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Gerne konnen Sie alle Unterlagen und Studien (iber unsere
Webseite (www.gasteiner-heilstollen.com/de/med) oder folgenden
QR-Code downloaden:

der Gasteiner Heilstollen im Salzburger Land in Osterreich ist ein Gesundheitszentrum
der Radonwéarmetherapie. Mit diesem Folder mochten wir Ihnen die Therapie und das
Gesundheitszentrum vorstellen. Sie finden darin Angaben zur Verordnung und Wirkungswei-
se einer Heilstollen-Therapie sowie alle relevanten wissenschaftlichen Informationen.

Die weltweit einzigartige Therapie im Gasteiner Heilstollen flihrt Uber nachgewiesene
immunmodulatorische Effekte zu einer langfristigen und substanziellen Linderung der Be-
schwerden bei schmerzhaften, speziell entziindlichen Erkrankungen des Bewegungsappara-
tes, der Atemwege und der Haut. Medikamente (z.B. NSAR) kénnen Giber Monate eingespart
werden. Die Verabreichung erfolgt unter laufender arztlicher Kontrolle im Rahmen eines mul-
timodalen Behandlungskonzeptes, unter zusatzlicher Anwendung von passiven und aktiven
physikalischen Therapien.

Selbstverstandlich stehen Ihnen das Arzteteam des Gasteiner Heilstollens und auch ich gerne
fur weitere Informationen zur Verfigung.

Mit besten Griif3en

Dr. med. Julia Evangelist
Arztliche Leiterin



WIRKUNGSWEISE DER
HEILSTOLLEN-
RADONTHERAPIE

Die Gasteiner Heilstollen-Therapie findet auf finf Therapiestationen mit ansteigender
Warme und Luftfeuchtigkeit statt, der Radongehalt betragt im gesamten Stollen im Durch-
schnitt 44kBg/m?.

Nach der Aufnahme Gber Lunge und Haut verteilt sich das Edelgas Radon rasch im Kérper.
Seine Zerfallsprodukte lagern sich auf der Haut ab. Milde Alphastrahlung wird freigesetzt.
Das regt den Zellreparaturmechanismus des Kérpers an und reduziert die Zahl der freien
Radikale. Der heilungsférdernde und entziindungshemmende Botenstoff TGF-beta wird
aktiviert, der Knochenstoffwechsel bei entztindlichen Erkrankungen positiv beeinflusst.

Die Wanderung von Entziindungszellen durch die Gefadwande wird vermindert.

Die feuchte Warme fihrt zu einer moderaten Hyperthermie - gekennzeichnet durch eine Stei-
gerung der Kérperkerntemperatur - im Heilstollen. Sie unterstiitzt die Wirkung der Radon-
therapie und fuhrt zu einer Erweiterung des Wirkspektrums.

Warmeanwendungen wie z.B. Saunagange oder Hyperthermiebehandlungen haben eine
Reihe von positiven Wirkungen auf den Organismus. In Studien konnte gezeigt werden, dass
sie zu einer Reduktion von Entziindungswerten (CRP) und reaktiver Sauerstoffspezies (ROS),

des Blutdrucks, des LDL-C und der Triglyzeride sowie der Steifheit der Arterienwand bzw. der
Intimadicke fuhren. Zudem kommt es zu einer Aktivierung des Immunsystems (z.B. Anstieg
der Leukozyten), einer Verbesserung der kardiorespiratorischen Funktion und der arteriellen
Compliance sowie zu einem Anstieg des HDL-C. Weiters kommt es durch Hitzeexposition
zu einer verstarkten Expression von Hitzeschockproteinen (engl.: heat shock protein=HSP).
Diese Proteine spielen eine wichtige Rolle bei vielen zelluldren Prozessen, einschlief3lich der
Immunfunktion, der Zellzyklusregulation und der Proteomhomdostase, die sich positiv auf die
zelluldre Belastungsfahigkeit auswirken und somit positive Effekte auf die Lebenserwartung
und die Gesundheit haben. HSP schiitzen u.a. auch zellulare Proteine in Stresssituationen,
insbesondere vor Denaturierung und Aggregation. Nach Hitzeexposition bleiben erhéhte
HSP-Konzentrationen (ber ldngere Zeit erhalten und treten bei hitzeakklimatisierten Perso-
nen schneller auf, was darauf hindeutet, dass die Hitzeakklimatisierung Anpassungen im gan-
zen Korper und auf zellularer Ebene induziert.

Hitzeakklimatisierung flhrt zu einer erhéhten parasympathischen Aktivitat des autonomen
Nervensystems, wie durch Messungen der Herzfrequenzvariabilitdét (HRV) nachgewiesen

werden konnte. Eine hohere HRV ist ein Hinweis auf eine grofdere Fahigkeit des Herz-Kreis-
lauf-Systems, auf Veranderungen unter Stressbedingungen zu reagieren. Eine reduzierte
HRV ist mit einem erhohten Risiko u.a. fir Bluthochdruck, kardiovaskulére Erkrankungen
und plétzlichen Herztod sowie Herzrhythmusstérungen verbunden. Aber auch bei entziind-
lich-rheumatischen Erkrankungen besteht ein Zusammenhang zwischen reduzierte HRV und
der Krankheitsaktivitat. Fihrt man kurmafdig wiederholte Einfahrten in den Heilstollen durch,
entspricht dies einem ,Training” des autonomen Nervensystems und anderer physiologischer
Prozesse.

Weitere Faktoren, die Anpassungsprozesse im Korper ausldsen und positive gesundheit-
liche Effekte haben, sind a) die Meereshohe (800-1.270m), auf der sich das Gasteinertal und
der Heilstollen befinden, und b) ein hoher Anteil negativer Luftionen, die im Therapiebereich
durch den radioaktiven Zerfall von Radon entstehen.
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die feuchte Warme, die zu einer moderaten Hyperthermie fihrt

eine Niedrigdosis-Bestrahlung durch den Zerfall des Edelgases Radon;
bei 10 Einfahrten sind das durchschnittlich ca. 1,8 -2,2mSv (Millisievert; das
entspricht in etwa der Dosis einer Rontgenaufnahme der LWS in zwei Ebenen)

ein hoher Gehalt an negativen Luftionen, die u.a. zu einer hohen Luftreinheit
fihren

die moderate Meereshohe von 1.270 Meter; die Patienten verbringen
pro Einfahrt rund drei Stunden im Kurhaus und im Heilstollen

Radongehalt: 44 kBg/m3 Luft
Warme: 37-415°C
Luftfeuchtigkeit: 75-100%

Diese Prozesse wirken chronischen Entziindungen und Allergien entgegen; es stellt sich
ein immunologisches Gleichgewicht ein. Zudem wird der Schmerzbotenstoff ,Substanz P*
gebremst. Gleichzeitig werden Beta-Endorphine verstarkt ausgeschittet. Damit wird der
Serotoninstoffwechsel positiv beeinflusst. Es kommt zu einer lang anhaltenden Linderung von
Schmerzzustéanden.

setzt TGF-beta frei

Zahilreiche Studien belegen die Wirkung der
Gasteiner Heilstollen-Therapie:

Lang anhaltende Schmerzlinderung (im Durchschnitt 9 Monate)
Medikamenteneinsparung bis zu 1 Jahr bei Erkrankungen des
Bewegungsapparates (Morbus Bechterew)
Entziindungshemmung

Immunstabilisierung

Entspannung & Stressabbau




Ambulant oder stationar?
Die Therapie kann ambulant bzw. als ambulante Vorsorgeleistung wie auch im Rahmen
eines stationdren Heilverfahrens im Gasteinertal verordnet werden.

Wie lange dauert eine Kur?

Je nach Ausmal und Schweregrad der Erkrankung bendtigen Patienten im Laufe von
2-3 Wochen insgesamt 8-12 Einfahrten. Durch regelméafBige Wiederholung der Heil-
stollen-Therapie stabilisieren sich die Effekte. Bei zwei Drittel unserer Patienten ist eine
Kur pro Jahr ausreichend, um fiir 6-9 Monate eine deutliche Linderung der Beschwer-
den zu erreichen.

Wie viele Therapieeinfahrten pro Woche?
In der Regel 3-4 Einfahrten pro Woche.

Paracelsus: Septem Defensiones, 1538. Werke Bd. 2, Darmstadt 1965, S. 510

Radon als Heilmittel?

Radon-222 ist schwach radioaktiv, darauf beruht seine Anwendung als Heilmittel. Bei seinem
Zerfall entstehen stark energiereiche Alphastrahlen, die schon in sehr niedriger Dosis thera-
peutische Wirkungen entfalten.

Wie hoch ist die Radondosis bei einer Kur?

Naturliche Jahresdosis am Wohnort. .......................... ca. 2,5mSv

10 - 12 Einfahrteninden Heilstollen .................. ca. 1,8-2,2mSv
Wirbelsaulenrontgen in zwei Ebenen . .............. .. ... ... 2mSv
CTdesBrustraumes . ...t 5,8-8mSv
CTdesBauchraumes ............ ... i, 5,3-10mSv

Max. erlaubte Jahresdosis fiir Arbeitnehmer It. Strahlenschutz ... 20mSv

Was sollen Patienten zur ersten Kur mitbringen?

Folgende Unterlagen sollten bei Kurantritt mitgebracht werden:
vollstdndige Medikamentenliste
bei Blutverdiinnung mit Sintrom oder Marcoumar: Blutverdiinnungspass mit
aktuellem INR/Quick-Wert
Aufgrund der Kreislaufbelastung bendétigen wir ab dem 70. Lebensjahr Befunde zur
Abschéatzung der Herzgesundheit: kardiologische/internistische Befunde inklusive
EKG und Echokardiographie, falls vorhanden Belastungs-Ergometrie,
Befunde nicht alter als 1 Jahr
bei bereits bestehenden oder stattgehabten Herz-, Kreislauf-, und Lungen-
erkrankungen, vor allem bei spirbaren Einschrankungen der Leistungsfahigkeit,
fachérztliche (Internist, Kardiologe, Pneumologe) Befunde beziiglich dieser
Erkrankungen, Befunde nicht alter als 1 Jahr
bei rheumatischen Erkrankungen: aktueller Rheumatologie-Befund
bei aktuellen oder neu aufgetretenen Erkrankungen: aktuelle Befunde davon,
aktuelles Labor
bei Erkrankungen des Bewegungsapparates: schriftliche Réntgen-, CT- oder
MRT-Befunde (keine Bilder, CDs)

Was umfasst die Therapie?

Die Gasteiner Heilstollen-Radontherapie ist eingebettet in ein multimodales Behandlungskon-
zept, das aus 3 tragenden Saulen - Schmerzlinderung & Bewegung, medizinisch-therapeuti-
sche Kompetenz und Hilfe zur Selbsthilfe - besteht.

Ist eine Abrechnung mit Krankenkassen und

Sozialversicherungstragern moglich?

Es bestehen Direktabrechnungsvertrage mit dsterreichischen Sozialversicherungstragern fiir
ambulante und stationare ,Kuren®, mit deutschen Krankenkassen flir ambulante Vorsorge-
leistungen nach § 23 sowie mit dem Stdtiroler Sanitatsbetrieb fir stationare Maldnahmen.

Unterstlitzung bei der Kurantragstellung erhalten Patienten und
Ordinationsmitarbeiter bei der Patientenstelle im Gasteiner Heilstollen:
Frau Sabine Leimlehner, Telefon: +43 (0)6434 3753 225,

E-Mail: patientenservice@gasteiner-heilstollen.com




Die Heilstollen-Therapie gilt als die wirkungsvollste Form der Radontherapie und ist bei
einem Teil der Krankheiten vordringlich indiziert. Durch die moderate Hyperthermie,
die Radonaufnahme Uber Lunge und Haut sowie die spelaotherapeutische Verabreichung
in einem Stollen ergeben sich zusatzliche und nachhaltigere therapeutische Effekte sowie
eine bessere Radonaufnahme und -verteilung im Korper. Die Indikationsliste in ausfihrli-
cher Form und entsprechend begriindet finden Sie auf unserer Webseite (www.gasteiner-
heilstollen.com).

Die vordringliche Verabreichung der Heilstollen-Therapie anstelle einer sonstigen Applika-
tionsform der Radontherapie ergibt sich vor allem aus der drohenden Progredienz, der
Schwere und der Ausbreitung beim Vorliegen von entziindlichen oder nicht-entztindlichen
rheumatischen Erkrankungen. Entsprechend sind die Schwere und die daraus resultierende
Schmerzbelastung und Funktionseinschrankung ausschlaggebend.

Neurodermitis

Psoriasis vulgaris

Periphere Durchblutungsstérungen leichten Grades
Verzogerte Wundheilung

Sklerodermie

Chronisch-obstruktive Lungenerkrankung (COPD)
Asthma bronchiale

Chronische Sinusitis

Heuschnupfen

Sarkoidose

Neuralgien, Neuritiden, Polyneuropathien
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Morbus Bechterew (Spondylitis ankylosans)

Seronegative Spondylarthritiden

Rheumatoide Arthritis

Chronische Arthritis urica

Arthritis und Arthropathia psoriatica

Arthrosen

Wirbelsaulensyndrome

Nicht-entztindliche und Uiberlastungsbedingte Schmerzen an Muskeln und Sehnen
Fibromyalgie-Syndrom

Chronische Schmerzsyndrome

Myofasziale Schmerzsyndrome

Chronische Schmerzen als Folge von Unféllen oder Sportverletzungen

Osteoporose

Schwangerschaft

Schwere akute Infektionen

Krebserkrankungen im ersten Jahr nach Therapieende

Unbehandelte manifeste Schilddrisentberfunktion

Schwere Klaustrophobie

Schwere dekompensierte Herzinsuffizienz

Schwere Nierenerkrankungen mit Neigung zur Uberwasserung und Hyperkaliamie
Akute andere Erkrankungen (z.B. frische Operationen)

Bei spezifischen Wirkungs- und Abgrenzungsfragen oder bei detaillierten Fra-
gen der Risikostratifikation nehmen Sie bitte Kontakt mit unserem Arzteteam auf:
julia.evangelist@gasteiner-heilstollen.com



ABLAUF EINER
HEILSTOLLEN-EINFAHRT

Die Patienten sollten ca. 2 Stunden vor der ersten Einfahrt im Kurhaus sein. Nach der Anmel-
dung und Aufnahme erfolgt die medizinische Untersuchung. Danach begeben sich die
Patienten in den 1. Stock, wo sie an der Garderobe eine Umkleidekabine zugeteilt bekommen.
Nach dem Anziehen der Badekleidung begeben sich die Patienten in den Warteraum im
1. Stock. 30 Minuten vor der ersten Einfahrt im laufenden Jahr findet im Einteilungsraum ein
verpflichtender Einfuhrungsvortrag zum technischen Ablauf einer Einfahrt statt.

Ein kleiner Zug bringt die Patienten in rund 12 Minuten ca. 2 km ins Berginnere in den
Therapiebereich. Dort verweilen sie fiir ca. 60 Minuten. Die Einfahrten werden von Mit-
arbeitern der medizinischen Abteilung begleitet. Nach der Ausfahrt stehen im Kurhaus Ruhe-
raume fiur die empfohlene Nachruhezeit (30 Minuten) zur Verfiigung. Alle Einfahrten
beginnen auf Station | und kénnen bei guter Vertraglichkeit vom Patienten selbst bei jeder
Einfahrt um maximal eine Stufe gesteigert werden.

Der Radongehalt ist im gesamten Stollen gleich, jedoch steigen Luftfeuchtigkeit und
Temperatur mit den Stationen an (siehe Stollenquerschnitt auf der nachsten Seite). Insgesamt
kann pro Einfahrt mit einer Aufenthaltsdauer von 2 -3 Stunden ohne zusétzliche Therapien
im Gesundheitszentrum gerechnet werden.

Patienten verlieren im Rahmen einer Einfahrt durchschnittlich 1,5 Liter Flissigkeit. Diese
Menge Wasser sollten sie - tber den Tag verteilt - taglich mindestens zu sich nehmen, an
heifsen Tagen jedoch um 1 Liter mehr.
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Station | Station Il Station IV

Entfernung vom Stollenportal: 1.888m Entfernung vom Stollenportal: 2.088m Entfernung vom Stollenportal: 2.238m

Temperatur: +37 °C, Luftfeuchtigkeit: 75 % Temperatur: +40,5 °C, Luftfeuchtigkeit: 85 % Temperatur: +41,5°C, Luftfeuchtigkeit: 100 %
Liegeplatze: 85 Liegeplatze: 26 Liegeplatze: 29

Station la Station Il

Entfernung vom Stollenportal: 1.988m Entfernung vom Stollenportal: 2.183m Im gesamten Stollen betragt der durchschnittliche
Temperatur: +39 °C, Luftfeuchtigkeit: 80 % Temperatur: +41°C, Luftfeuchtigkeit: 95 % Radongehalt 44 kBqg/m3, die Wirkung des Heilklimas
Liegeplatze: 39 - Liegewagen maoglich Liegeplatze: 21 - Liegewagen maglich ist im gesamten Stollen gleich.
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Der therapeutische Effekt wird durch eine Kurreaktion voriibergehend
unterbrochen. Man unterscheidet:

a) Frihreaktion: ca. 2.-10. Kurtag

b) Spéatreaktion: ab der 3. Kurwoche

Eine Kurreaktion bedeutet eine vorlibergehende Verschlechterung der Beschwerdesympto-
matik, insbesondere vermehrte Schmerzen. Es kénnen aber auch Allgemeinsymptome auftre-
ten, wie z.B. erhdhte Reizbarkeit, Abgeschlagenheit, Einschlaf- oder Durchschlafstorungen,
Hautprobleme, aber auch Darmbeschwerden. Solange der Organismus in der Lage ist, den
Reaktionsprozess zu dampfen, darf die Kurreaktion als Indikator dafiir angesehen werden,
dass der Korper reagiert. Ein guter Kurerfolg hat jedoch keine Kurreaktion zur Voraussetzung.

Man unterscheidet Friihreaktionen nach der 1.-5. Einfahrt von Spéatreaktionen. In der Regel
sind Frihreaktionen nur von kurzer Dauer, wahrend Spatreaktionen auch Wochen anhalten
konnen. Im Normalfall dauern Frihreaktionen nur wenige Tage. Es gibt jedoch auch Félle, bei
denen diese Reaktionen Uber mehrere Tage oder, sehr selten, auch Wochen anhalten. Sollte
diese Reaktion sehr ausgepréagt sein, empfiehlt sich eine Ricksprache mit dem Kurarzt bzw.
dem Hausarzt.

Ihre Patienten sollten Sie aufsuchen, wenn Kurreaktionen bei ihnen

zum ersten Mal,

in einer aulRergewohnlichen Form oder

nicht nur vortibergehend auftreten.
Dies sollte aufgrund der Hyperthermie (Uberwarmung) insbesondere bei entziindlich-
rheumatischen Erkrankungen beachtet werden.

Martin Steiner aus Trofaiach, Osterreich
Diagnose: Morbus Bechterew

Mit 17 Jahren hatte es mit tiefsitzenden Rickenschmerzen begonnen.
Nach 5 Jahren wurde Morbus Bechterew diagnostiziert. Mein Arzt hat
mir sofort den Gasteiner Heilstollen empfohlen. 1999 und 2004 machte ich

dort eine Kur und es ging mir gleich viel besser. Nach meinem Schub 2012
kam ich im Janner 2013 wieder nach Gastein. Nun mache ich jahrlich eine Heilstollen-Kur und
brauche keine Schmerzmittel mehr - vorher habe ich 3-4 Tabletten taglich eingenommen
und hatte trotzdem noch Schmerzen. Ich habe nach der Heilstollen-Kur tiber 9 Monate fast
keine Schmerzen mehr und im Alltag keine Probleme. Danach spuire ich, dass die Beweglich-
keit wieder etwas nachlasst und es wieder Zeit fir den Heilstollen wird. Ich kann jetzt wieder
mehr Sport machen, was vorher nicht mehr méglich war!

Sabine Schmidt aus Aichelberg, Deutschland
Diagnose: Fibromyalgie

Nach einigen Bandscheibenvorfallen bekam ich so starke Schmerzen,
dass ich nachts nicht mehr liegen konnte und tagsuber vollig erschopft
war. Bis zur Diagnose Fibromyalgie dauerte es monatelang - Kortisonthe-
rapien und Psychopharmaka halfen nicht. Durch Zufall erfuhr ich vom

Gasteiner Heilstollen. Meine erste Kur schlug zwar an, die Schmerzen kehrten aber 4 Monate
spater wieder. So startete ich noch einen Versuch mit 10 Einfahrten in den Stollen und sie-
he da, nach 6 Wochen hatte ich langfristig deutlich weniger Schmerzen. Seither komme ich
regelmafsig, mit der Wirkung komme ich gut durch das Jahr. Ich bin froh, dass es die Radon-
therapie gibt, die mir und meinem Korper hilft, die starken Schmerzen zu lindern.
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Der Kurerfolg ist ein dynamischer Prozess und kann sich auch erst nach
1-4 Monaten zeigen! Die meisten Patienten versplren aber schon unmittelbar
nach der Kur eine Linderung.

Bei schwereren entzlindlichen Grunderkrankungen ist Geduld angebracht. Alle Studien zu
den Erfolgen der Radontherapie haben gezeigt, dass sich der eigentliche Radoneffekt erst
6-8 Wochen nach Kurende positiv bemerkbar macht. Die meisten Patienten berichten tber
einen deutlichen Kur- oder Therapieerfolg. Dieser Effekt halt dann im Durchschnitt 9 Monate
an, kann aber - insbesondere bei der ersten Heilstollen-Therapie, bei schweren Erkrankungen
oder zu geringer Anzahl an Einfahrten - auch etwas friiher abklingen. In diesem Fall kann eine

Therapiewiederholung innerhalb eines Jahres sinnvoll sein.

Christa Limmer aus Reisbach, Deutschland
Diagnose: Rheumatoide Arthritis, Morbus Bechterew

Ein Herz flr den Heilstollen! Bevor ich 2015 das erste Mal auf Empfehlung
meines Hausarztes einen Rheumatologen aufsuchte, hatte ich bereits seit

vielen Jahren Schmerzen bei den Achillessehnen und in den Handgelen-

ken. Ich konnte nur noch unter grofsen Mihen und Schmerzen laufen. A"L‘

Der Rheumatologe stellte dann HLA-B27-periphere Spondyloarthritis sowie rheumatoide
Arthritis fest. Ab diesem Zeitpunkt fing der Medikamentenmarathon an, von dem ich
leider nicht den gewUnschten Erfolg verspurte. Zuletzt spritzte ich einmal wdchentlich ein
750,00 Euro teures Biologikum. Unterschiedliche Schmerztabletten gehdrten ebenfalls zu
meinem taglichen Leben dazu.

2019 kam dann der entscheidende Moment, ich fuhr nach Gastein in den Urlaub und kam das
erste Mal mit dem Gasteiner Heilstollen in Berihrung. Gleich im Anschluss an die Heilstollen-
Einfahrten konnte ich meine Biologika-Spritzen absetzen! Flr mich ist der Gasteiner Heilstol-
len ein wahrer Segen und ein zauberhaftes, nattrliches Heilmittel!

Jirgen Deschler aus EImstein/Iggelbach, Deutschland
Diagnose: Psoriasis-Arthritis

Nach meiner jahrlichen Kur mit 6 Heilstollen-Einfahrten komme ich far
10 Monate ohne Kortison und Schmerzmittel, Salben oder Ahnliches aus.
Meine Wundheilung ist viel besser und meine Gelenke sind wieder bewe-
gungsfahig. Auch meine Schlafstérungen habe ich wieder im Griff. Dank
der Radontherapie geht es mir wieder gut und es ist mir wichtig, den Heilstollen auch ande-
ren Betroffenen zu empfehlen. Ich kann seither so vieles wieder machen, was ich nicht mehr
fir moglich gehalten hatte!




Die ausflhrlichen Studien und weitere Informationen finden Sie auf unserer Webseite oder unter folgendem QR-Code:

Autonomic thermoregulatory responses and subjective thermal
perceptions upon the initiation of thermal behavior among resting
humans in hot and humid environment

Sauna use as a lifestyle practice to extend healthspan

The influence of air humidity on human heat stress in a hot
environment

The health benefits of passive heating and aerobic exercise:
To what extent do the mechanisms overlap?

Recovery from sauna bathing favorably modulates cardiac
autonomic nervous system

Sympathetic nerve hyperactivity in the spleen: Causal for
non-pathogenic-driven chronic immune-mediated inflammatory
diseases (IMIDs)

Heat acclimation-mediated cross-tolerance: Origins in
within-life epigenetics

Meta-analytic evidence for decreased heart rate variability in chro-
nic pain implicating parasympathetic nervous system dysregulation

Association between sauna bathing and fatal cardiovascular and
all-cause mortality events

Changes in heart rate variability during the induction and
decay of heat acclimation

Functional architecture of behavioural thermoregulation

Negatively charged air conditions and responses of the human
psycho-neuro-endocrino-immune network

Effect of heat acclimation on heat shock protein 72 and
interleukin-10 in humans

Beyond heart rate variability: vagal regulation of allostatic systems

Linear decrease in. VO2 max and performance with increasing
altitude in endurance athletes

Influence of serial radon hyperthermia (RHT) in the
Gastein Healing Gallery (GHG) on handgrip strength (HGS)

Osteo-immunological impact of radon spa treatment: due to
radon or spa alone? Results from the prospective, thermal bath
placebo-controlled RAD-ONO02 trial

Effects of serial radon spa therapy on pain and peripheral immune
status in patients suffering from musculoskeletal disorders - results
from a prospective, randomized, placebo-controlled trial

Improvement of pain symptoms in musculoskeletal diseases
after multimodal spa therapy in the Austrian Gastein valley
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WEITERE FORMEN
DER GASTEINER KUR

RADON-THERMALWANNENBAD

Der Kurpatient sitzt dabei ca. 20 Minuten in einem Wannenbad. Die Wassertemperatur be-
tragt zwischen 36 und 40 °C. Das Edelgas Radon entweicht aus dem Thermalwasser und
gelangt so Uber die Haut und die Atemwege in den Korper. Dort entfaltet es seine heilende
Wirkung, ehe es nach ungefahr drei Stunden wieder vollstandig abgebaut ist. In vielen Kurho-
tels und allen Kurzentren in Gastein werden Radon-Thermalbader angeboten.

RADON-DUNSTBAD

Direkt tUber dem Quellstollen der Quelle IX (Elisabethquelle) wird der Thermalwasserdunst
Uber ein Schachtsystem zu Kastenbédern im Radon-Dunstbad Gastein geleitet. Der Kur-
patient sitzt dabei ca. 20 Minuten lang im Quelldampf. Das therapeutische Prinzip ist eine
Radonaufnahme ohne Kreislaufbelastung. Von der Heilstollen-Therapie unterscheidet sich
das Dunstbad durch eine mildere Uberwarmung des Kérpers.

DIE ENTDECKUNG
DES HEILSTOLLENS

Auf der Suche nach Gold entdeckte man im Gasteinertal vor mehr als 65 Jahren ein weit
wertvolleres Geschenk der Natur - den Gasteiner Heilstollen. Das einzigartige Heilklima im
Inneren des Radhausberges in Bockstein wird seither erfolgreich zur Behandlung rheumati-
scher Erkrankungen genutzt und gilt in diesem Bereich nach jahrzehntelanger Erfahrung von
Balneologen als das effektivste naturliche Heilmittel.

FUR DIE BEHANDLUNG VON MENSCHEN MIT MORBUS
BECHTEREW GILT DER GASTEINER HEILSTOLLEN
(BEZOGEN AUF DIE ANZAHL VON PATIENTEN) ALS DAS
WELTWEIT GROSSTE THERAPIEZENTRUM.
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RADON-UNTERWASSERTHERAPIE

Durch den Auftrieb im warmen Wasser wird der Korper leicht, fast schwerelos. Jeder Muskel
braucht nur einen Bruchteil an Arbeit zu leisten, um in Bewegung zu kommen. Unter Wasser
verliert der Korper fast 98% seines Gewichts. Daher kdnnen Bewegungstherapie und ge-
zielte Gymnastik mit geringstem Kraftaufwand miihelos durchgeflihrt werden. Zum besseren
Training der Muskeln und Gelenke kommt die schmerzlindernde Wirkung von Warme und
Radon hinzu.

Die Kurzentren Gasteins sowie rund 80 Kurhduser und Kurhotels des Tales werden Uber
Direktleitungen taglich mit frischem Thermalwasser versorgt.




Geologie

Zum Ende der Eiszeit versickerten grofse Mengen Schmelzwasser entlang unvererzter
Gesteinsspalten und durchwasserten die 3.000 Meter machtige Gneisschicht bis zum dichten
Schieferboden. Das Wasser erwarmte sich und bildete riesige Thermalwasservorkommen.
Diese heilsen Quellen stiegen wieder auf und reicherten sich mit Spurenelementen wie
Radium, Fluor und Chrom an. Im heifsen Wasser zerfiel das geldste Radium weiter zu Radon.

Goldbergbau in Gastein

Bereits im 16. und 17. Jahrhundert feierte der Gold- und Silberbergbau im Gasteinertal seine
Hochbllite. Wahrend des Zweiten Weltkriegs versuchte man den Goldbergbau im Gasteiner
Radhausberg zu reaktivieren, um an die damaligen Erfolge anzuknlpfen. Das erhoffte Gold
wurde dabei leider nicht gefunden - stattdessen machte man andere Entdeckungen: Die
Gelenkprobleme der im Stollen beschéftigten Bergbauarbeiter gingen stark zurlick. Der
Grund dafdr war radonhaltiger Wasserdampf, der Giber die Gesteinsspalten von den Thermal-
wasservorkommen aufstieg und den Stollen dabei auf (iber 40°C erwarmte.

AnstoR fiir die Wissenschaft

Der Rickgang der rheumatischen Beschwerden der Bergarbeiter wurde daraufhin im Jahr
1946 von der Universitat Innsbruck und dem Forschungsinstitut Gastein genauer beleuchtet.
Umfangreiche wissenschaftliche Untersuchungen ergaben, dass die hohe Temperatur, die
Luftfeuchtigkeit und der Radongehalt der Luft heilende Wirkung besitzen. Nach weiteren Un-
tersuchungen wurde 1951 in einem Gutachten der Universitat Innsbruck von Prof. Dr. Sche-
minzky und Prof. Dr. Hittmair Ubereinstimmend beurteilt: ,Der Behandlung im Gasteiner
Heilstollen ist ein Heilwert zuzusprechen, welcher bei einer beachtlichen Anzahl von Krank-
heiten den Wert modernster Behandlungsmethoden Ubertrifft.”

Daraufhin wurde 1952 der Kurbetrieb im Gasteiner Heilstollen aufgenommen. Seither finden
rund 12.000 Patienten jahrlich Linderung durch die weltweit einzigartige Gasteiner Heilstol-
len-Therapie.

Eine detaillierte Beschreibung zur Geologie finden Sie in unserem Folder ,Modell zur geologi-
schen Entwicklung®.
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Gasteiner Kur-, Reha- und Heilstollen Betriebsgesellschaft FlexCo
Heilstollenstral3e 19
5645 Bdckstein-Bad Gastein, Salzburger Land - Osterreich
Dr. med. Julia Evangelist T+43 (0)6434 3753 0, F +43 (0)6434 3753 566
E-Mail: julia.evangelist@gasteiner-heilstollen.com info@gasteiner-heilstollen.com
www.gasteiner-heilstollen.com
- Informationen zur Krankenkassenabrechnung

Sabine Leimlehner Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird auf die gleichzeitige Verwendung der Sprach-
E-Mail: patientenservice@gasteiner-heilstollen.com formen méannlich, weiblich und divers (m/w/d) verzichtet. Samtliche Personenbezeichnungen
T +43 (0)6434 3753 225 gelten gleichermal3en fir alle Geschlechter!

a- und

FUR 1 THERAPIE-EINFAHRT sl

Heils
//\;55«5'% eir
. . .. . T +43-4676434 3753-0
Zum einmaligen Kennenlernen der Radonwarmetherapie im www.gasteiner-heilstollen.com

Gasteiner Heilstollen. Bitte um Vorlage des Arzteausweises am Empfang.

Stempel/Unterschrift

Machen Sie sich selbst ein Bild von dieser weltweit
einzigartigen Therapie. Gerne steht Ihnen vor Ort das
Arzteteam fiir ein Gesprach zur Verfiigung.

Reservieren Sie bitte rechtzeitig telefonisch unter +43 (0)6434 3753-0
oder schriftlich unter termine@gasteiner-heilstollen.com.
Weitere Informationen finden Sie unter www.gasteiner-heilstollen.com.
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