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Elektrochemische, elektrobiochemische und elektrophysikalische
Grundlagen hormonahnlicher Wirkungen von
Hochtonfrequenz-Stromen

Grundsiitzliche Vorbemerkungen: Hormone - Definition und allgemeine Eigenschaften

nn

Der Begriff "Hormon" ist abgeleitet von einem griechischen Verb, das "anregen", "antreiben",
"erregen" bedeutet.

Hormone sind Botenstoffe, welche die Aktivitdten verschiedener Zellen in vielzelligen Organ-
ismen koordinieren.

Hormone sind Stoffe, die von spezifischen Geweben bzw. Organen (Hormondriisen) syn-
thetisiert werden.

Hormone werden von ihrem Bildungsort mit dem Blut an ihren Wirkungsort transportiert.

Hormone dndern in spezifischer Weise die Aktivititen bestimmter Gewebe, die auf sie an-
sprechen.

Es gibt zahlreiche chemisch unterschiedliche Hormone. Entsprechend ihrem chemischen Auf-
bau lassen sie sich in Gruppen einteilen. Es ergeben sich zwei Hauptgruppen, wenn die Los-
lichkeit - in Wasser einerseits und in Lipiden (Fetten, Olen, Wachsen und #hnlichen fett-ihn-
lichen Substanzen) andererseits - als Einteilungskriterium dient:

1. In Wasser I6sliche und in Lipiden unldsliche Hormone bezeichnet man als "hydrophi-
le", "lipophobe" Hormone.

2. In Lipiden losliche und in Wasser unldsliche Hormone bezeichnet man als
"lipophile", "hydrophobe" Hormone

Alle Hormone sind primér extrazellulire Botenstoffe, die hydrophilen ausschlieBlich, die
lipophilen zusétzlich sekunddr auch intrazellulire Botenstoffe, da sie durch die lipophilen
Zellmembranen diffundieren konnen.

Konformation und Konformationsinderung

Hydrophile Hormone docken an bestimmten Stellen, "spezifischen Rezeptormolekiilen" der
AuBenfliche der Zellmembran an und reagieren mit diesen membranstindigen Rezeptor-
Molekiilen, genauer gesagt: Sie veranlassen sie zu einer sogenannten 'Konformationsin-
derung".

Als Konformation bezeichnet man in der Chemie die rdumliche Lagerung der Atome in
einem Molekiil, zum Beispiel die gerade anzutreffende genaue Form eines Proteins oder eines



anderen Makromolekiils im dreidimensionalen Raum, die sich allerdings, wie gesagt, &ndern
kann..

Eine Konformationsdnderung eines in einer Zellmembran als Rezeptor dienenden Molekiils
wird zu einem durch die Zellmembran ins Innere der Zelle iibertragenen Signal: Dieses Signal
gibt den Anstof3 zur Verdnderung der Konzentration mindestens eines spezifischen intrazel-
luldren Botenstoffes.

Die Konformationsinderung als Schliissel zum Verstindnis hormonihnlicher
Stromwirkungen

In der Konformationsinderung liegt auch der Schliissel fiir das Verstdndnis der Ahnlichkeit
von Wirkungen hydrophiler Hormone und von besonders interessanten Wirkungen be-
stimmter Strdme auf die Bildung intrazelluliarer Botenstoffe.

Konformationsénderungen kénnen nédmlich offenbar nicht nur durch Hormone sondern auch durch bestimmte
elektrische Beeinflussungen erreicht werden, denn auch mit elektrischen Kréften, z. B. elektrischen Wech-
selfeldern des Hochton- und Ultraton-Bereiches lieBen sich in Zellkulturen Anderungen der intrazelluliren
cAMP-Konzentrationen bewirken.

Nach allgemeinen elektrophysikalischen bzw. elektrochemischen Gesetzen ist die Wahrscheinlichkeit von
wiederholten und damit effektiveren Auslosungen von Konformationsdnderungen eines Molekiils am grofiten,
wenn die auslosende Frequenz des elektrischen Wechselfeldes und die Eigenfrequenz des angeregten Molekiils
genau iibereinstimmen oder in einem harmonisc hen, am besten in einem "Oktaven-Verhéltnis", d. h. in einem
durch Zweierpotenzen ausdriickbaren Verhiltnis, stehen, so daB es zu Resonanzphinomenen kommt.. Aus
diesem Grunde wurden die Hochton-Therapie-Gerédte mit Hochton-Frequenz-Scan-Einrichtungen ausgestattet,
die in feiner (Viertelton-)Abstufung pro Oktave 24 Tonschritte anbieten, um in ausreichender Frequenzdichte
resonanzauslosende Tone zu erzeugen. Die ersten, therapeutisch schon sehr erfolgreichen Generationen der
Hochton-Therapie-Gerite deckten dabei 1 2 Oktaven ab, die weiterentwickelten neueren, leistungsfdahigeren
Hochton-"Power”-Therapie-Gerite 3 Oktaven, also doppelt so viel.

Intrazellulire Botenstoffe

Spezifische intrazelluldre Botenstoffe werden zur Unterscheidung von den im extrazelluldren
Raum anzutreffenden "primiren" Botenstoffen, den (hydrophilen) Hormonen, auch als
"sekundére" Botenstoffe (engl. "second messengers’) bezeichnet.

Die wichtigsten der bisher bekannten intrazelluldren "zweiten" Botenstoffe sind

cAMP, cyclisches Adenosin-Mono-Phosphat,
Ca'™, Calcium-Ionen,

Inositoltriphophat,

Diacylglycerol

=

Beispiele fiir hydrophile Hormone,
die intrazelluliire cAMP-Konzentrationsinderungen bewirken:

Adrenalin

Noradrenalin

Calcitonin

Parathormon

FSH, Follikelstimulierndes Hormon
LH, Luteinisierungshormon
Corticotropin
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Hormonwirkungen im Bereich der Atemwege,
die liber sogenannte [3-Rezeptoren vermittelt werden

Hormonwirkungen im Bereich der Atemwege sind pharmakotherapeutisch und wegen ihrer
Nachahmbarkeit durch Stréme auch elektrotherapeutisch von besonderer Bedeutung. Die
therapeutisch wichtigsten werden iiber sogenannte [3-Rezeptoren ins Innere der Zelle vemit-
telt. Diese [3-Rezeptoren reagieren physiologischerweise mit den natiirlichen, vom Nebennie-
renmark ins Blut abgegebenen Hormonen Adrenalin und Noradrenalin; letzteres ist auch ein
wichtiger Ubertrigerstoff des Nervensystems, speziell der postganglioniren sympathischen
Nervenfasern, die zum vegetativen Nervensystem gehoren. Diese [3-Rezeptoren reagieren aber
auch mit sogenannten [3-Mimetika, synthetischen Substanzen, die chemisch dhnlich wie die
natiirlichen Hormone strukturiert sind und pharmakologisch dhnlich wie diese wirken. [3-
Mimetika als spezifische pharmakologische Hormon-Imitatoren werden in der Medizin haupt-
sachlich zur Behandlung des allergischen und/oder durch psychische Faktoren ausgeldsten
Bronchialasthmas sowie verwandter obstruktiver Aemwegserkrankungen, wie z. B. asthmoi-
der Bronchitis, eingesetzt.

Fiir das Verstiandnis dhnlicher Wirkungen von [3-Mimetika und von bestimmten Stromen auf
elektrobiochemischer Ebene, die zu vergleichbaren Therapie-Erfolgen, z. T. sogar mit deut-
lichen Vorteilen fiir die elektrische Hormon-Imitation fiihren, sind zusétzliche Wirkungs-
bzw. Indikationsbereiche der B-Mimetika aufschluBreich, auf die wir spiter nochmals zuriick-
kommen:

1. Lokale Juckreizlinderung

2. Vermehrung von Muskelproteinen, speziell von kontraktiler Substanz, durch Ver-
schie-bung des Gleichgewichtes zwischen kata- und anabolem Muskelproteinstof-
fwechsel zugunsten des letzteren, speziell
a) in der landwirtschaftlichen Fleischproduktion (in Europa nicht erlaubt)
b) in der Sportmedizin (illegal)
¢) in der Onkologie zur Hemmung des Muskelabbaus bei beginnender tumorbedingter

Kachexie

3. Verminderung des Fettansatzes zugunsten des Aufbaus von Muskelmasse (des
"Fleischansatzes") durch offenbar zusitzliche Aktivierung der [-Rezeptoren der
Fettgewebszellen, die liber cAMP eine Aktivierung der intrazelluldren Lipase und
damit eine Forderung der Lipolyse bewirken. (Die Hemmung der Lipolyse als Neben-
wirkung der [-Blocker ist in Pharmakologie und innerer Medizin lange bekannt.)

Die [B-Blocker, therapeutisch bei arterieller Hypertonie, manchen Formen von Herzrhyth-
musstorungen, zur Migraneprophylaxe, bei essentiellem Tremor und Angstsyndromen ver-
wendet, genieBen in der Offentlichkeit einen groBeren Bekanntheitgrad.  Uber rezeptor-
blockierende Wirkungen von Stromen gibt es unseres Wissens bisher keine Verdffentlichun-
gen. Da Anwender nach regelméfiger Applikation von Hochtonfrequenzstromen iiber eine
Tendenz zur Normalisierung erhohter Blutdruckwerte und {iber eine Abnahme der Haufigkeit
von Migrineattacken berichtet haben und die Anwendung dieser Therapie sich gerade auch
bei Angstsyndromen bewdhrt hat, ist eine ausgleichende, normalisierende Wirkung bei
Unausgeglichenheiten zwischen den Empfindlichkeiten bzw. Aktivititen verschiedener und
teilweise antagonistisch wirkender zellmembrangebundener Rezeptoren sehr wahrscheinlich,
eine Wirkung, die allerdings nicht mit einer rezeptorblockierenden Wirkung geichgesetzt wer-
den darf.



Tabelle ""B-Rezeptoren in den Atemwegen und ihre Funktionen"

B-Rezeptoren sind in den Atemwegen wie folgt verteilt und haben folgende Funktionen:

Zelltyp Wirkung
1. Glatte Muskulatur Relaxation
2. Mastzellen Hemmung der Mediator-(Histamin-)Freisetzung
3. Kleine Bronchialgefif3e Verminderung der Permeabilitét
4. Epithel Zunahme des Fliissigkeitstransportes
5. Submukdse Driisen Zunahme der Sekretion
6. Pneumocyten Typ I' Erhohung der Fliissigkeitsresorption
7. Pneumocyten Typ II 2 Synthese von Surfactant® und

Erhohung der Fliissigkeitsresorption

Hydrophobe, lipophile Hormone* kénnen im Gegensatz zu den hydrophilen, lipophilen Hormonen durch die
lipophilen Zellmembranen ihrer Zielzellen diffundieren und sich direkt intrazelluldr an Rezeptorproteine binden.
Durch die Bindung des Liganden wird der Rezeptor aktiviert, und die iiber das lipophile Hormon gesteuerte
Reaktionskette wird in Gang gesetzt. Die intrazelluldiren Hormonrezeptoren sind hinsichtlich ihrer chemischen
Struktur verwandt. Sie werden als die "GroBfamilie der Steroid-Hormon-Rezeptoren" bezeichnet.

Hormonihnliche oder hormonimitierende Wirkungen von Stromen

Unter "hormondhnlichen" oder "hormonimitierenden" Wirkungen versteht man Stromwirkun-
gen, die iiber direkte Einfliisse auf die Zellmembranen (von auBlen!), wie dies auch bei den
hydrophilen Hormonen der Fall ist, "indirekt" im Inneren der Zellen zu Verdnderungen der
Konzentrationen intrazelluldrer Botenstoffe fithren.

Bislang gibt es lediglich experimentelle Hinweise auf diese hier erwidhnte Art der hormonimi-
tierenden Wirkung, die fiir wasserldsliche, "hydrophile" Hormone charakteristisch ist. Hy-
drophile Hormone konnen, wie schon erwidhnt, weder irgendwelche lonenkandle der
Zellmembranen noch deren hydrophobe Doppelschicht selbst passieren.

Fiir manche hormonimitierende Wirkungen von Strdmen sind offensichtlich schon sensibel
unterschwellige Intensititen ausreichend. Die experimentell nachgewiesene Moglichkeit der
Aktivierung der Adenylatcyclase (KORENSTEIN et al., 1984°; BRIGHTON &
TOWNSEND, 1986°) mit der Folge der Auslosung der Bildung des intrazelluldren Botenstof-
fes "cyclisches Adenosin-Mono-Phosphat", cAMP, vermag inzwischen viele Wirkungen zu
erklédren, die friither - ohne diese moderneren biochemisch-zellphysiologischen Erkenntnisse -

1 Pneumocyten Typ I bilden das flache Alveolarepithel.

2 Pneumocyten Typ II sezernieren Surfactant.

3 Surfactant ist ein Kunstwort, abgeleitet und verkiirzt aus Surface active agent - oberflachenaktives Agens.
Surfactant ist eine Mischung, genauer gesagt einec Emulsion aus Lipiden, Phospholipiden, Proteinen und Kohle-
hydraten. Es bedeckt die Oberfliche der Alveolen. Es macht mit einer Schichtdicke von etwa 50 nm 3 % der
"Blut-Luft-Schranke" aus.

4 Zu den "lipophilen” Hormonen gehdren die Steroid-Hormone einschlieBlich Cortisol, Sexualhormonen, die
Thyreoid-Hormone (Schilddriisen-Hormone), Vitamin D und Vitamin A sowie dessen Derivate.

5 R. KORENSTEIN , D. SOMIJEN , H. FISCHLER and I. BINDERMAN: Capacitive pulsed electric stimula-
tion of bone cells. Induction of cyclic-AMP changes and DNA synthesis. Biochimica et Biophysica Acta, 803
(1984) 302 -307 (Elsevier)

6 C. T. BRIGHTON and TOWNSEND: Increased cAMP production after short term capacitatively coupled
stimulation of bovine growth plate chondrocytes. Transactions of the 6th Annual Meeting of the Bioelectrical
Repair And Growth Society (BRAGS). October 19th - 22nd 1986. Utrecht, The Netherlands, Volume VI, page
43.



iiberraschten und deren Reproduzierbarkeit angezweifelt wurde.

Die wichtigsten Indikationen fiir die Nutzung dieser hormonimitierende Wirkungen sind in
der Humanmedizin

1. Asthma,

2. Allergien,

3. Muskelatrophie bei Denervierung,

4. Storungen der Gewebetrophik unterschiedlicher Genese,

5. Obstipation,

6. Wund- und Knochenheilungsprozesse, insbesondere bei deren Stérungen oder Verzo-
gerungen

7. Osteoporose,

8. Neurodermitis,

9. Juckreiz unterschiedlicher Genese, z. B. auch nach Insektenstichen

10. Direkte Forderung der Lipolyse in Fettgewebszellen

und in der Veterindrmedizin

1. Sommerekzem der Pferde,
2. Storungen der Muskel- und/oder Bindegewebs-Trophik unterschiedlicher Genese
3. Verletzungen einschlieBlich Frakturen

Hauptunterschiede zwischen den hormoniihnlichen oder hormonimitierende Wirkungen
von Pharmaka einerseits
und Hochtonfrequenzfeldern (HTFF) bzw. Stromen andererseits

1. Mit Pharmaka einschlieBlich Suchtmitteln wie z. Nikotin, das die nikotinartigen Wir-
kungen des Ubertriigerstoffes Acetylcholin im vegetativen Nervensystem imitiert,
werden dem Organismus Stoffe zugefiihrt, die er nicht selbst synthetisiert hat, mit
Strémen nicht.

2. Pharmaka belasten den Stoffwechsel, HTFF nicht.

3. Pharmaka haben unerwiinschte Nebenwirkungen, HTFF in therapiegerechter Dosie-
rung nicht.

4. Pharmaka greifen meist stérend in korpereigene Regelmechanismen ein, HTFF nicht.

5. Pharmaka fithren auf Grund der Auslosung korpereigener Gegenregulationsmechanis-
men meistens zu Tachyphylaxie, d. h. zur Wirkungsminderung eines Pharmakons bei
mehrfacher Applikation in relativ kurzen zeitlichen Abstdnden. Man spricht auch von
Gewdohnung. Als Beispiele seien hier nur die antiasthmatisch wirkenden f—Mimetika
und die vasokonstriktorisch wirkenden, am héufigsten in Nasentropfen verwendeten O
—Mimetika genannt. Bei HTFF ist in der Regel das Gegenteil der Fall: Die fiir die
Linderung von Beschwerden chronischer Erkrankungen erforderliche Behandlungs-
hiufigkeit ist zu Beginn der Therapie grofler und nimmt nach einigen Tagen oder
wenigen Wochen meistens ab. Fiir eine Erhaltungstherapie sind dann seltener thera-
peutische Sitzungen erforderlich.



6. Mit HTFF werden lediglich korpereigene Substanzen, die schon auf Grund der im

Korper vorhandenen Wérme stindig in vorwiegend durch Zufille bestimmter, unge-
ordneter Bewegung sind, in den durch die jeweils angebotenen hohen Tone in geor-
neterer Weise "bewegt". Dabei werden die weitgehend frei beweglichen Ionen
"geschiittelt" und ihre sonst nur durch Wéarme angetriebene Diffusion beschleunigt,
und zwar bevorzugt in den Verlaufsrichtungen der Feldlinien der Hochtonfrequenz-
felder. Die in ortsfeste Strukturen eingebauten Molekiile mit ihren Ladungen werden
zum Schwingen gebracht, und zwar um so effektiver, je mehr Resonanzphédnomene zu
diesem Schwingen beitragen. - Mit Pharmaka sind vergleichbare Effekte gar nicht
auslosbar.

Fiir die Applikation vieler Pharmaka spielen die Funktionen der an Resorption, Ver-
teilung, Abbau und Ausscheidung beteiligten Organe eine limitierende Rolle (z. B.
Magen, Darm, Blut und Gefal3e, Leber und Niere). Fiir HTFF gelten derartige Ein-
schrankungen nicht - im Gegenteil: Von ihren generell stoffwechselerleichternden und
funktionsverbessernden Wirkungen profitieren gerade meistens zuséatzlich die genann-
ten Organe, die von einer Pharmakotherapie belastet werden konnten bzw. deren An-
wendung einschranken.

Der allgemeine Grundsatz jeder medizinischen Behandlung, "primum nihil nocere",
1aBt sich mit HTFF wesentlich leiter und unproblematischer verwirklichen als mit den
meisten Formen der Pharmakotherapie.

Auf lange Sicht sind HTFF-Anwendungen wesentlich kostensparender als Langzeit-

Pharmakotherapien.

Erklirungen
der bei den oben genannten Indikationen wichtigen Wirkungskomponenten:

A. Humanmedizinische Indikationen

1.

Asthma

Die Tabelle "[3-Rezeptoren in den Atemwegen und ihre Funktionen" auf Seite 5* oben
zeigt, welche Wirkungen bei Durchstromung des Thorax und Anregung der cAMP-
Bildung erwartet werden konnen, z. B. Verringerung des Atemwiderstandes durch
Entspannung der Bronchialmuskulatur, Nachlassen der Atemnot, Hemmung der Hista-
minfreisetzung aus den Mastzellen (Basophilen), Verminderung entziindlicher Begleit-
symptome, Normalisierung der Zusammensetzung der Bronchialsekrete und der Bil-
dung und Resorption von Surfactant.

Allergien

Die diffusionsférdernde Wirkung verteilt Entziindungs-, Juckreiz- und ggf. Schmerz-
Mediatoren und lindert damit Juckreiz und andere Entziindungssymptome, sie fordert
Ver- und Entsorgungsvorginge in dem betroffenen Gewebe und erleichtert und be-
schleunigt damit die Heilungsprozesse. Durch die auf enzymatischer Ebene bewirkte
Stoffwechselerleichterung werden  Heilungsprozesse zusidtzlich  beschleunigt.

. Muskelatrophie bei Denervierung

B-Mimetika werden bekanntlich in Kanada und USA legal, in Europa hin und wieder



illegal zur Kélber- und Gefliigelmast eingesetzt. Auch im Bereich der Sportmedizin ist
der illegale Einsatz von [3-Mimetika zur Forderung des Muskelaufbaus bekannt. Mit
Infusionen, die B-Mimetika in geeigneter Dosierung enthalten, 148t sich der Muskelab-
bau bei Tumorkranken mit beginnender Kachexie aufhalten. Die Muskeltrophik wird
offensichtlich nicht allein iiber das Ausmal3 der durch Motoneurone vermittelten Ak-
tivitdt gesteuert sondern auch in erheblichem MafRe iiber die normalerweise mit jeder
Muskelaktivierung gleichzeitig einhergehende Sympathikus- und damit auch Muskel-
B-Rezeptoren-Aktivierung. Obwohl denervierte Muskeln nicht mit einer Kontraktion
auf die Applikation von Mittelfrequenzstromen antworten, fordern diese Strome doch
deren Trophik und Stoffwechsel, was sich u. a. in einer verbesserten Ausstattung mit
Enzymen, den "Werkzeugen" fiir diesen Stoffwechsel, nachweisen lie3. Dies 148t sich
einerseits mit der hormondhnlichen Wirkung auf die 3-Rezeptoren, andererseits mit
den oben erwihnten diffusionsfordernden sowie mit den speziell auf enzymatischer
Ebene wirkenden stoffwechselerleichternden Wirkungen erklaren.

4. Storungen der Gewebetrophik unterschiedlicher Genese
Diffusions- und damit Ver- und Entsorgungsprozesse werden, wie unter Punkt 3 be-
schrieben, beschleunigt, und enzymatisch vermittelte Stoffwechselreaktionen werden
erleichtert. Hormonimitierende Wirkungen tragen zusétzlich zur Verbesserung der in-
trazelluldr ablaufenden Funktionen bei. So lassen sich Therapieerfolge z. B. bei amyo-
trophischer Lateralsklerose (ALS), Syringomyelie, Multipler Sklerose (MS) und sym-
pathischer Reflexdystrophie (SUDECK'scher Dystrophie) erkldren. Die Wirkungsme-
chanismen erfordern allerdings bei den meisten dieser Erkrankungen eine "Erhaltungs-
therapie".

5. Obstipation, Meteorismus und postoperative Darmatonie
Die schon 1935 von KOEPPEN in Tierexperimenten und am Menschen beobachtete
darmmotilititsfordernde Wirkung der "Tonfrequenzstrome" erscheint nach den experi-
mentell in Zellkulturen nachgewiesenen hormonéhnlichen Wirkung dieser Stréme in
einem neuen Licht, denn direkte in herkdommlicher Weise stimulierende Wirkungen
durch Auslésung von Aktionspotentialen in Nerven und Muskeln als Erklérung fiir
diese darmmotilitatsfordernden Effekte scheiden aus. Die darmmotilitétsfordernde
Wirkung tritt oft als Nebenwirkung bei Behandlungen im Bereich des Riickens und
des Abdomens, die aus anderen Griinden durchgefiihrt werden, auf.

6. Wund- und Knochenheilungsprozesse, insbesondere bei deren Stérungen oder
Verzogerungen
Diffusionsforderung und Stoffwechselerleichterung sowie Hormonimitation sind auch
hier neben der fiir den Patienten angenehmen Odemverminderung und Schmerzlinde-
rung die wichtigsten Wirkungskomponenten der Hochtonfrequenz-Therapie. Die
Kalzifizierung des Kallus nach Frakturen wird signifikant beschleunigt und die volle
Belastbarkeit signifikant friiher erreicht. Die enzymatische Ausstattung der am
Heilungs-prozeB beteiligten Gewebe wird auf eindrucksvolle Weise ebenfalls sig-
nifikant verbessert (LAABS et al., 1982%)

7 S. KOEPPEN: Uber die Anwendung von Tonfrequenstromen in der Medizin. Verhandl. der Deutschen
Gesellschaft fiir innere Medizin, Miinchen, 47, 458 - 460 (1935).

8 W. A. LAABS, E. MAY, K.-D. RICHTER, H. J. HOHLING, J. ALTHOFF, P. QUINT und A. HANSJUR-
GENS: Knochenheilung und dynamischer Interferenzstrom (DIC) - Erste vergleichende tierexperimentelle
Studie an Schafen. Teil I: Experimentelles Vorgehen und histologische Ergebnisse. Teil II: Physikalische und
chemische Ergebnisse. Langenbecks Arch. Chir. 356, 219 - 229 und 231 - 241 (1982)



7.

10.

Osteoporose

Diffusionsforderung, Stoffwechselerleichterung, Hormonimitation und Schmerzlinde-
rung sind die hauptséchlich therapeutisch genutzten und zum sogar osteodensito-
metrisch dokumentierbaren Erfolg fiihrenden Effekte.

Neurodermitis

Diffusionsforderung, Stoffwechselerleichterung, Hormonimitation, Entziindungs- und
Juckreizlinderung und Heilungsbeschleunigung sind die Stichworte, welche die oben
ausfiihrlicher erorterten Wirkungsmechanismen und Therapieziele kurz umreif3en.

Juckreiz unterschiedlicher Genese, z. B. auch nach Insektenstichen

AuBler den bisher erlduterten Wirkungsmechanismen zur Juckreizlinderung sei ein
pharmakologisch seit langem genutzter juckreizstillender Effekt von 3-Mimetika er-
withnt: Die Verwendung des alten Asthmamittels Isoprenalin, Aludrin®, in den gegen
Juckreiz empfohlenen Ingelan®-Priparaten (Puder, Salbe, Gel). Vielen Arzten ist be-
kannt, dal3 sich natiirlich auch moderne als Asthmamittel verwendete [3-Mimetika in
Sprayform zur lokalen Juckreizlinderung eignen. Die Hochtonfrequenzstromen und [3-
Mimetika gemeinsame Eigenschaft, die intrazellulire cAMP-Konzentration zu verdn-
dern, erklirt hier auch die Ahnlichkeit ihrer lindernden Wirkung bei Juckreiz.

Forderung der Lipolyse

Fettzellen besitzen 3-Rezeptoren, die auf die Hormone bzw. Transmitter’ Adrenalin
und Noradrenalin ansprechen und iiber cAMP-Bildung in der Zelle die zelleigene Li-
pase aktivieren, die Fette in Glycerin und freie Fettsduren spaltet. Die freien Fettsduren
werden ins Blut abgegeben und stehen dem Stoffwechsel zur Verfiigung, entweder -
bei Energie-Bedarf - zur Verbrennung - oder andernfalls zur Resysnthese von Fett
in anderen Korperbereichen oder zum Umbau bzw. Einbau in Kohlehydrate.

Die "direkte" Forderung der Lipolyse durch elektrische Hormonimitation im Durchstromungsgebiet ist
zu unterscheiden von der "indirekten" Forderung der Lipolyse durch elektrische Stimulation sympathi-
scher Nerven, die Fettgewebe versorgen und aus ihren Reservoirs im Bereich ihrer peripheren Nerve-
nendigungen (Varikositdten) Transmitter freisetzen, die elektrobiochemisch mit den -Rezeptoren der
Fettzellen reagieren und erst danach in den folgenden Reaktionsschritten in gleicher Weise die Lipolyse
in Gang setzen. Die in Experimenten an Hunden ermittelte optimale Stimulationsfrequenz fiir die
Forderung der Lipolyse betrigt 3 Hz (ROSELL', 1966). Bei hoheren Reizfrequenzen iiberwiegt die
gleichermalfen iiber den Sympathikus vermittelte vasokonstriktorische Wirkung und hemmt damit die
Durchblutung des Fettgewebes. Dies hat auch eine Hemmung der Lipolyse entsprechend dem Massen-
wirkungsgesetz tiber den Mechanismus der sogenannten Produkthemmung zur Folge.

B. Veterindrmedizinische Indikationen

1.

Sommerekzem der Pferde

Die diffusionsfordernde Wirkung sorgt fiir die Verteilung und Verdiinnung der
Entziindungs-, Juckreiz- bzw. Schmerzmediatoren, fiir eine bessere Ver- und
Entsorgung des Gewebes, fiir Stoffwechselerleichterung auch auf enzymatischer
Ebene, fiir Linderung der Beschwerden und zur Heilungsbeschleunigung. Die hor-
monimitierende Wirkung hemmt die Freisetzung von Histamin aus den Mastzellen.

9 Transmitter bedeutet Ubertrigerstoff.

10 Sune ROSELL: Release of free fatty acids from subcutaneous adipose tissue in dogs following sympathetic
nerve stimulation. Acta physiol. scand. 67, 343 - 351 (1966)



2. Storungen der Muskel- und/oder Bindegewebs-Trophik unterschiedlicher Genese
Die Diffusionsforderung bewirkt ein beschleunigtes "Herandiffundieren" elektrisch
geladener Substanzen, die fiir den Stoffwechsel bendtigt werden, und ein beschleu-
nigtes "Wegdiffundieren" von Stoffwechselendprodukten. Die hormondhnlichen
Wirkungen fiihren in der Muskulatur tiber die direkte Aktivierung der [3-Rezeptoren zu
einer Verbesserung der Muskeltrophik iiber eine Favorisierung des anabolen Muskel-
stoffwechsels. Die Erleichterung interzelluldrer Kommunikation, Kooperation und Ko-
ordination fordert die Wiederherstellung bzw. Erhaltung der Sollstrukturen der
Gewebe wihrend der stindig ablaufenden Stoffwechsel- und Gewebsumbauprozesse.

3. Verletzungen einschlieBlich Frakturen
Diffusionsforderung und Stoffwechselerleichterung sowie Hormonimitation sind auch
hier neben den abschwellenden Effekten und der Schmerzlinderung die wichtigsten
Wirkungskomponenten der Hochtonfrequenz-Therapie. Die Kalzifizierung des Kallus
nach Frakturen wird signifikant beschleunigt und die volle Belastbarkeit signifikant
frither erreicht. Die enzymatische Ausstattung der am Heilungsprozel beteiligten
Gewebe wird auf eindrucksvolle Weise ebenfalls signifikant verbessert (LAABS et al.,
1982, vgl. Seite 7 unten, FuBnote *).
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