-
raple, insbesondere der Mikrostromtherapie,
als rein energetisch aufgefasst. Die (ibertrage-
ne Energie sollte analog einer pharmakologi-
schen Intervention dosisabhingig fir den
Heilprozess verantwortlich sein, Diese Aui-
fassung st nach neuen zellbiologischen
Untersuchungen nicht mehr haltbar. Hier-
nach gibt es keine cindeutige Dosis-Wir-
kungs-Bezichung, sondern die Zellantwort
wird durch die Qualitit des Signals be-
stimmt, d.h. durch die Information, die in
der Frequenz bzw. dem Amplitudenmuster
(Modulation) kodiert ist und vorzugsweise
an der Zellmembran biologisch umgesetzt
wird (3,7, 12).

Zelibiologische Grundiagen der Therapie

Fiir eine Therapie auf der Basis biologischer
nutzbarer Information eignen sich schwache,

niederfrequente  elektromagnetische  Felder
als  Ubertragungsmedium in  besonderer
Weise. Dabei liegt die Frequenzobergrenze im
Bereich weniger Kilobertz. Bei diesen Fre
quenzen und einer notwendig nicdrigen
Stromdichte kommt ¢s, im Gegensatz zur
Therapie mit Hochfrequenzicldem, nicht zur
Erwiirmung des Gewebes.

Als Empflangselemente fir niederfrequente
Felder fungieren nach aktuellem Forschungs-
stand molekulare Oberflichenstrukturen der
Zellmembran, zB. Rezeptoren. An ihnen
vollzicht sich auch die Umwandlung der Sig-
nalinformation in biologische Information,
die Gber zellulire Signaltransduktionsnetze
und Mediatoren (sekundire Botenstoffe) in
bestimmte Zellantworten umgesetzt wird.

Ein besonders wichtiger Rezeptor-kontrol-
lierter Botenstoff, der insbesondere bei einer
Vielzahl von zelluliren Differenzicrungs-
prozessen, aber auch bel immunologischen
Prozessen, eine zentrale Rolle spielt, ist das
cAMP (zyklisches Adenosinmonophosphat).
Wie Wissenschaftler am Forschungszentrum
Karlsruhe zeigen konnten, lasst sich die intra-
zellulire cAMP-Konzentration durch schwa-
che niederfrequente Strome verlindern, d h. je
nach Frequenz und/oder Modulation vor-
abergehend herauf oder herab setzen (7, 20).

Die therapeutische Bedeutung dieser Er-
gebnisse liegt in der Tatsache, dass verschie-
dene Krankheitsbilder mit Anomalien im
cAMP-Signalweg cinhergehen. Sp ist z.B. in
poriatischen Hautzellen das cAMP gegen-
(ber der gesunden Haut abgesenkt (3). Auch
bei der Depression liegt ¢in herunter geregel-
ter cAMP-Signalweg vor. Damit erdifnet sich
die Perspektive, derartige Erkrankungen mit
schwachen Feldern zu behandeln, deren Fre-
quenz und/oder Modulation (Information)
so gewdhlt ist, dass es zu einer Normalisie-
rung des cAMP-Splegels kommt. Dass dieses
Konzept durchschlagend erfolgreich ist, wird
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weiter unten anhand von Therapicergebnis-

sen bei der Psoriasis gezeigt.

Hier noch einmal die Stichworte fur diese
Art der Informationstherapie:

# Rezeptoren der Zellmembran sind Emp-
finger und Umsetzer der Feld-Information,

®Die Information ist in der Frequenz
und /oder der Modulation des Feldes ko-
diert,

# Nur Frequenzen innerhalb bestimmter Be-
reiche (, Fenster™) sind fiir eine vorgegebe-
ne Wirkung (z.B. cAMP-Verdnderung) bio-
logisch nutzbar,

@ Da Information als negative Entropie auf-
zufassen ist, wird dieses Therapickonzept
auch als entropische Therapie bezeichnet
(im Gegensatz zur energetischen Therapie
etwa mittels Hyperthermie),

Das entropische Therapickonzept kann im
Prinzip nur dann streng umgesetzt werden,
wenn das Krankheitsbild molekularbiolo-
gisch =0 gut charakterisiert ist, dass im Rah-
men eines spezifischen Therapicansatzes
LLZielmolekiile” (etwa das cAMP) identifiziert
werden kinnen, und damit die experimentel-
le Ermittlung wirksamer Frequenzfenster
miglich wird (Beispiel Psoriasis), Dort, wo

dieses noch nicht der Fall ist (z.B. M. Sudeck
oder Fibromyalgie), kann auch mit Hilfe ei-
ner gentigend komplexen und wissenschaft-
lich plausiblen Signalform vin ausgezcichne-
ter Therapieerfolg erzielt werden (Abb, 1)

Was Ist bielogische Information?

Die Antwort ergibt sich aus dem Begriff ,In-
formation”, der sich mit ,Menge an Form”
umschreiben lasst. Es geht daher um Struktu-
ren, Muster und deren Dynamik, also um Ele-
mente, die raumlich und zeitlich korreliert
sind. In diesem Sinn beinhaltet z.B, bereits ein
sinusfUrmiges Signal cine Information, denn
dieses ,Muster” ist mathematisch streng defi-
niert, und s lasst sich an jedem Ort und zu
jeder Zeit dessen Frequenz und Amplitude
prizise angeben, Tritt ein solches Signal mit
einem Empfangselement (Membran-Rezep-
tor) in Wechselwirkung, so kann seine Infor-
mation dort ¢ine Strukturinderung bewir-
ken, die sich dem Zellinneren mitteilt (Signal-
transduktion). Es passiert also nichts anderes
als bei der riumlich und zeitlich ebenfalls

Aus dem Stimelationsablaut bei Morbus Sudeck
Frequenzbersich: $-20 Mt

Abb.1: Exemplarischer Ablauf des Programess rur Therapie des M. Sudeck.
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streng  korrelierten  Rezeptor-Ligand-Wech-
selwirkung, wie wir sie z.B. bel der Bindung
cines Hormons an einen Rezeptor kennen
(..Schlikssel Schloss-Mechanismus®), Das funk-
tioniert in beiden Fillen aber nur, wenn der
Rezeptor das Signal oder das Hormon er-
kennt”, was wiederum bedeutet, dass es sich
um das . passende” Hormon bzw. um ein Sig-
nal aus cinem , biologisch nutzbaren” Fenster
handelt.

Die Bedeutung der ,Stochastic Resonance”
fiir die Erkennung schwacher elekiro-
magnetischer Signale durch die Zelle

Die gerade beschriebenen Prozesse bei der In-
formationsibertragung auf die Zelle sind
durch die Brown'sche Molekularbewegung
(thermisches Rauschen) in hobem Mage ,ge-
fihrdet”. Es erhebt sich daher die grundsatz-
liche Frage, wie sich ein energetisch schwa-
ches korreliertes Signal gegen das starke und
chaotische Rauschfeld Gberhaupt durchset-
zen kann, das die Ausbildung definierter
Strukturzustinde massiv becintrichtigt. Oh-
ne die Existenz ciner geeigneten Signalver-
stirkung kann das Konzept einer entropi-
schen Wechselwirkung und Therapie nicht
funktionieren, Vor diesem Hintergrund wur-
de der seit 1981 bekannte physikalische Me-
chanismus der Stochastic Resonance (SR)
erstmalig von KruGuxov und DERTINGER
(1994) als moglicher Verstirkungsprozess filr
schr schwache elektrische Signale vorge-
schlagen. Die Autoren konnten zeigen, dass
die Signalverstirkung durch SR ausreicht,
um ein korreliertes Signal Gber den Rausch-
untergrund zu verstitrken und damit fiir dic
Zelle detektierbar zu machen,

Um SR zu ermiglichen, miissen die mole-
kularen Empfangsstrukturen der Zelle (Re-
zeptoren) lediglich zwei Eigenschaften besit-
zen, nimlich Bi- oder Multistabilitit und
nicht-lineares Signal-Antwort-Verhalten. Da
Rezeptoren trivialer Weise entweder in der
aktiven oder inaktiven Konformation vorlie-
gen, erfillen sie das erste Kriterium immer.

Eine nicht-lincare Kennlinie wurde fiir elek-
trische Wechselfelder von KNEDumscHEx et al.
(1994) experimentell bestitigt, Somit sind die
Voraussetzungen far das Stattfinden der SR
an der Zelle erfiillt. Hierbei ist es wichtig dar-
auf hinzuweisen, dass die treibende Energic
fiir dic SR aus dem Energiereservoir der
Brownschen Molekularbewegung stammt,
Die Zelle benutzt also die vorhandene ther-
mische Energie ihres Lrauschenden Umfel-
des™ zur Verstirkung cines Signals, das sonst
im Rauschen untergehen wiirde.

Inzwischen wurde das SR-Konzept fiir ver-
schiedene biologische Erfordernisse modifi-
ziert. Far die hier behandelte Thematik ist die
sog. wnoise induced stability” von heraus ra-
gender Bedeutung (13), Sie erklart v.a., dass
es unter bestimmten Bedingungen zur Aus-
pragung von Frequenzfenstern  kommen
kann, was sich aus der urspriinglichen SR-
Theorie nicht ableiten lisst. Besonders er-
wihnenswert ist dabei, dass die Fenster nicht
als echte physikalische Resonanzen der Emp-
fangsstrukturen aufgefasst werden dilrfon,
sondern als Pseudo-Resonanzen. Damit ist
auch der Tatsache Rechnung getragen, dass
definierte Resonanzzustinde in den komple-
xen Rezeptorstrukturen unter dem Einfluss
der Brown'schen Bewegung ohnehin keinen
Bestand haben.

Welche Frequenzen eignen sich
lér weiche Therapie?

Nachdem nun klar ist, dass und wie die Zelle
selbst sehr schwache Signale  detekticren
kann, wenngleich die vorgestellten Prozesse
anschaulich nur schwer fassbar sind, erhebt
sich die Frage nach den wirksamen Fre-
quenzfenstern, Wir wissen, dass alle leben-
den Systeme der Einwirkung natidicher du-
Berer Felder unterliegen. Dazu gehdren auch
die sogenannten Sferics. Dabei handelt es sich
um eine extrem schwache elektromagneti-
sche Pulsstrahlung, angefacht durch die welt-
weite  Gewittertatigkeit, die nachweisbare

Einflisse auf das Elektroenzephalogramm
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Abb, 2; Belspiel
Hir die anth-pso-
riatische Wie-
kung des Inter-
feremzstromes.
Hiande ver und
nach eimer drei-
menatigen e
handlung,.
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(EEG) hat (19). Das gleiche gilt auch fir die
Schumann-Resonanzen, die etwa im Fre-
quenzbereich um 10 Hz besonders wirksam
sind, Sie wurden von dem deutschen Physi-
ker Otto Scrumans als Eigenfrequenzen ei-
nes gigantischen terrestrischen Hohlraum-
Resonators definiert, und es ergibt sich eine
Ubereinstimmung mit der dominanten Fre
quenz im Alphabereich des EEG (12).

Dass ¢s im Bereich der Schumann-Frequen-
zen echte Frequenzfenster gibt, wurde von
SONTAG und Dermincer (1999) nachgewiesen.
Die Autoren fanden bel Untersuchungen mit
clektrischen Wechselfeldern an Immunzellen,
dass es bel 5 und 16 Hz zu ciner Verdopplung
der Freisetzung von PGE, gegeniiber nicht
behandelten Kontrollen kam. Fermer kann
mit 10 Hz moduliertem Interferenzstrom (sie-
he weiter unten) das zellulire cAMP erhiht
und eine antipsoriatische Wirkung erzielt
werden (3), Dies berechtigt zu der Annahme,
dass es im SchumannSpektrum zahlreiche
therapeutisch  wirksame  Frequenzfenster
gibt, die mit dem Frequenz-Modulationspro-
gramm (ber den Bervich von 5 bis 20 Hz
(Abb. 1) .angesprochen” werden kinnen,

Der hoch signifikante Therapicerfolg bei M.
Sudeck (10) bestatigt die Eignung dieses Fre-
quenzkonzeptes auf eindrucksvolle Weise.
Da hierzu im Oktoberheft 2003 dieser Zeit-
schrift bereits ausfihrlich berichtet wurde,
verzichten wir aus Platzgriinden auf eine er-
neute Beschreibung und besprechen hier wei-
tere Anwendungsgebiete.

Interferenzstrom ist erfolgreich bel der
Behandlung der Schuppenfiechte

Auch schwach dosierter  Interferenzstrom
(IFS), ¢in niederfrequent modulierter 4 kHz
Strom, fillt in die Kategorie der Mikrostrome,
Seine Eigenschaft, bei bestimmten Modula-
tionsfrequenzen das zelluline cAMP zu ver-
andern, wurde oben bereits angesprochen.
Eine Erhohung des cAMP, wie sie flr die Bes
handlung der Psoriasis enwiinscht ist, erfolgt
bei Modulationsfrequenzen von 10 und 100
Hz (7, 2). In ciner klinischen Studie (14), die
an der Hautklinik Mannheim der Fakultit fiir
Klinische Medizin der Universitat Heidelberg
in Zusammenarbeit mit dem  Institut fir
Medizintechnik und Biophysik des For-
schungszentrums  Karlsruhe  durchgefiihrt
wurde, erwies sich die IFS-Behandlung der
palmaren Psoriasis bei diesen Frequenzen als
auBerordentlich wirksam.

Der Handbefall gilt als therapieresistent. In
der Studie wurden im Sinne einer Monothera-
pée ausschlieBlich Patienten behandelt, bei de-
nen bisherige Therapien versagt hatten. Die
IFS-Behandlung war frei von Nebenwirkun-
gen und Unannchmlichkeiten, Die Patienten
therapierten sich 2-mal tiglich 6 Minuten lang,
abwechselnd bei 10 und 100 Hz, (ber cinen
Zeitraum von 3 Monaten. 9% der Patienten
sprachen auf die Therapie im Sinne einer Kom-
plettremission oder einer signifikanten Besse
rung an. Besonders auffallig war das Ver-
schwinden des Juckreizes sowie deutliche Bes-
serungen selbst im Bereich der Fingemniigel,

Die Behandlung wurde in der Klinik be-
gonnen und dann mit Lethgerdten ambulant
fortgesetzt. Inzwischen stehen fiir diese The-
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rapie mobile, Kleine und sehr leistungsfahige
Gerdte zur Verfagung, die auch gut auf Rei-
sen mitzuftthren sind. Es sei noch angemerkt,
dass die IFS-Behandlung auch bei anderen
Lokalisationen der Psoriasis hichst effizient
ist. wobei die befallenen Berviche immer
komplett vom Strom durchflossen werden
missen.

Wic oben bervits erwihnt, fungiert bei die-
ser Behandlung das ¢cAMP als Zielmolekil,
Die Heilwirkung des IFS beruht nach zellbio-
logischem Wissensstand  darauf, dass eine
CAMP-Erhéhung ein Signal fir die Zelldiffe-
renzierung darstellt. Die hyperproliferativen
psoriatischen Zellen redifferenzieren sich, so
dass die krankhaft beschleunigte Zellteilung
gestoppt wird, Nach neveren Erkenntnissen

stimuliert ¢ine cAMP-Erhéhung auerdem
die Bildung des antientziindlich wirkenden
Interleukin-10 und dimpft damit zusitzlich
das Psoriasis-typische  Entzandungsgesche-
hen (3). Zu der Schlsselrolle des cAMP passt
auch, dass die Verordnung von Betablockern,
die das cAMP absenken, bei psoriatisch dis-
ponierten Patienten Krankheitsschiibe als be-
kannte Nebenwirkung auslosen  kitnnen,
Dass hierdurch zuweilen auch depressive
Verstimmungen ausgeldst werden, erklirt
sich durch dic bereits eingangs erwihnte Be-
obachtung, dass auch bei der Depression das
cAMP herunter reguliert ist, Damit schliefit
sich der Kreis .Wirkung und Nebenwirkung
von Medikamenten®™, die im medizinischen
Alltag unverzichtbar geworden sind.
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Anwendungsmbglichkeiten des Mikrostroms
im Fachgebiet Orthopadie und Unfalichirurgie

Insgesamt uberblicken die Autoren im unfall-
chirurgischen und orthopadischen Anwen-
dungsgebiet weit Giber dreiffigtausend Einzel-
therapien in den angeschlossenen Referenz-
und Therapiezentren. Diese villig nebenwir-
kungsfreie Therapie eignet sich in der Be-
handlung chronischer Erkrankungen ebenso,
wie im direkten Umfeld von Operationen mit
Gelenkersatz, aber auch bei Osteosynthesen,
Sie kann sicher in der Prophylaxe den Mor-
bus Sudeck vermeiden, aber auch das Kom-
partmentsyndrom. Postoperativ erleben wir
bei allen Operationen und bei sofortiger The-
rapie mit Mikrostrom eine Reduzierung des
Wundddems und nachhaltige Schmerzfrei-
heit. Die Mobilisierung der Patienten kann
dadurch frithzeitiger erfolgen, ein komplika-
tionsfreies Operati is wird sicherer
und die Verweildauer in der Klinik sinkt. In
der plastischen Chirurgie sehen wir eine
deutliche Verbesserung und Beschleunigung
der Wundheilung und Optimierung der Nar-
benoptik.

Dic wichtigsten Projekte seien kurz darge-
stellt,

In unserem Referenzzentrum limenau un-
ter Leitung von Prof, MOLLER und Dr. HENKE
arbeiten wir mit Unterstitzung durch Prof.
DerrevGer  (Forschungszentrum  Karlsruhe)
an der Therapie der Depression mit Interfe-
renzstrom zur Reizung des linken Nervus Va-
gus im Halsbereich. Eine Therapie, die, wie
ven amerikanischen Autoren berichtet, bisher
nur durch die Implantation eines Schrittma-
chers bei therapieresistenten Fillen erfolg-
reich war. Auch hier spielt die Becinflussung
des cAMP-Signalpfades eine Schlasselrolle.
Bisherige Resultate sind vielversprochend.

Eine sehr aufwindige Studie wird in unse-
rem  Referenzzentrum  gisunt®-Klinik  Wil-
helmshaven unter der wissenschaftlichen
Leitung von Prof, Wonnar und Dr. WiniNig
durchgefithrt. Bei Tumorpatienten wird eine
Reduzierung des  peritumorisen  Odems
durch tberschwellige Applikation von Inter-
ferenzstrom mit einer Modulationsfrequenz
von 10 Hz angestrebt. Damit sind eine Redu-
zierung von Schmerzmitteln (Wegfall der
Kapselspannung bei Lebermetastasen) sowie
eine Optimierung der Wirkung der Chemo-
therapie und Hyperthermie moglich. In die-
sem Referenzzentrum sind zusdtzlich alle
Mikrostromtherapien in hoher Qualitit er-
hiltlich, wie gegen Morbus Sudeck, Fibromy-
algie, Psoriasis und Erkrankungen mit
psychosomatischer  Beteiligung  innerhalb
weiterer gemeinsamer Forschungsarbeiten.

Im .Gesundheitszentrum Taubert Sanger-
hausen” und in Zusammenarbeit mit der Hu-
felandklinik Bad Langensalza wird durch ¢i-
ne Langzeitstudie noch einmal die Wirkung
des Mikrostroms als operative Begleitthera-
pie und deren Eintluss auf die Verweildauver
stationdr und die Gesamtkrankheitsdauer
ambulant untersucht. Damit soll das Konzept
aberpriift werden, das bisher rein empirisch
festgelegt wurde, dass sich die Gesamitbe-
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handlungsdauer bei Patienten mit Gelenker-
satz und /oder anderen Operationen deutlich
reduzieren lisst.

Im Rahmen von mehreren Promotionen an
der Universitit Wirzburg untersuchen wir
die Wirkung des Mikrostromes auf Ohrgerdu-
sche. Sollte e dabei zu signifikant positiven
Ergebnissen in der Therapie des Tinnitus kom-
men. witre das ein Erfolg mit groBen Auswir-
kungen auf die Lebensqualitit betroffener Pa-
tienten.  Gleichzeitig arbeiten wir mit der
HNO-Klinik der Martin Luther Universitit
Halle zusammen und priifen hier, ob magneti-
sche Wechselfelder in der Tinnitus-relevanten
Region des Gehims eine positive Wirkung bei
der Theraple der Ohrgerdusche haben.

Mit grofiem Interesse beobachten wir die
Forschungsergebnisse in unserem Referenz-
zentrum an der Russischen Akademie fiir
Medizinische und Soziale Rehabilitation in
Moskau, wo unter Leitung von Rektor Prof.
Jounossov und Prof. Mikus auf Empfehlung
der beiden Nobelpreistriiger Peter AGREE und
Roderick Mc Kinnock (2003) Stoffwechsel-
untersuchungen durchgefilhrt werden. Eine
Vision hierbei ist, ob es mit Hilfe von Interfe-
renzstrom gelingt, den Glukosestoffwechsel
positiv zu beeinflussen und die Prostaglan-
din-Produktion zu optimieren.

Welche Kontraindikationen gibt es bei der
Mikrostromtherapie?

~Eigentlich keine®, wiire zu verkiirzt darge-
stellt, Bei allen implantierten Systemen, die
clektronisch arbeiten, kinnte es zu Funk-
tionsstorungen kommen. Dazu gehidren die
meisten Herzschrittmacher ohne fest einge-
stelite Frequenz, aber auch andere elektroni-
sche Systeme wie Schmerzpumpen und Insu-
linpumpen ete. Hier bitten wir um Anfrage
beim Hersteller oder beim Vertrieb. Es kann
dann individuell abgeklirt werden, ob eine
Mikrostrom-Therapic gefahdos moglich ist
oder nicht, Das Gleiche gilt fiir Schwangere
und auch fur Kleinkinder. Allergische Haut-
reaktionen durch die Klebeelektroden haben

wir in keinem Fall der viel-tausendfachen
Anwendungen beobachtet. Sollte ¢s aber zu
solchen Erscheinungen kommen, kann man
auch auf andere Elektroden ausweichen, zum
Beispiel auf nicht klebende flexible Elektro-
den aus Kohlenstoffhaltigem Gummi oder
auf Karbongeflechte,

Ausblick: Elektromagnetische Informations-
{ibertragung als viel versprechende
Therapiemodalitat

Im Folgenden wird die Obersicht von Dermin-
GER und WEBEZAHN (2002) Kurz zusammen:-
gefasst. Die zu Grunde liegenden Literaturzi-
tate findet der interessierte Leser ebenfalls
dort.

Grundsitzlich gilt, dass Giber transdermale
Stromapplikation alle Gewebe und Organe
im Korper erreicht werden konnen, mit Aus-
nahme von Knochen, zum Beispiel des Scha-
dels, da dort nahezu keine elektrische Leitfa-
higkeit gegeben ist. Hier kann man jedoch
magnetische Wechselfelder als Informations-
triger nutzen, was sich auch fiir Therapien
im Gelenkbereich empfiehit. Ebenso sollte die
Herzregion nicht direkt mit elektrischen Fel-
dern beaufschlagt werden, so dass sich auch
hier Magnetfelder anbieten. Hierbei ist anzu-
merken, dass bisher nur wenige systemati-
sche Versuche unternommen wurden, den In-
formationsgehalt des Magnetfeldes Giber sei-
ne Frequenz und/oder seine Signalform zu
optimieren, Ohne jeden Zweifel wiirde dies
zu dhnlich signifikanten und durchbruchsar-
tigen Therapicergebnissen fithren, wie bei
den hier vorgestellten Therapien gegen Psori-
asis und M, Sudeck,

Wie die aktuell stark zunehmende Zahl der
Publikationen beweist, ist die Forschung auf
dicsem Gebiet im Aufschwung begriffen, was
zur Entdeckung weiterer therapeutisch nutz-
barer Wirkungen elektromagnetischer Felder
fihren dirfte. Diese Anstrengungen lohnen
sich in hohem Mage, denn sie fuhren zu ei-
nem Paradigmenwechsel in der Medizin, hin
2ur Regenerativen Medizin, Hier wird die
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~pharmakologische Keule® (Lviel hilft viel”)
ersetzt durch das Patienten-schonende Kon-
zept, Signale far die Selbstheilung des Kor-
pers zu applizieren. Es gibt kein geeigneteres
Medium als elektromagnetische Felder, um
die notwendige Information zu Ubertragen.
Allerdings ist es cine echte wissenschaitliche
Herausforderung, an die wirksamen Signale
“heran zu kommen”, wie es 2.B. bei der Psori-
asis gelungen ist. In jedem Fall sehen wir ei-
ner spannenden Entwicklung entgegen, die
nicht zuletzt auch zu erheblichen Kostensen-
kungen im Gesundheitswesen fithren diirf-
ten.

Prof. Dr. rer, nat. Hermamn DERriveen
Twstitat fir Medizimbechmik und Biophrysik
Forschumgszemtriom Karissube Gadil
Postfach 3640, 76021 Kavlsruhe

Prof. Dr. med. habil. Eberhard W. J. Muus

Russ. Akad. der Med -Soz. Rehablitation Moskau
Kovrespondenzanschrift:
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