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Das Fibromyalgiesyndrom (FMS) ist ein klinisch gut definiertes Krankheitsbild ungeklarter Atiologie.
Auch zur Pathogenese gibt es wissenschaftlich nur wenig gesicherte Vorstellungen. Die Krankheit ist
durch ein diffuses, vergleichsweise Analgetika gegeniber wenig ansprechbares, chronisches
Schmerzsyndrom mit Manifestation des Bindegewebs- und Skelettapparates charakterisiert. Betroffen
davon sind mit Uberwiegender Mehrheit Frauen mit Beginn des Klimakteriums und postklimakterisch.
Objektive, durch ,Apparatemedizin“ fassbare Abweichungen, etwa serologische Veranderungen oder
Auffalligkeiten durch bildgebende Verfahren, bestehen nicht.

Bei den chronisch-entziindlichen Gelenkerkrankungen aus dem rheumatischen Formenkreis hat sich
in der Literatur die Anwendung der systemischen Kéltetherapie in einer Kaltekammer bei minus 110°
Celsius als aul3erst effektiv erwiesen. Hypothetische Erklarungsmodelle fiir den Behandlungserfolg bei
diesen Erkrankungen sind vielféltig. Der Riickgang von entzindlichen Gelenkschwellungen fiihrt zur
Schmerzlinderung. Die abklingende Entzindung lasst sich anschaulich durch einen Abfall der
serologischen Entziindungsparameter dokumentieren. Diese werden durch das Netzwerk der
Entziindungskinine, die die Regulationsablaufe der Entziindungskaskade mediieren, induziert. Bei
vielen dieser Mediatoren ist bekannt, dass sie eine Neurotropie zur peripheren Schmerzleitung und
zum zentralen Schmerzbewusstsein aufweisen. Eine Verlangsamung dieser chemischen
Entzindungsprozesse unter Kéltebedingungen fihrt offensichtlich auch zu einer analgetischen
Wirkung.

Analog zu der Vorstellung der kaltebedingten Synthesehemmung von Mediatoren oder Transmittern,
die an der Schmerzleitung und —empfindung beteiligt sind, wurde der therapeutische Einfluss der
systemischen Kaltebehandlung bei minus 110° Celsius an 54 Patienten mit FMS untersucht. Sie
wurden einer Kontrollgruppe von 45 Patienten mit dieser Weichteilerkrankung ohne Kéltebehandlung
gegenibergestellt. Unter der Kalteeinwirkung profitierte das Behandlungskollektiv mit Hinblick auf
Schmerzreduktion und Abnahme der Anzahl der fur diese Krankheit definierten schmerzhaften
Tenderpoints gegeniiber dem Klientel ohne Kalteeinfluss global signifikant besser. Durch die
begleitenden MalRnahmen, die die Therapie in beiden Gruppen komplementieren, etwa die
bedarfsweise medikamentdse Analgetikabehandlung oder Physiotherapie, wird allerdings die
scheinbare Signifikanz des Effektes der systemischen Criobehandlung bei der FMS relativiert.



