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0.-Mehrsehritt-Sauna
Programmierung und Kreislauf-MeBergebnisse
Von M. vox ArpeExNE und H. G. LirPMANN

Mit 8 Abbildungen

[. Sauna- und O,-Mehrschritt-Methodik

Der Saunaprozell 16st durch Steigerung der Blutdruckamplitude eine Zu-
nahme der Sauerstoffversorgung aller Kérpergewebe wihrend der relativ kurzen
Phasen erhohter Korperkerntemperatur aus. Diese Hauptwirkung erreicht da-
durch nicht die volle mégliche GréBe, weil wihrend der Zeitspanne crhéhter
Korperkerntemperatur die Hb-O,-Beladung des Blutes je nach Lebensalter
mehr oder weniger vermindert ist. Bei der ublichen ProzeBprogrammierung mit
mehrmaliger Hyperthermie bewirkt die Sauna weiter ein Training des Herz-
Kreislauf-Systemes und des Warmeregulations-Systemes sowie eine Aktivierung
der korpereigenen Immunabwehr (Resistenzsteigerung). SchlicBlich werden
hekanntlich die Lungenleistung und die Exkursionsfihigkeit des Bewegungs-
apparates verbessert. So ist es verstindlich, da3 der Saunaprozel |1, 2.3, 4|
zu einer wichtigen Methode der Prophylaxe und Medizin geworden ist. Die Zahl
hestehender Saunaanlagen in der Welt ist auf mehrere Millionen cinzuschitzen.
Allein in Finnland hestehen 578000 Saunahéduschen |2]. Fiir die Bundesrepublik
Deutsehland werden 2500 offentliche Saunaanlagen und 15000 klcinere Sauna-
anlagen in Privathaushalten angegeben |2|. Diese Zahlen mogen geniigen, um
erkennen zu lassen, dafl dic methodische Verbesscrung des Saunaprozesses er-
hebliche Auswirkungen sowoh!l in medizinischer als anch in wirtschaftlicher Hin-
sicht haben kann.

Die vorliegenden Untersuchungen steuern das Ziel an. durch Verbesserung
des Saunaprozesses die O,-Versorgung aller Kérpergewehe in der
Phase erhohter Kérperkerntemperatur moglichst weit zu steigern,
Hierbei kam es darauf an:

[. die Blutdruckamplitude weiter zu vergroBern.

2. die einleitend erwihnte Minderung der Hb-O.-Beladung des Blutes bei er-
hohter Korperkerntemperatur zu vermeiden.

3. die O,-Utilisation in den Kdérpergewehen durch Gahe geeigneter Pharmaka
wesentlich zu verbessern.

Die Ziclsetzung ergab sich fiir uns aus drei unabhingigen Beobachtungen.
daB im lebenden Organismus eine sehr eindrucksvolle Zunahme des O.-Stott-
wechsels der Gewebe dann eintritt, wenn gleichzeitig der Sauerstotfpartialdruck
der Inspirationsluft erhoht wird (von 150 Torr normal auf 320 Torr bzw. 400 Torr
hei Organismen in hoherem Lebensalter) und Pharmaka. wie z. B. Dipyridamol,
Vitamin B, Mg-Orotat gegeben werden, welche dic O,-Utilisation in den Ce-
weben stimulieren.

So zeigte sich. dal} eine solche O,-Mehrschritt-Methodik den mit langzeitiger
40°C-Hyperthermie verbundencn Krebs-Mehrschritt-Therapie-Prozef auch fur
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Menschen in héherem Lebensalter und bereits geschwichtem Gesundheitszustand
vertriglich werden [aBt |5, 6]. Durch VergroBerung des pO, der Inspirationsiuft
auf den 2- his 2 5fachen bzw. 5fachen Normalwert wird errcicht, dafl die H)H-O,-
Beladung des Blutes auch fir die 40°C-Bindungskwrve und sogar fiir dltere
Menschen mit schon herabgesetzier Lungenleistung trotz verminderter Kontakt-
zeit in der Linmge fast den Sattigungswert annimmt |5, Durch diesen Schritt
allein gelingt es daher. die Minderung der Hh-O,-Beladung des Blutes heierhohter
Karperkerntemperatur und gesteigertem Blut-Minutenvolumen zu vermeiden.,
Weiter wurde bei In-vivo-Versuchen zur Krebs-Metastasen-Prophyvlaxe | 7]
Hh, Anhang A 31.2] gemessen. dafl im Metastasierungsmodell die bei den Kon-
trollen bestehende Metastasenzahl von 1009, durch Erhéhung des pO, der
Inspirationsluft auf 400 Torr zuriickging auf 809, aber sich weiter reduzierte
auf 5 bis 109, wenn zine Verbesserung der O,-Utilisation Vitamin-B-Komplex
gegeben wuarde.

NchlieBlich wurden bei Messungen diber die Konzentration encrgiereicher
Phosphate im Gehirn von Ratten gefunden |8, Abb. 7] 5], daBB nach 90 Minuten
Steigerung des pO, der Ingpivationsluft aaf 320 Torr die ATP-Konzentration
von 100%, Normalwert auf 1409% ansteigt. daBl aber der Gewinn durch Gahe
von Dipyridamol und Vitamin B, in gut vertriglicher Dosierung sich noch auf
1609, steigern 1aBt (Gewinnfaktor durch Pharmakongabe 1,15).

Die geschilderten drei Beobachtungen fihrten zum Konzept der O,-Mchr-
sehritt-Sauna |50 Anhang A 31.6] und veranlafiten uns zu nachstehender
quantitativer Untersuchung iiber die Verinderung wichtiger Bestimmungs-
grofen durch den normalen NaunaprozeB und durch den O,-Mehrschritt-
Nauna-Proze 3.

2. Sanna-MeBmodell und -MeBlprogramm
Far die Durehfithrung der Versuche wurden 7 mannliche Probanden im Alter
zwischen 23 und 68 Jahren gewonnen, die in der Regel im Abstand von 1 bis

2 Wochen das Versuchsprogramm mindestens 2mal absolvierten. Samtliche

Probanden verfiigten iber einen guten kérperlichen Allgemeinzustand und

konnten als kliniseh gesund gelten, verfiigten jedoch nicht alle gleichermaflen

ither Erfahrungen mit der Sauna. Die Versuche wurden grundsatzlich friih-
morgens nach  vorausgegangener Einnahme cines kleinen Frithstiicks ohne
weitere Vorbereitung am ganzlich unbekleideten Probanden begonnen. Der

Versuchsablauf gliederte sich in folgende Phasen:

Phase | — 30 Minuten Liegezeit im Vorraum;

Phase 2 — ansteigendes FuB3bad (38 bis 43°C) iiber 12 Minuten Dauer;

Phase 3 — 1. Saunagang. dessen Dauer nicht fest programmiert, sondern vom
subjektiven Wohlbefinden und vom Erreichen des vorgegebenen
Grenzwertes der Korperkerntemperatur von etwa 40°C hestimmt
wurde:

Phase 4 — Aufenthalt im Vorraum unter Ruhebedingungen bis zum Abklingen
der Temperatur- und Kreislaufverinderungen;

Phase 5 - 2. Naunagang mit sofort anschlieBendem Ganzkorpertauchbad (16
hix 18°C) fiir 2 Minuten;

Phasc 6 - SchluBaufenthalt im Vorraum fiir 30 Minuten und abschlieflendes
Reinigungsbad.



vox Arnixvg und Lirey sy, O,-Mehrsehritt-Sanna 351

Die fiir die Versuchsdurchfithrung zur Verfigung stehenden Rédume um-
faiten den in Abbildung | abgebildeten Saunaraum (16 m*). der allseitig
holzverkleidet war und durch cinen elektrisch betrichenen Ofen heheizt wurde.
Das Bereiten der Sauna galt als abgeschlossen. wenn sich in unmittelbaver Ndhe
der Decke cine Temperatur von etwa 100°C und in unmittelharer Nihe des
Fuibodens cine Temperatur von etwa 50°C eingestelt hatte (Raumhshe
2,5 m). woraus eine Temperaturzone zwischen 60 und 70°C in ciner Haohe von
etwa 80 cm itber Fullhoden resultierte (Aufenthaltszone des Probanden). Durch
dosierte Wasserverdunstung wurde eine relative Luftfenchrigkeit der Aufent-
haltszone zwischen 26 und 29%) cingestellt. Die Versuehsdurchlithrung in lie-
gender Korperhaltung wurde vor allem zur Vermeidung eines nennenswerten
Ravmtemperatur-Gradienten in der Aufenthaltszone und zur Schaffung cin-
heitlicher Basishedingungen fiiv dic MeBwertgewinnung gewihlt.

Abb. 1. Blick in die Sauna mit Probandenliege in der Temperaturzone Tg. mit intranasaler
Sonde zmr O,-Zufuhr sowie mit Meffkabel und Gegensprechanlage zu den Vorriumen

Der in Abbildung 2 abgebildete Vorraum (24 m?) war als Baderaum mit
allseitig gefliesten Winden einschlieflich Wanne, Dusche und Liege fiir den
Probanden eingerichtet. Die Temperatur in der Aufenthaltszone des Probanden
wurde zwischen 31 und 33°C, die relative Luftfeuchtigkeit zwischen 75 und
85Y%, gehalten. Die Regie des Versuchsablaufes und die Abnahme des groften
Teiles der MeBwerte des Probanden erfolgte von dem in Abbildung 3 photo-
graphierten MeBraum, der unter iiblichen klimatischen Bedingungen stand.
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Dax MeBprogramm ist in Tabelle 1 zusammengefa1. Es enthielt die Er-
fagsung von Klimadaten der beiden Versuchsraume und weiter die Registrie-
rung von Temperatur- und Kreislaufparametern cowie die Ermittlung von Blut-
daten des Probanden.

Erfallte Klimadaten in den Versuchsraumen waren:

I. Raumtemperaturen in verschicdenen Bercichen (Thermoclemente - Multi-
flexgalvanometer).

2. Luftdruck und  relative Lauftfeuce
vicueller Ablesumg) sowic
3. pO.der Raumluft inden Aufenthaltszonen (pO,-Meter MF 65. Metra Radebeul).

higkeit (Barometer. Hygrometer mit

Mit Ausnahme des Bhtdruckes (nach herkémmlicher Methode mit Man-
schette am Oberarm gemessen) wurden alle Klina-, Temperatur- und Kreislauf-
daten mittels elektronischer Wandler registriert! (s, Seite 354).

o

Abb. 2. Bliek in den Sauna Vorranm mit seinen Hillscinrichtungen zar Abwicklung des
MeBprogrammes
' Der Avbeitsgruppe Medizimische Elektronik unseres Ingtitutes (Leiter: Dic-Ing. (1 Bonvin),
imshesondere Herrmm Dipl.-1x doSteLzer und Heren Ing. (4 FORSTER, sei an dieser Stelle
fir die Wartung der Mefieinrichtungen gedankt.
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K,
Abh. 3. Blick in den O,-Mehrschritt-Sauna-Mefiraum mit Elektrokardiotachograph und den
teviiten zur Fernmessung von Temperaturen. Puls, pO,-Werten

Tabelle 1. MeBprogramm zor Studie ..O,-Mchrschritt-Sauna™

MeBohjekt Nr. Jestimmungsgrofie Kurz- MeBzeitpunkt
bezeishnung  min

Vorranm- Vi Temperatur im Vorraum Ty, t == 0 big 200
Klimadaten V2 Temperatur im Fuflbad Tg wahrend des Bades

V3 Temperatur im Tauchbad Top wihrend des Bacdes

V4 relative Luftfeuchtigkeit rel LIy 1 =0 big 200

V5 PO, der Inspirationsluft PO,y t == 0 big 200
Sauna- S Temperatur in Liegezone Ty, 1 = 0 hig 200
Klimadaten N2 Termperatur uber dem Boden  Tg, 1= is 200

N3 relative Luftfeuchtigkeit rel LI t =0 big 200

NS4 pO, der Inspirationsluflt pO, 1 = 0 his 200

NS
Prohand ! Korperkerntemperatur Ty t = —45 bis 200

2 Puls (peripher und KT(}) fp t = —435 bis 200

3 Blutdruck RR t = —30 bis 200

4 Atemfrequenz. fa t = —30 bis 200

b pO,-arterielles Blut pOsart t = —30 bis 100

§ Blutglnkosekonzentration CaLk(K) t = —30 bis 100

7 Leukozyten LEZ t = —30 bis 100

8 Himoglobin, Erythrozyten.  Hb. Ery. t = —30 bis 200

Himatokrit Hk
9 subjektives Befinden SB t = —30 bis 200
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1. Peripherer Puls mittels photoelektrischen Wandlers am Ohrléppchen (Puls-
meligerit Institut von Ardenne);

2. EKG und KTG in modifizierter 2. Extremititenableitung (Elektroden auf
der Axillarlinie in Hohe des 5. ICR und am linken Unterschenlkel; Elelktro-
kardiotachograph VEB MeBgeritewerk Zwonitz):

3. Atemfrequenz mittels Thermistor im Respirationsstrom  (Atemfrequenz.-
meBgerdt Institut von Ardenne);

4. l\mpeltempc atur durch sublinguale Position cines Thermofiihlers im hin-
teren Teil der Mundhohle (TemperaturineBgerit Institut von Arvdenne).

Samtliche MeBwertnehmer waren duorch cinen Stivnreif (Abb. 2) am Kopf
des Probanden fixicrt und tiber ecinen frei beweglichen Kabelbaum mit den
Anzeigeinstrumenten verbunden, die sich auBerhalb der beiden Versuchsriume
befanden (Abb. 3). Alle MeBwerte der Rauam- und Probandenparameter wurden
mit Ausnahme der Phase | (alle 10 min) in Abstinden von 3 min gewonnen
Blutentnahmen aus dem mit Finalgon® artevialisierten Ohrlappehen erfolgten
vor der Phase | und gegen Ende jeder einzelnen Phase (ohne Phase 2). Sie um-
taten die Bestimmung von pO, (pO,-Meter MIF 65 Metra Radebeul mit Mikro-
mefkammer, Temperaturkorrektur nach SeveriNanaus |9]). Glukose (Glukose-
oxydase/Peroxydase/o-Dianisidin n. [ 10]), Himoglobin. Erythrozyten. Himato-
krit und Leukozyten (stand. Arbeitsvorschriften DAB 7).

Wihrend des gesamten Versuchsablaufes stand der Patient unter unmittel-
barer drztlicher Kontrolle, so dal3 weitere subjektive und objektive Benrtei-
lungen von allgemeinem Verhalten und Reaktionsvermagen des Organismug
moglich waren.

Zur Erprobung des O,-Mehrschritt-Therapic-Effektes unter Sauna-
bedingungen erfolgte die V\H(,dorlmlnnu des Versuches unter sonst gleichen Be-
dingungen. Der Plol;)(md crhiclt dazu 60 Minuten vor Beginn der Phase |
75 mg Dipyridamol (Curantyl®, VEB Arzncimittelwerk  Dresden). 30 my
Thiaminhydrochlorid (Vitamin B,. VEB Jenapharm) und | g Askorbinsiure
(Ascorvit®, VEB Jenapharm)! per os und mit Beginn der Phase 1 iiher die ge-
samte Versuchsdauer ein Luft-O,-Gemisch mit einem Anteil von 409, O, in
einer Menge von 3 his 5 1/min (nasale Applikation).

3. Blutdruckamplitude und Hb-O,-Beladung des Blutes
als relative MaBzahlen fiir die Gewebe-0,-Versorgung

Wenn die Hauptwirkung des optimal gestalteten Saunaprozesses in der zeit-
weiligen Steigerung der O,-Versorgung deq Gewebes gesehen wird, dann ist es
fir die experimentelle Arbeit dieser Problematik wichtig, tber wegweisende
MaBzahlen zu verfiigen. Aus unserem Sauna-Mefprogramm erlauben die Be-
stimmungsgréfien Blutdruck und arterieller O,-Partialdruck die Ableitung von
relativen MaBzahlen fir die Gewebe-O,-Versorgung.

Als erste relative MaBizahl darf die Blutdruckamplitude angesehen werden.
Diese Annahme ist berechtigt, obwohl die Blutdruckamplitude eine Resultante
aus dem Zusammenspiel verschiedener Faktoren (Herzleistung, peripherer
Widerstand, Blutviskositit) darstellt, weil beim SaunaprozeB bekanntlich der

periphere Widerstand vermindert wird [2]. Tatsdchlich finden auch wir bei den

! Eine verbesserte Kombination ist als O,-Mehrschritt-Kapsel beim VEB Jenapharm in
Vorbereitung.
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meisten durchgefithrten Messungen unmittelbar nach Beginn der Hyper-
thermiephase ein Absinken des diastolirxchen Blutdruckes infolge Abnahme des
peripheren  Kreislaufwiderstandes (Weitstellungen in der peripheren Strom-
hahn und Eréfinung arteriovendser KuwrzschluBverbindungen). Wenn  trotz
Abnahme dex peripheren Widerstandes in der Hyvperthermicphase eine signi-
fikante VergroBerung der Blutdruckamplitade beobaehtet wird, o stellt diese
Zunahme cinen unteren MaBzahl-Grenzwert [ die eintretende Verbesserung
der integralen Durchblutung aller Gewebe des Organismus dar. In Wirklichkeit
mul} die eintretende Verbesserung infolge der Abnalhime des peripheren Kreis-
laufwiderstandes noch grofler scin, als wich dies in dem Anwachsen der Blut-
druckamplitude widerspiegelt. Wegen der Sehwierigkeit einer melitechnischen
Miterfassung des peripheren \\1(Imsmn<l<> wollen wir ung im folgenden damit
begniigen. die Blutdruckamplitude als relative MaBizahl fie die Gewebe-O,-
Versorgung zu verwenden. die nach vorstehenden Betrachtungen aaf keinen
Fall ein zu gimstiges Bild lelert.

Als zweite relative MaBzahl ist dic eintretende Anderung der HH-0,-
Beladung des Blates in Sdattig.9, im Verhdltnis zur arterio-
vendsgen Differenz der HH-O,-Beladung in Sattig.Y, anzusehen
(siche hievzu | 6. Seite 766 und 768]). Fiir die arteriovensse Differenz legen wir
als mittleren Wert der Hyperthermiephase fiir Probanden im mittleren Lebens-
alter AHDO, = 30 Sittig. %, und von 35 Sittig.%, fiir Probanden im Alter
von 70 Jahren den spiteren Abschitzungen zugrunde. Diese relative MaBzahl,
die. wie in den genannten Beispielen gezeigt, aus dem gemessenen arteriellen
pO,-Wert und aux der gemessenen mittleren Iorperkerntemperatur abzuleiten
ist, charakterisiert die O,-Transportleistung des Blutes zum Gewebe
(Temperaturkorrektur der pO,-Werte und  Erreichung  der HD-O,-Werte
nach [9]).

4. MeBergehnisse hei Besuch einer normalen Nanna

Der zeitliche Verlanf der wichtigsten Bestimmungsgrofien
wihrend desx Besuches e¢iner normalen Sauna ist fiir 3 unserer 7 Pro-
banden in den Abbildungen 4. 5 und 6 links cingetragen. Unter den tibrigen
BestimmungsgroBen der Tabelle I waren nur noch bei der Leukozytenzahl
wesentliche .\(‘h\vml\ungcn withrend des Saunabesuches zu heobachten. Die
crhaltenen LenlmnWenmhlon gsind in der Darstellung Abbildung 7 zusammen-
gefaBt. In Ubereinstimmung mit der alten Erfahlung dafl in du Sauna die
korpereigene Abhwehr stimuliert wird, ist aus der Darstellung im Mittel eine
leichte Zunahme der Leukozytenzahl nach der Hyperthermic-
phase zu erkennen. Zum Gesetz und zum Mechanismus der unspezifischen kor-
pereigenen Abwehr durch die lysosomenreichen (unter ihren aeroben Existenz-
bedingungen im Gewebe stark girenden und zusitzlich lokal abersduernden)
polymorphkernigen Leukozyten, siche M. voN ARDENNE, Gegenwirtige Vorstel-
lungen zum Zusammenhang zwischen der Manifestierung der Krebserkrankung
und der becinflulbaren Hohc der korpereigenen Krebsa bwohn schwelle des Orga-
nismus, in: Naturwiss. Rundschau 24 (1971) 520 (Nr. [16).

Die MeBwerte der Blutdruckamplitude und Hl) 0,-Sittig. %, wihrend des
Besuches der normalen Sauna sind in der Tabelle 11 links fiir 7 Probanden cin-
getragen. Aus einer weiteren vertikalen Spalte ergibt sich der gefundene Zahlen-
wert fiir dic Zunahme der Blutdruckamplitnde |\Olm lﬂ)or‘muw von 37°C- zur
40°C-Hyperthermiephase. Fiir die Zunahme der 13|llt(llU(,|\«lln])|lf'll(l(, resultiert
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A. Normale Sauna B. O,-Mehrschritt-Sauna
_1.Sauna 2.5aung. 1. Sauna _2.Sauna_
103mm?
T T T X,
1 |_Proband we 2] AN -
// \\ 5)// Normal :
10 o’./ % |
9 f e 9 /
#x\ s /
8 % 7T ~ 8 3
/i N\
7 - 7 - 7 N
¥ | % <
VAN 6 TN
)
_5 —U/ Y 7/ 5 < y ~o
ez | | N7 N //
e Y e
2 2
7 P S | . i .- i P—
‘ ; | 1‘ ‘ | |
0 : 0

I | |
0 20 40 60 80 00 140 160 180 200min 0 20 40 60 80 100120 140 160 180 200 min
N t
Abb. 7. Dic Leukozytenzahl LEZ als Funktion der Zeit t wihrend des Besuches der
normalen Sauna (A) und der O,-Mehrschritt-Sanuna (B). Ergebnis: Leichte Zunahme LIEZ
durch Sauna-Besuch in den Fillen A und B

Tabelle 11, Zusammenstellung  von  MeBlergebnissen an Probanden  verschiedenen  Alters
zur Binschiitzung des durch die O,-Mehrschritt-Sauna erzielten Fortschrittes
gegenithor dor normalen Sauna

Nr. Proband A. Normale Sauna
Aler Geschleeht Korpernasse Blutdritekamplitude Hb-0,-Sattigung
lahre) ky) bei firreichen T &~ 40°C withrend Sauna
(Torr; (Sédttigung in %)

. Sanna 42
{ 34 3 68 2, Sauna 48 94
Mittelwert: 45
1. Sauna 40
73 2, Sauna 48 89
Mittelwert: 44
L. Sauna 48
3 50 3 G4 2, Sauna 44 93,0
Mittelwert: 46
1. Sauna 86
2. Sauna 80 92,
Mittelwert: 83
1. Sauna 100
5 23 3 97 2. Sauna 70 91,4
Mittelwert: 85
[. Sauna 108
6 33 3 63 2. Sauna 110 90
Mittelwert: 109
L. Sauna 80
7 68(1) 8 64 2, Sauna 62 82(1)
Mittelwert: 71

2 30

Ou

=
159
Ca
[or)
<t
b3

o]

Mittelwert 64 90
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Tabelle 1. Fovtsetzung

Nr.  Proband B. Oy-Mebrschritt-Sauna
Alter Ge- Korper- Blutdruckamypli- TIh- 0.-Sithigung APT-Goewinn durch
(Jahre) schlecht  masse tide Dei Breeichen  wihrend Sauna O,-Utilisation
kg Tg~40°C Sittigung in %0 (verbesserte Pharmaka)
{"L'orr)
L. Sauna 64 Zunahme der
| 34 %) 63 2. Sauna 72 100 ATP-Konzentration
Mittelwert: 68 z.B. im Gcehirn?
I. Sauna 6() Zunahme der
2 30 3 73 2. Sauna H4 97.0 ATP-Konzentration
Mittelwert: 57 7. B. im Gehirn
[. Sauna 65 Zunahme der
3 50 3 64 2. Sauna 59 94,8 A'TP-Konzentration
Mittelwert: 62 z. B. im Gehirn
l. Szumfb
4 26 3 65 2. Sauna
Mittelwert:
1. S;umu IR Zunahme der
D 2 3 97 2. Sauna 106 9.3 ATP-Konzentration
Mittehwert: 108 z.B. im Gehirn
[. Sauna (14 Zunahme der
[ 33 3 63 2, Sauna 92 98,0 A'T'P-Konzentration
Mittelwert: 103 % B. im Gehien
1. Sauna 68 Zunahme der
7 63(1) 3 64 2. Sauna 80 99,6 ATP-IConzentration
Mittelwert: 74 z. B. im Gehirn
S

Mittchvert

79 0y

Nr.  Proband

CGewinnfakboren B/A

Alter Ge- Korper- Blutdruck- Hb-0,-Sibttigung 0,-Utilisation ¢, -G, -G
tJahre schlecht masse amplitude Entladungs- Pharmaka®
kg G, Gewicht! Gy
a,
2, 4 » [ . 6% im Gehirn o0
| 34 3 68 il 1.5 [+ 09 = 1.2 ~ 15 ~ 2,06
o . —_ 57 . 89 _ = N
) 30 3 73 To=13 14 {-0-//; w127 = 115 ~ 1.90
62 . 6,2% . _
3 50 3 G4 TR e A PR W B = 1,90
4 26 3 65
! 108 7.9% o
5 DB 2 ¢ — == [,27 | =L 12 ~ 5 ~ .
523 3 97 5 =0 7l S SR N ~ 1,84
. 20,
6 83 g 63 095 1+ f’o-o// 127 = L5 ~ 1.39
gy (]
- = 10,
7 63(! 3 G4 ™o L Y I T ~ 1.80
M 3 o= 04 T = 5 215 ¢
8
Mittelwert 1,24 1,27 ~ 1.15 =~ [,80

! Siehe Arbeit Nr. 89, Abb. 1

# Siche Arbeit Nv. 95, Tabelle L



ein Mittelwert von 1,70. Aus einer weiteren vertikalen Spalte ergibt sich die
gefundene Abnahme der O,-Transportleistung des Blutes beim Ubergang von
37°C- zur 40 °C-Hyperthermiephase. Es resultiert als Mittelwert eine Abnahme
auf den Wert 0,89. Durch Produktbildung der beiden relativen MaBzahlen ex-
gibt sich fiir die normale Sauna ein gemittelter O,-Versorgungs-
gewinn in der 40°C-Hyperthermiephase von Gg = 1,51

Im Sinne unserer Zielsetzung war durch weitere Messungen zu kliren, in
welchem Grade der O,-Versorgungsgewinn der normalen Sauna Gg durch die

vON ARDENNE und Lirrsany, O,-Melhrschritt-Sauna

0,-Mehrschritt-Methodik vergroBert werden kann.

Tabelle 1T1. Programmierung der O,-Mehrschritt-Sauna

361

Nr.

MaBnahme

Bezeichnung

Dosierung
(far 75 kg Korper-
gewicht)

zeitliche
Programmierung

Literatur!

(Bemerkungen)

! Die angegebenen Zahlen entsprechen den Nummern der Arbeiten in der 2. Auflage
von M. voN AwrprNNi: Theoretische und experimentelle CGrundlagen der ICrebs-Mchr-

0,-Utilisation
térdernde Pharmalka
Vitamin B, oral
Vitamin C oral

Dipyridamol oral
(Curantyl, Persantin)

pO,-Erhéhung der
Inspirationsluft
0O,-Inhalation

FuB- (und Arm-)bad

I, - <
[. Saunagang

Ganzkérper-
Tauchbad

Abklingphase

Wiederholung

von Nummier 4 bis 6
(2. Saunagang)

evtl. weitere
Wiederholung

von Nummer 4 bis 6
(3. Saunagang)

D = 30—60 mg
D=1g
D =75—150 myg

auf 320 Torr (bzw.
400 Torr bei ilteren
Menschen)
Luft-0,-Gemisch
409, O,4-Anteil

3 bis 51 min~*

T ansteigend

von 38 bis 43°C

bis zur lirreichung
ciner Korperkern-
temperatur von

T =>40°C < 41¢C

T == 16 bis 20°C
~ 2 min

sog. klimatische
Behaglichkeits-
bedingungen

gleiche Dosierung

gleiche Dosicrung

Zeitpunkt
b == —060 min
evtl, = —30 min

[Nr. 89, 95,
109]

von t == —60—30 min | Nr. 89, Y5,

bis Beginn Nr. 5
(Tauchbad) bzw.
Ende Nr. 8

von t == 0 bis 10 min

von 6 == 10 bis x min
(x> 15 <30 min
bei Temperatur

der Aufenthaltszone
zwischen 60

und 75°C)
Zeitpunkt
t=x-+2min

von t = x 4+ 2 min
bis x 4 2 4 y min
(y = 15 bis 30 min)
von t = x -~ 2

+ ymin bis ...

entsprechend

schritt-Therapie. Verlag Volk und Gesundheit, Berlin 1970,
23 Physiotherapie, Heft 5/1972

1097

(kérperliche
Ruhe)
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Messung der Blutdruckamplitude und der Hb-0,-Sittigungs-| Blutdruckamplitu- Hb-szBeladqu OgVersor-
| % wahrend des Besuches einer normalen Sauna bei ver- dein Torr in Sgttigungs-%s _|gungs-Ge-
schiedenen Probanden 37°C| 40°clrgerama] 37oc| 4oeclinderurglwinn Gs
1.Sauna 2Sauna
Hb-05-Beladung =
B | %% (97%)1 (94%)) 1.50ung: 1Sauna;
/nSamgungsgé/ | | | °| 33 | 23 97 |94
Torr | | | 94-97=
100 ! 2.Sauna: 2.5quna: |” 23
T | | | [ ECH 97 | 9
5ok ! | | | Mi ttelwert: Mittelwert: 5
rR,29 ! 3343 |&=130[ 97 | 9 |100-3=(130-09=
PLE 3700 37 Y m
0 Ti40 160 7ao min
1.Sauno 2Sauna
Hb-0,Beladung  Fee==si |
in Sattiqgungs~%: 1 89%| 91% 1(89%). 1.5quna : 1.5auna:
o %l Lo 35 40 51189 |gg.0r-
100 | | | | 2.Sauna: 2.Sauna: -2
Lo L 5[50 91 |89
50 bl ! Jorc | Mittelwert: Mittelwert:
RR, 40°C 572 40 [45 |8-114| 97 [ 89 |100-Z5|114-094=
s 7 ' 034 107
0 20 40 60 " ""8& 100 120min
Saunao 2.5auna
HbSO Belodung H 937% 1936 1% ouna 1Souna:
ttigungs-%: 1936% 7% 1936 (% . : - :
’”7 IUnGS S | 4 ° : : 22 | 50 94 | 936 |936-
o,’go | ' - 2.Sauna: 2.Souna: 93‘_8335
T P! | 40 46 937]936 |
| . .
Mittelwert:|48 _ Mittelwert. 025
50 40°C _: %40% = =117 100-924117- 099~
RPampl 37]/% 37,:C 47 | 48 9365|936 _099 116
0 W e T 00 720" 140 min
' Souna
Hb-0,- Beladung readita’
in Saitigungs-%: 1914% 9%6% |936% 1. Souna: 1.Sauna: ]
96% | | L 45 90 96 914 (914-96
T,%ror | | | 2. Soung: 2Squno:| =46
| 40°C : 40| 45 | 8¢ 96 1936
I Mittelwert:|87 _ Mittelwert: 46
50 % 87193 100- 421193085~
45 |87 [ 30
RR ympi, 3Z/°C 37°C 7 96 | 925 085 163
0= 40 60 T~ 00 120 140 min.
1.50uno, 25Sauna
St | 896% | 93,5%| 93% | L.5gung: LSauno :
in attigungs 1, | 69 DI Lo 45 [ 100 935898 |914-935
T%(’; l 40°C | 2.Souna: 2Squna:| =%
T : | b B0 935] 93
37°C Mittelwert: |85 _ Mittelwert: 21
50 72°169 - |100-55 189093+
RRampi 37//0(; / 45 | 85 935914 ) 175
00" %0 w0 60 T 720 140 160 min
1.Souna 2.5aqung
Hb-0,~Beladung o . e 15 . 1S .
in Saftigungs- 3.1 910%]| 930% 890% | auna: aung:
Torr 950% | l 2 | 108 95 91 90-94-
00 ] 40°C I 40°C| 2.Sauna: 2 Sauna:
T | | .40 [110 93 [69
50 / Mitle wert| 2. o6 |MAtewert ing- 5 | 26-086-
AR, b 37C 37C : -086 221
000 G0 """ 720 140 160 min
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Messung der Blutdruckamphtude und der Hb-0,-Sittigungs- amﬁ!zﬁg‘;uﬁk}o” ’,-’nb;g{’{gz’:::")g Oy Versor-
Nr, 9% wihrend des Besuches einer normalen Sauna bei ver- - ——=—| gungs
schiedenen Probanden 37“C'40°C 23',1357'03; c |f‘;|%e7l;g(/ winn G g
i 4 / 4
1Sauna 2 Sauna ' l
Hb-0,-Beladung 5 1 Sauno:
in Sattigungs-% - | 62% | 86,6%) 62%! s S
90% | | | | 40 | 82 90 | 82 82__82;‘
| | I 2.Sauna 2Souna:| ~ %
7 : 40°C b/ wec | 42|76 866 62
Mittelwert: 7_9=192 Mittelwert 100-82 [192-082=
77 //1‘ 7 / 41 179 |4 86362 | % 157
/ A _ _ _ i 1/ ) ’
20 40 60 100 120 740 min
t ————
Mittelwert:| 1,70 0,89 157
0, -Versorgungsgewinn : Normale Sauna  51% Gs -G, Gy-Gy = 151-180=210

0,~Mehrschritt-Sauna  170%

Abb. 8. Wirkung der normalen Sauna

5. MeBergebnisse hei Besuch der O,-Mchrschritt-Sauna

Der zcitliche Verlauf der wichtigsten Bestimmungsgrollen
wihrend des Besuches der O,-Mehvschritt-Sauna ist fiir die gleichen
3 Probanden und fiir gleiche Anfangsbe(lmglmg,cn (Tageszeit, Nahrungsauf-
nahme usw.) auf der rechten Seite der Abbildungen 4, 5 und 6 eingetragen.
Schon cin flichtiger Blick auf die Gegeniiberstellung zeigt, dall die O,-Mehr-
schritt-Methodik zu einer Verstirkung der Blutdruckamplitudenzunahme wih-
rend der Hyperthermiephase und zu einer bedceutenden Steigerung der: HD-0O,-
Beladung des Blutes fithrt. Eine Auswertung des Verlaufes dicser beiden GroBen
wihrend des Besuches der O, Meluschum Sauna fir 6 Probanden bringt die
Tabelle 111.

Diskussion

Der Gewinnfaktor Gy, zur Gewebe-O,-Versorgung beim Ubergang von der
normalen Sauna zur O,-Mchrschritt- buum ergibt sich aus dem Produkbwert
G, Gy - Gy

Der Gewinnfaktor G, beritcksichtigt dic durch O,-Mchrschriti-Methodik
vergroflerte Zunahme dev Blutdr Llcl\(Llll})|lLII(l.(‘ bei Erreichen der Kérperkern-
temperatur Ty =~ 40°C. Er berechnet sich daher cinfach aus dem Verhaltnis
der mit Erreichen von 40°C gemessenen Blutdruckamplituden bei O,-Mche-
schritt-Sauna und normaler Sauna. Der Mittelwert betrug nach unscren Mes-
sungen G = 1,24,

Der Gewinntaktor G, berticksichtigt dic Zunahme der Hb-O,-Nittig. -
Zahl, welche durch Erhohung des pO, der Inspirationsluft cintritt. Zu sciner
Berechnung wird diese Zunahme, wie schon oben erwihnt, in Relation gesetzt
zur arteriovendsen Differenz in Hohe von 30 bzw. 359, Hb-O,-Beladung. Der
Mittelwert betrug nach unseren Messungen G, = 1.27.

Der Gewinnfaktor G; bericksichtigt dic Erhéhung der O,-Utilisation in
den Geweben des Organismus durch Gabe der O,-aktiven Pharmaka. Da zu
dieser Grofle keine auf den Gesamtorganismus sich beziehende Messungen von
uns durchgefiithrt worden sind, miissen wir uns bei ihr mit einer rohen Schatzung
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begniigen. Unter der Annahme, daB der durch O,-aktive Pharmaka erzielte
0,-Versorgungsgewinn in den Geweben des Korpers etwa jener (bei Verdopp-
lung des pO, der Inspirationsluft und gleicher Pharmakondosierung) gemessenen
Zunahme der Konzentration energiercicher Phosphate im Rattengehirn [G,
Nr. 95] [ 11] entspricht, ergibt sich Gy = 1,15.

Als Mittelwert des Gewinnfaktors Gy, fir den durch die O,-
Mehvschritt-Sauna gegeniiber der Normal-Sauna crzielten Fort-
schritt ergibt sich der Zahlenwert =~ 1,80. Bemerkenswert ist dic
relativ geringe Streuung des resultierenden Gewinnfaktors bei den verschie-
denen Probanden.

Betriagt im  Durchschnitt der O,-Versorgungsgewinn der
Gewebe bei Erreichen von 40°C in der normalen Sauna 509,
(Gs = 1,5), so steigert sich dieser Gewinn unter Zugrunde-
legung unserer Messungen und Einschrinkungen auf 1709
(G‘\ G‘“/\ lc.) 16 2/)

Der durch das O,-Mehvschritt-Prinzip erschlossene Sauna-Fortschritt be-
1'(~chtigt nach vorstehender Untersuchung zu grofien Hotfnungen. Hier stehen
wir vor einem fruchtbaren Felde l(unftlget medizinischer I‘orschung Vor allem
gilt es zu erkunden, ob durch periodische Nutzung der O,-Mechrschritt-Sauna
die 02 Mangelkmnkheiten und prikanzerdsen Zusténde des hoheren Lebens-
z.B. 6, Anhang A 31.5] zuriickgedringt werden konnen.

7. Vorschlag fir die Programmierung der O,-Mehrschritt-Sauna

Die bei unseren Messungen angewendeten Programmierungen des Sauna-
prozesses sind in den Darstellungen der Abbildungen 4, 5 und 6 oben mit an-
gegeben. Im Rahmen der Untersuchung erschien es nlcht zweckmallig, den
GesamtprozeB moglichst kurz zu 11&1ten. Eine vollig andere Lage Desteht fiir
die praktische Nutzung der Sauna. In der Hoffnung hochbelasteten Bergarbei-
tern dadurch neue Hilfe fir ihre Gesunderhaltung zu erschlieen, wurde die Er-
richtung einer Grof-Sauna nach dem O,- Mehrschrltt Prinzip bei dem
VEB Kahkom binat ,,Werra‘ eingeleitct (Sozialistische Arbeitsgemeinschaft
Forschungsinstitut M. von Ardenne Dresden — VEB Medizintechnik Leipzig —
VEB Kalikombinat ,,Werra‘. Deshalb sei abschlieBend ein Vorschlagfiiv dic

zeitsparende Programmierung der O,-Mehrschritt-Sauna durch dic

Tabelle T1T unterbreitet. Fir die 111d1v1(1u(*ll(, Zufithrung der Inspirationsluft mit
erhohtem pO,-Wert in der Sauna wurde gemeinsam mlt dem VEB Kombinat
Medizin- und Labortechnik Leipzig ein wa-rmcbcbtandlgeb O,-Verteilungssystem
entwickelt, bei dem die Stufe der pO,-Erhéhung vom Saunabesucher selbst ein-
gestellt werden kann und bei dem die Zufiihrung des O,-Luftgemisches iiber eine
optimierte, von einem Brillengestell getragenen Diise verlustarm erfolgt. Einzel-
clemente pro Saunabesucher sind seitlich aneinanderzufiigen, um das System an
die Besucherzahl anzupassen. Die serienmiBlige Herstellung ist unter der Be-
zeichnung ,,oxythera eingeleitet.

Dic Durchfithrung dieser Arbeit erfolgte im Auftrag und mit Unterstiitzung
des Ministeriums fir Gesundheitswesen der DDR, Berlin, im
Rahmen des IKomplexthemas O,-Mehrschritt-Methoden (Thementriger: For-
schungsinstitut Manfred von Ardennc).

Unseren Mitarbeiterinnen Frl. P. Gourer, Frl. K. NAirger und Frl. K. Vor.-
kKEL danken wir fiir ihre Hilfe bei der experimentellen Arbeit.
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Zusammenfassung

An 7 ménnlichen Probanden verschiedenen Lebensalters wurde das Ver-
halten einiger Kreislaufparameter und Blutdaten unter Sauna-Bedingungen
untersucht. Im Vordergrund der Vervinderungen, die eine wihrend kurzer
Aufenthaltszeit in der Sanna erzielte Erhohung der Korperkerntemperatur
auf etwa 40°C begleiten, steht neben einer Steigerung der Herzfrequenz
eine starke Zunahme der Blutdruckamplitude (sofort einsetzendes Absinken
des diastolischen, bei spiaterem Ansteigen des systolischen Blutdruckes) und
ein Abfall der HD-O,-Beladung des arteriellen Blutes. Die Anwendung der
0,-Mehrschritt-Sauna (Ethohung des pO, der Inspirationsluft withrend des
Sauna‘pmmsseﬁ und vorherige Verabreichung O,-utilisationsfordernder Phar-
maka) lift eine deutliche Steigerung des G(,wmnfaktom der Sauna erkennen
und wird daher der systematischen klinischen Erprobung in Prophylaxe
und Therapie verschiedenster pramorbider Zustinde (insbesondere O,-
Mangelkrankheiten und prikanzersse Zustinde des hoheren ILebensalters)
empfohlen.
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