Seeheilbader und Seebider

Allgemeine Gesichtspunkte
fiir die Behandlung in Seeheilbidern
und Seebidern

Die Behandlung in den Seeheilbadern und Seebadern, die
Thalassotherapie, unterscheidet sich von anderen Kur-
maBnahmen dadurch, dass einer der drei Heilfaktoren*,
namlich das Seeklima, nicht konstant ist. Die Klimawir-
kung wird durch Jahreszeit und Witterung gepragt. Die
Wahl des Ortes durch den behandelnden Arzt bedeutet
eine Vorentscheidung fiir die Reizstarke des Heilklimas.
Diese ist in Deutschland am stérksten auf den Nordsee-
inseln, es folgen die Inseln im Wattenmeer, die Watten-
meerkiiste und die Ostsee. Durch die Oberflachengestalt
der Seebader und Seeheilbader mit Strand, Diinen, Wald,
Anlagen und Bebauung konnen die Klimafaktoren do-
siert werden.

Das Seeklima bietet dem Organismus Entlastung (Rein-
heit der Luft, Allergenarmut, keine Warmebelastung
(,Schwiile”) im Sommer und relativ milde Temperaturen
im Winter bei geringer Tagesschwankung der Tempera-
tur), heilende Wirkung (maritimes Aerosol in der Bran-
dungszone) und Reize (AbkiihlungsgréBe durch den
Wind sowie Sonnenstrahlung). Diese stimulieren die un-
spezifischen Abwehrkréfte, sofern die Organsysteme des
Kurpatienten noch reaktionsféhig sind.

Das Nordseeklima wird als starkeres bis starkes Reizkli-
ma, das Ostseeklima als abgeschwéchtes Reizklima be-
zeichnet. Danach sollten die Patienten nach ihrer Belast-
barkeit, also Alter und Krankheitsstadium, ausgewahlt
werden. Pollenarmut und Windstarke sind allgemein auf
den Inseln intensiver. Atopiker mit saisonabhéngiger All-
ergie gegen Pollen werden durch entsprechende Aus-
wahl der Seebdder/Seeheilbdder entlastet. Die Allergie
ist aber nur ein Faktor unter mehreren, die Hyperreagibi-
litdt der Bronchialschleimhaut und die Stimulierung der
unspezifischen Immunitat konnen Gberall an der Kiiste
beeinflusst werden. Patienten mit ausgepragter bron-
chialer Hyperreagibilitdit sowie auch kleinere Kinder
sollten in aller Regel Seebader mit milderem Reizklima
(Ostsee) bzw. einen Kiistenverlauf bevorzugen, die eine
gute Dosierung der aktinischen Reize (Heliotherapie =
UV-Strahlung der Sonne) zulassen. ErfahrungsgemaB be-
dingt ein Aufenthalt an der See eine physische und psy-
chische Konditionsverbesserung sowie eine nachweisba-
re Erhohung der Regulationsfahigkeit, von der besonders
Patienten mit rezidivierender oder chronisch entziindli-
cher Veranderung der Atemwegsschleimhaut profitieren.

Die Salinitdt des maritimen Aerosols ist am Strand der
Nordsee am stérksten (Salzgehalt um 3,2 %) und an der
Ostsee von Nordwest bis Ost abnehmend (um 1,0 %).

Nicht nur die Krankheit des Patienten, sondern auch sein
Alter und seine Konstitution sowie die Krankheitsstadien
miissen beriicksichtigt werden. Schwere Krankheiten er-
fordern in der Regel stationdre Behandlung oder die
Kompaktkur.

Bei geeigneten Krankheiten, die Therapieresistenz oder
Rezidivneigung aufweisen, sollte die Klimatherapie friih-
zeitig (Sekundérpravention) eingesetzt werden. Fiir Kin-
der ist eventuell noch mit einer restitutio ad integrum zu
rechnen. Die Indikation fiir die Klimatherapie am Meer
sollte aber nicht nur aus dem Versagen anderer thera-
peutischer Verfahren abgeleitet werden.

Misserfolge beruhen auf falscher Indikation und/oder auf
schwerwiegenden Fehlern in der Durchfiihrung der Kii-
matherapie. So werden am Anfang die Klimareize oft zu
stark dosiert. Mit Strandaufenthalt und Seebddern ist in
den ersten Tagen immer Zuriickhaltung geboten. Die Pa-
tienten miissen sich an die arztlichen Empfehlungen hal-
ten, denn die Klimafaktoren miissen wie andere Heilmit-
tel (Arzneimittel, Medizinprodukte) dosiert werden. Die
weiteren ortsspezifischen Kurmittel, also Meerwasser
und Peloide sind integrale Teile der umfassenden und
nachhaltigen Thalassotherapie**.

Die besten Erfolge werden erzielt, wenn die Klimakuren
an der See friihzeitig und lange genug durchgefiihrt und
in moglichst kurzem Abstand wiederholt werden.

Heilanzeigen der Seeheilbider
und Seebéder

Erkrankungen der Atemwege

Rhinitis, Sinusitis, Pharyngitis, Laryngitis.
Heuschnupfen?), Rhinitis vasomotorica.
Chronisch rezidivierende Bronchitis.
Asthma-Syndrom, allergisches Asthma2).
Restzusténde nach Pneumonie und Pleuritis.

*

andere: Meerwasser, Peloide, Schlick.

Thalassotherapie wird zur Zeit in der Phase der Wellness-Bewe-
gung nicht zu eng medizinisch, sondern hedonistisch zum Errei-
chen des subjektiven und nicht des objektiven Wohlbefindens
deklariert (Gesundheit nach der Definition der WHO).
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Herz- und GefaBkrankheiten

Funktionelle Kreislaufstérungen, Hypotonie.
Friihstadium der Arteriosklerose.

Hypertonie3) bis Stadium Il (WHO).

Chronisch vendse Insuffizienz bis Stadium Il (WHO).
Stationdre Rehabilitation nach Herzinfarkten, Herz- und
GefaBoperationen3).

Hautkrankheiten

Ekzemerkrankungen.

Urticaria chronica.

Psoriasis vulgaris, Psoriasis palmoplantasis pustolosa.
Akne vulgaris.

Bléschenbildende Hauterkrankungen.

Purigo simplex subacuta.

Chronische Krankheiten der Bewegungsorgane4)

Rheumatische Erkrankungen.

Chronisch entziidliche, rheumatische Erkrankungen.
Degenerativ-rheumatische Erkrankungen.

Chronische Form des Weichteilrheumatismus.
Arthropathien und Spondylopathien.
Skeletterkrankungen mit rheumatischen Beschwerden
(z. B. Osteoporose).

Anschlussheilbehandlung und Rehabilitation nach Unfal-
len und Verletzungen sowie nach Operationen an den
Haltungs- und Bewegungsorganen, an der Wirbelséule
und besonders an den Gelenken (Endoprothesenopera-
tionen, u. a.).
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Frauenkrankheiten

Chronische Entziindungsprozesse der Genitalorgane?).
Verwachsungsbeschwerden4).

Zyklusstérungen, Ovarialinsuffizienz4).
Vegetativ-endokrine Syndrome.

Klimakterische Ausfallserscheinungen.

Erkrankungen im Kindesalter

(Erhohte) Infektanfalligkeit fir Luftwegsinfekte im Klein-
kindesalter.

Rezidivierende und/oder chronische Luftwegsinfekte.
Bronchiale Hyperreagibilitat.

Asthma bronchiale.

Allergische Manifestationen an den Atmungsorganen.
Hypotone und dysregulatorische Kreislaufstorungen.

Allgemeine Schwachezustande

Rekonvaleszenz.
Vegetative Dystonie.

Kontraindikationen sind

schwere konsumierende Erkrankungen,
akute schwere Infekte,
Regulationsstarre.

2) nur Nordseeinseln
3) nur Ostsee
4)  nur bei Méglichkeit zur Peloidbehandlung (Schlick)



