Mineralheilbidder und Mineral- und Moorheilbader

nach Indikationen geordnet

Herz-, Gefafi-, Kreislaufkrankheiten

Mineralheilbader

1. Arterielle Hypertonie WHO-Stadien (I - 1ll)

11, Grenzwerthypertonie

1.2. Milde Hypertonie

1.3. Mittelschwere Hypertonie

2. Hypotonie und Orthostase

3. Herzkrankheiten (Koronare Herzkrankheit und Herz-
insuffizienz leichter bis mittlerer Stadien/NYHA | - 11)

3.1. Vegetative Storungen

3.2. Belastungs-Angina pectoris

3.3. Herzinsuffizienz bei Belastung

4. Arterienerkrankungen

4.1. Funktionelle und organische akrale Durchblutungs-
storungen (,Raynaud”)

4.2. (Periphere) arterielle Verschlusskrankheiten der Sta-
dienl -1V

5. Venose Insuffizienz (jeden Stadiums)

5.1. Varikose

5.2. Postthrombotisches Syndrom

6. Mikrozirkulationsstérungen

7. Risikofaktoren-Reduktion und Elimination (Blutfett-,
Blutzucker-Stoffwechsel-Storungen) (Rehabilitation
und Sekundar-Pravention, einschlieBlich metaboli-
sches Syndrom)

Nachbehandlung (Rehabilitation, unter anderem auch als
Heilbehandlung und Anschlussheilbehandlung in Fach-
und Spezialkliniken) nach Operationen und akuten Er-
krankungen des Kreislaufsystems; in Fach- und Spezial-
kliniken (mit AHB), Akut-Diagnostik und -Therapie sowie
Friih-Rehabilitation.

Gegenanzeigen:

Dekompensierte Herzerkrankungen, Cor pulmunale, akut
entziindliche Herz-(Endo-, Myo-,Perikarditis) und Arterie-
nerkrankungen, Hypertonie Stadium |ll, akute Venen-
thrombose, akute Thromophlebitis (bedingt), akuter
Schlaganfall und zerebrovaskulare Blutungen.

Erkrankungen der Haltungs- und

Bewegungsorgane
(Rheumatische Erkrankungen, Skeletterkrankungen)

Mineralheilbader, Moorheilbader

1. Rheumatische Erkrankungen

11. Chronisch-entziindliche rheumatische Erkrankun-
gen: Rheumatoide Arthritis (chronische Polyarthritis
[cP]), ankylosierende Spondylitis (Spondylitis ankylo-
sans, Striimpell-Marie-Bechterewsche Erkrankung).
Seronegative chronische Arthritiden (sog. Spondar-
thritiden wie Reiter-Syndrom, Arthritis psoriatica, ju-
venile chronische Arthritis und chronische Arthriti-
den bei internistischen Erkrankungen), auch mit
Wirbelséulenbeteiligung (z. B. Spondylitis psoriati-
ca).
Lokale, auch generalisierte Sklerodermie als Sonder-
form einer Bindegewebserkrankung.

1.2. Degenerativ-rheumatische Erkrankungen der Gelen-
ke und der Wirbelsaule (Arthrosen, Osteochondrose
der Wirbelsdule, Spondylosis hyperostotica).

1.3. Chronische Formen des Weichteilrheumatismus (ex-
traartikuldrer Rheumatismus), z. B. Fibromyalgie.

1.4. Arthropathien und Spondylopathien bei Stoffwech-
selerkrankungen (z. B. chronische Gicht und Folge-
zustande).

2. Anschlussheilbehandlung, Nachbehandlungen und
Rehabilitation nach Unféllen und Verletzungen so-
wie nach Operationen an den Haltungs- und Bewe-
gungsorganen, an der Wirbelsdule und besonders
an den Gelenken (Endoprothesen-Operationen u. a.).

3. Skeletterkrankungen mit rheumatischen Beschwer-
den (z. B. Osteoporose).

Gegenanzeigen:

Schwere entziindliche Schiibe rheumatischer Erkrankun-
gen mit hoher Blutsenkung, Andmie etc., floride Iridozy-
klitis, hochaktive periphere Polyarthritis, Hinweise auf
entziindliche Herzbeteiligung bzw. viszerale Beteiligung,
hohes Lebensalter und stark eingeschrénkte Belastbar-
keit und Reagibilitat, Kachexie, fieberhafte Allgemeiner-
krankungen, maligne Tumore, Graviditt.




Erkrankungen der Atemwege

Mineralheilbader

1. Chronische unspezifische Erkrankungen der oberen
Atemwege

11, Rhinitis

1.2. Sinusitis

1.3. Pharyngitis

1.4. Laryngitis

1.5. Zusatztherapie bei Dysphonien neben der logopadi-
schen Behandlung

2. Chronische unspezifische Erkrankungen der unteren
Atemwege

2.1. Chronische, nicht-obstruktive Bronchitis

2.2. Chronische obstruktive Bronchitis

2.3. Lungenemphysem

24.
2.5.
2.6.

31

3.2.

33

Allergisches Asthma bronchiale

Nicht-allergisches Asthma (,Intrinsic-Asthma")
Bronchiektasen

Anschlussheilbehandlung und Rehabilitation

nach akuten Erkrankungen der oberen und unteren
Atemwege

nach Operationen

. nach Bestrahlungen im Bereich der oberen und un-

teren Atemwege.

Gegenanzeigen:

Offene Lungentuberkulose.

Akute entziindliche Erkrankungen der oberen und unte-
ren Atemwege.

Frauenkrankheiten
Mineralheilbader, Moorheilbader

Heilanzeigen fiir die Peloidtherapie (Badetorfe wie
Moor, Fango, Mineralschlamm und Schlick):

1. Chronische Entziindungen des kleinen Beckens.

2. Chronische entziindliche Adnexbefunde.

3. Zyklusstorungen durch Ovarialinsuffiziens

4. Genitale Entwicklungshemmungen (wie Uterushy-
poplasie).

Habitueller Abort.

Adhésionen, Entziindungen, Infiltrate oder Hamato-
me nach Operationen.

7. Frihklimakterium.

o

Gegenanzeigen:
Akute Entziindung, Endometriose, Graviditat, Genital-
Tuberkulose, Hypermenorrhden, Tumoren.

Heilanzeigen fiir die Hydrotherapie (mit Sole):
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Parametropathien (,pelvic congestion”).
Funktionelle Sterilitat.

Tuben- und Uterusspasmen.

Zervicale Hypersekretion.

Senkungsbeschwerden.

Portioveranderungen.

Altersatrophie.

Postoperative Rehabilitation durch Anschlussheil-
verfahren einschlieBlich onkologischer Nachsorge-
verfahren.

Gegenanzeigen:

Nach Mamma-Ca.-Primartherapie sowie Genital-Ca.-
Primdrtherapie mit Lymphédem sind Wassertemperatu-
ren (ber 34 °C - 35 °C kontraindiziert (Dauer: maximal
20 Minuten),




Krankheiten des Verdauungssystems
(Magen-, Darm-, Leber- und Gallenwegserkrankungen)

Mineralheilbader

1. Erkrankungen des Magens.

11. Reizmagen, Dyspepsie, Sekretions- und Entlee-
rungsstérungen des Magens.

1.2. Chronische Gastritis.

1.3. Ulcusdiathese (Magen- und Zwdlffingerdarmge-
schwiire).

1.4. Rehabilitation und Nachbehandlung nach Magen-
operationen (Anschlussheilbehandlungen).

2. FErkrankungen der oberen Darmabschnitte ein-
schlieBlich Gallenwegs- und Pankreaserkrankungen.

2.1. Pankreasfunktionsstérungen (exkretorische Insuffi-
zienz).

2.2. Gallenblasendyskenisien.

2.3. Gallenblasengries, Gallensteinleiden.

2.4. Zustand nach Gallenblasenoperation (Postcholezy-
stektomiesyndrom).

2.5. Resorptions- und Motilitatsstérungen des Diinn-
darms (enzymatisch bedingte Durchfalle, Maldiges-
tions- und Malabsorptionssyndrome).

3. Funktionelle und organische Dickdarmerkrankun-
gen.

3.1. Colon irritabile, Reizcolon (Colitis mucosa).

3.2. Chronische Obstipation.

3.3. Divertikulose.

3.4. Colitis ulcerosa, Morbus Crohn in den Remissions-
phasen der akuten Schiibe.

3.5. Hamorrhoidialleiden.

4. Chronische Hepatopathien.

4.1, Nutritiv toxische Leberschaden (Fettleber).

4.2. Zustand nach infektiéser Hepatitis mit residuellen
Funktionsstérungen.

5. Gegenanzeigen:

5.1. Alle akuten Erkrankungen, die eine Krankenhausbe-
handlung erforderlich machen, insbesondere bluten-
de Magen- und Zwdlffingerdarmgeschwiire, Spei-
ser6hrenvarizen und akute Darmerkrankungen.

5.2. Akute Virushepatitis.

5.3. Akute entziindliche Gallenblasen- und Bauchspei-
cheldriisenerkrankungen, Stenosen oder Verlegun-
gen der Gallenwege oder Pankreas-Ausfiihrungs-
gange.

5.4. Infektiose Darmerkrankungen, akute Divertikulitis.

5.5. Stenosen oder Invaginationen des Darmes.

5.6. Tumorerkrankungen, die einer Operation oder
Cytostatikatherapie bediirfen.

Stoffwechselstérungen

Mineralheilbader

1. Adipositas.

2. Hyperlipoproteinamie.
3. Diabetes mellitus.

4. Hyperurikamie, Gicht.

Gegenanzeigen:
Entgleisung des Kohlenhydratstoffwechsels bei Diabetes,
Dekompensierte Schilddriisenfunktionen.

Erkrankungen im Kindesalter

Mineralheilbader

1. (Erhdhte) Infektanfalligkeit fiir Luftwegsinfekte im
Kleinkindesalter.

2. Rezidivierende und/oder chronische Luftwegsinfekte.

Bronchiale Hyperreagibilitat.

4. Asthma bronchiale.
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5. Allergische Manifestationen an den Atmungsorganen.
Hypotone und dysregulatorische Kreislaufstdrungen.

7. Mucoviscidose, Diabetes-Behandlung (nur in ent-
sprechenden Einrichtungen).

8. Verzogerte Rekonvaleszenz.

9. Psychosoziale Stérungen.

10. Schwache des muskuloskelettalen Systems.




Erkrankungen der Nieren und
ableitenden Harnwege

Mineralheilbader, Moorheilbader

1. Erkankungen der ableitenden Harnwege

11 Entziindliche Erkrankuungen der Niere.

1.2 Entziindliche Erkrankungen der Harnblase.

13 Entziindliche Erkrankungen der Harnréhre.

14 Entziindliche Erkrankungen der Prostata und der
Genitalorgane.

2. Funktionelle Storungen der Harnentleerung (Rest-
harnbildung, neuro-hormonale Reizblase, interstiti-
elle Zystitis).

3. Samtliche Formen des unfreiwilligen Urinabganges
(Harnstress-, Drang- bzw.Reflexinkontinenz).

4. Rezedivierende Nierensteinbildung (Calciumoxalat-
steine, Calciumphosphatsteine, Harnsauresteine und
Cystinsteine).

5. Chronische Nierenfunktionsstérung und Dialyse.

6. Rehabilitation nach samtlichen urologischen Opera-
tionen und Anschlussheilbehandlungen (AHB).

6.1 Benigne Erkrankungen
Prostatahyperplasie, Urolithiasis, kongenitale Miss-
bildung, z. B. Hydronephrose, Harnrohrenstriktur,
Zustand nach Inkontinenz-Operation.

6.2 Maligne Erkrankungen der Urogenitalorgane
Borartige Neubildung des Penis, der Prostata, des
Hodens, sonstiger und n. n. bez. ménnlicher Genital-
organe, bosartige Neubildung der Niere, ausgenom-
men Nierenbecken, bésartige Neubildung des Nie-
renbeckens, des Ureters, der Harnblase, sonstiger
n.n. bez. Harnorgane.

Gegenanzeigen:
Akute Erkrankungen der Nieren, floride Urogenital-Tu-
berkulose.

Hautkrankheiten

Mineralheilbader

1. Psoriasis vulgaris.

Parapsoriasis.

Mycosis fungoides.

Atopische Dermatitis (Neurodermitis).
Akne vulgaris et conglobata.
Urticaria.

oA wWwN

7. Seborrhoisches Ekzem.
8. Ichthyosis.

Gegenanzeigen:

Infektiése Hautkrankheiten (bakterielle und mykotische
sowie Virusinfekte der Haut) und mit groBflachigen
Epitheldefekten einhergehende Dermatosen (Pemphigus
vulgaris u. a.).

Erkrankungen des Nervensystems

Mineralheilbader

Indikation zu Behandlungen in geeigneten Rehabilitati-
onskliniken und geeigneten Kurorten (zum Teil Spezial-
einrichtungen nétig): Grundsatzlich bei allen aufgefiihr-
ten Erkrankungen in der Phase nach der Akutbehandlung
oder bei eingetretener oder drohender Verschlechterung.
Neben der Indikation spielt fiir die Behandlung der funk-
tionelle gesundheitliche Zustand entsprechend dem Pha-
senmodell der Bundesarbeitsgemeinschaft fiir Rehabili-
tation (BAR) fiir die neurologische und neurochirurgische

Rehabilitation eine entscheidende Rolle bei der Zuwei-
sung zu Spezialeinrichtungen, stationdren oder ambulan-
ten Rehabilitations- und Kurangeboten:

Phase B - Friihrehabilitation (nur in Spezialreinrichtun-
gen).

Phase C - Weiterfiihrende Rehabilitation, Anschlussreha-
bilitation verschiedener gesetzlicher Kranken-
kassen.

Phase D — Anschlussheilbehandlung der Rentenversiche-
rung, klassische Rehabilitation.

Phase E - Nachsorge und Langzeitrehabilitation.




11.

12.

13.

PAR

2.2.
23.

31

3.2

33.
34.

41.

Erkrankungen und erworbene Schaden des GroB-
hirns (v. a. Himblutung, Himinfarkt, Schadel-Hirn-
Trauma):

Riickbildungsféhige Hemiparesen oder Hemiplegien,
unabhéngig von der Verursachung.

Hemiplegien und Hemiparesen mit Hirnleistungs-
storungen, z. B. Aphasie, Apraxie, Hemianopsie, He-
mineglect.

Eingetretene oder drohende Verschlechterungen bei
Hemiparesen, Hemiplegien, auch infantiler Cerebral-
parese mit oder ohne Hirnleistungsstorungen.
Erkrankungen der Basalganglien, des Hirnstamms
und des Kleinhirns:

Riickbildungsféhige Léhmungen oder andere Teil-
leistungsstérungen nach Hirnstamminsulten, Verlet-
zungen oder Operationen.

Parkinson-Syndrom.

Verschlechterung von hyperkinetischen oder auch
dyskinetischen Bewegungsstorungen oder von Be-
wegungsstorungen bei Kleinhirnerkrankungen.
Erkrankungen und erworbene Schéden des Riicken-
marks:

Tetraplegie, Tetraparese (unbedingt Spezialeinrich-
tung natig).

Paraplegie, Paraparese.

Spinalkanalstenose mit neurologischen Ausfallen.
Syringomyelie.

Systemerkrankungen des Zentral-Nervensystems:
Entzilindliche, insbesondere Mutiple Sklerose (Ence-
phalomyelitis disseminata).

4.2.

43.

Heredodegenerative Erkrankungen: Hier im Zusam-
menhang mit Verschlechterungen, insbesondere zur
Wiedergewinnung von Funktionen, die verloren ge-
gangen sind oder verloren zu gehen drohen.

Auch Zustdnde nach anderen ausgedehnten ent-
ziindlichen Veranderungen mit Ausfallen.

5. Erkrankungen des peripheren Nervensystems:

5.1. Riickbildungsfahige schlaffe Lahmungen mit wichti-
gen Funktionsausféllen, Zustand nach Nervennaht
oder Neurolyse.

5.2. Polyneuropathien, Polyradikulitiden, insbesondere
bei Verschlechterung oder drohender Verschlechte-
rung.

5.3. Algodystrophie (Sudeck-Syndrom).

6. Muskelerkrankungen:

6.1. Muskeldystrophien: Zur Abwendung von Ver-
schlechterungen, jedoch Vorsicht, am besten nur in
Spezialkliniken.

6.2. Ausgepragte Myopathien verschiedener Atiologie.

6.3. Entziindliche Muskelerkrankungen (Poly-, Derma-
tomyositis, Einschlusskorperchen-Myositis).

7. Kopfschmerz-Syndrome.

Gegenanzeigen:

Kontraindikationen bei akuten Erkrankungen, akuten
Verschlechterungszustanden und bei vorhandener oder
drohender Beeintrachtigung lebenswichtiger Funktionen.

Allgemeine Schwichezustinde,
Rekonvaleszenz

1.
2.

Funktionelle Syndrome (,Somatoforme Stérungen”).
Burn-out-Syndrom.

Vorzeitige altersbedingte Funktionseinschrankun-
gen und Alterserscheinungen.
Funktionseinschrankungen durch einseitige Lebens-
praxis.

Abnutzungserkrankungen.
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