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Vorwort zur ersten Auflage

Das vorliegende Buch versucht eine zusammenfassende Darstellung der Kurz-
wellenanwendung in der Medizin und Biologie zu geben. Eine Reihe von Gesichis-
punkten hat mich zu dieser Arbeit bestimmt, ’

Das ganze Gebict ist noch sehr jung; zwar haben schon friher cinzelne Beob-
achtungen auf die Méglichkeit einer biologischen Wirkung hingewicsen, sie sind
aber nicht systematisch ausgebaut worden. Dic Kenntnis der Gesetze, unter denen
dic Wirkung auf Substanzen und Organismen vor sich geht, ist crst einc Frucht
der allerfetzten Jahre. Erst auf Grund dieser Erkenntnisse konnte der weiterc
Schritt gewagt werden, dic Kurzwellen bei menschlichen Erkrankungen anzu-
wenden.

Die Forschungen auf dem neuen Gebiet haben grofes Interesse gefunden. Zahl-
teiche Anfragen, dic aus dem In- und Auslande besonders auch nach technischen
Einzclheiten cinliefen, liefen es wiinschenswert erscheinen, schon jetzt einen
Uberblick iber dic wichrigsten Tatsachen und Befunde zu geben, der sonst nut
durch mithsames Zusammenlesen cinzelner Veréffentlichungen gewonhen werden
kann. Da die neue Therapie schon an mehreren Oiten angewandt wird, kénnen
auch zum Nutzen der behandeleen Kranken Fingerzeige gegeben werden.

Dazu ist eine Einfithrung in die technisch-physikalischen Grundlagen unent-
behrlich. Die technischen Ausfihrungen geben dem Arze in groflen Ziigen ein
Bild der Vorgiinge, die sich bei der Kurzwellenanwendung abspielen, und sollen
ihn mit der Handhabung der Apparate bekannt machen. Es ist deshalb nur das be-
riicksichtigt, was fiir den Mediziner in Frage kommt. Im physikalischen Teil kam
es mir in erster Linie auf anschauliche Darstellung an. Dazu mufiten Vergleiche
herangezogen werden, bei denen auf physikalische Strenge im Interesse der Ver-
stindlichkeit verzichtet werden mubte.

Wer sich {iber die quantitativen Verhiltnisse unterrichten will, findet cinige
wesentliche Punkte im Anhang in mathematischer Form gebracht. Der Anhang
will nur den Text ergiinzen und enthillt daher nur die Formeln, die gerade fir
dieses Gebiet wichtig sind. In dem Teil, der sich mit der Krankenbchandlung be-
faBt, habe ich mich bemiiht, durch Krankengeschichten ein méglichst getreucs
Bild von der therapeutischen Wirkung zu geben. Absichtlich sind auch Gebicte
mit angefithre, auf denen bis jetzt nichts erreicht worden ist, um von vornherein
kein schiefes Bild aufkommen zu lassen, Dadurch soll vermieden werden, daB
etwa der Eindruck eines sAllheilmittelss erweckt wird ; andereescits soll dem Arze
gezeigt werden, was fiir Reakeionen er zu erwarten hat. Nur durch Erfahrungen
auf den verschiedensten Gebieten kann cin Urteil dariiber gewonnen werden,
na_ch wc!chcn Richtungen hin sich die weitere Arbeit lohnt. Denn die Méglich-
keiten dieses Gebietes, das in den ersten Anfingen steht, sind noch keineswegs
erschopft, und es stehe auller Frage, daf} zielbewufite Arbeit noch vicles Neue fiir
die Therapie zutage férdern wird.

Meinem Chef, Heren Prof. VeiL, danke ich fiir die mir bei allen Arbeiten ge-
wihrte Freiheit sowic fir die Zuweisung zahlreicher Kranker aus Klinik und
Privarpraxis. Sodann gilt mein Dank Heren Prof. Esau, in dessen Institut ich die
ersten grundlegenden Versuche ausfihren konnte, und der mir immer mit Rat
und Tat zur Seitc gestanden hat, ebenso wie seine Assistenten. Von ihnen hat
Herr Dr. Roupe mich bei der Niederschrift des technisch-physikalischen Teils
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unterstiitzt und den Anhang verfaflt; weiterhin Herrn Prof. Joos fir verschiedene
wertvolle Winke.

Fiir ihr freundliches Interesse und dic Zuweisung von Kranken danke ich
ferner den Herren Proff, IsrasmM und Dukew, Herrn Prof. Berger, Herrn Prof.
SeizrHOFF und Herrn Prof. HENKEL sowic verschiedenen praktischen Arzten
der Stadt Jena.

Nicht minder gilt mein Dank meinen treucn Mitarbeitern, die zum Teil im Text
genannt sind.

Die Geldmiteel, ohne die die experimenteellen Untersuchungen niche méglich
gewesen wiren , verdanke ich der Norgemeinschafe der deutschen Wissenschafren
und der Gesellschaft der Freunde der Universitit Jena.

Herrn Dr. Gustav FiscHER schulde ich noch besonderen Dank fiir das Ein-
gehen auf alle meine Wiinsche und die gediegene Ausseattung des Buches.

Jena, Mirz 1932. ERWIN SCHLIEPHARE

Vorwort zur 5. und 6. Auflage

Nach der 5. ist nun schon eine sechste Auflage notwendig geworden, cin Zeichen
Eir dic Bedeutung, die die Kurzwellentherapic fiir die drztliche Praxis gewonnen
hat und immer mehr gewinne. Vicle ncue Heilmittel sind in den lctzten Jahrzehnten
gekommen und wieder vergessen worden, an den Ergebnissen der Kurzwellen-
therapic hat sich nichts gedindert. Sie kann allein oder in Kombination mit allen
anderen Heilmitteln angewandt werden, und zwar auch bei akuten Prozessen.

Alle von mir aufgestellten Thesen haben ihre Galtigkeit behalten.

Dic ncue Auflage ist wieder erweirerr und erginzt. Dic Anwendung der Mikro-
wellen ist ausfithslich besprochen.

Ein ncues Anwendungsgebiet dffner sich in der Kurzwellen-Diagnostik ; durch
die Provokation mit nachfolgender Leukozyten-Zihlung wird die Blutbild-
Diagnostik auf cine neuc Grundlage gestellt.

Neue Erkenntnisse und Aussichten ergeben sich durch die Beeinflussung der
inkretorischen Organe mit Kurzwellen, die dadurch, je nach angewandter Dosis,
aktiviert und regulicet werden. Dabei entstehen chemisch nachweishare Verdnde-
rungen in den Kérpersiften, aus denen erstmalig beim febenden Menschen Schiisse
auf die Art der Funkrionsstbrungen gezogen werden konnen. Dic Endokrinologie
und Endokrinotherapie hat dadurch neuc Anregungen bekommen. Der Weg, auf
diese Weise das Wachstum maligner Geschwiilste zu beeinflussen, crscheint aus-
sichtsreich und sollte in groferem Rahmen nachgepriift werden.

Zur besseren Ubersicht sind Tabellen der Ergebnisse, der Indikationen und
Dosierungen auf 8.271 und 280f. beigegeben. Dic Einstellungen der Elektroden
und Verteilung der Feldlinien ist in den Tafeln S, 277-279 dargestellt.

November 1959 ERWIN SCHLIEPHAKE
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Historisches

Wie alle medizinischen Vesfahren har die Kurzwellentherapie Vorliufer gehabt.
Man kann im weitesten Sinne hierzu die Begriinder der Elektromedizin Giberhaupt
rechnen, also dicjenigen, die elektrische Stréme aller Art auf den Koérper ein-
wirken liefien,

Dic Erzeugung von Hochfrequenzstrémen mit hoher Spannung wurde zuetst
durch den TesuA-Transformaror ermigliche, und der Erste, der solche Stedme dem
menschlichen Kérper zufiihree, war p’ArsonvaL. Sein grofies Verdienst um dic
Einfithrung der Hochfrequenzstréme in die Medizin wird nicht davon beriihrt,
daf} er nur dem verhilimismibig niederfrequenten Bereich scine Aufmerksamkeit
" schenkte und dic héchstfrequenten Anteile fiir weniger wirksam hielt. Unter dem
Eindruck seiner Autoritit hat man sich daher mit diesen héchstfrequenten Stro-
men, dic dem Kurzwellenbereich entsprechen, niche befafie*, Nur ganz vereinzelt
wurde darauf hingewicsen, dalb auch die hochstfrequenten Schwingungen Be-
deutung in der Medizin erlangen kénnten, so 1925 von STIEBHCK.

Die Kurzwellentherapic in ihrer heutigen Form har sich nicht aus den iilteren
Verfahren der Hochfrequenzanwendung entwickelt, sondern sic ist erse viel spiter
entstanden, und zwar nach Einfithrung der Elcktronenrshre in die Fernmelde-
technik, Dies ist insofern bemerkenswert, als schon HErTZz mit kurzen Wellen
experimentiert hat, solche Wellen also schon mit den alten Mitteln der Funken-
strecke hergestellt werden konnten.

Dic Voraussetzungen fiir ¢ine wirksame Anwendung ungedimpfter Ultrakurz-
wellen waren erst durch die Elekrronenrdhre gegeben; Esau hat durch scine
Schaltung dic Moglichkeit zur Erzeugung solcher Wellen mit hoher Energic bei
kiirzesten Wellenlingen geschaffen, Esau hatte auch den Gedanken der Anwen-
dung clektrischer Wellen beim Menschen bereits gehabe, als ich, mit den gleichen
Problemen beschiftigt, durch Herrn Geh.-Rat Wien an ihn gewiesen wurde. Ver-
suche, dic Wellen durch Hohlspicgel auf das Innere des Kérpers wirken zu lassen,
fithrten bei den damaligen Mitteln noch nicht zu brauchbaren Ergebnissen. Erst
dadurch, dall Esau das Kondensatorfeld anwandte, und durch gemeinsame Ver-
suche an Fliegen und Miusen, wurde es uns maglich, die Kurzwellentherapic beim
Menschen zu entwickeln.

Unabhingig davon hatte SCHERESCHEWskY kutz vorher das Kondensatorfeld
in seiner Wirkung auf Miuse untersucht und dabei festgestellt, daf dic Ticre je
nach angewandter Frequenz verschieden schnell zugrunde gingen.

Ferner hatte Laxuovsky héchstfrequente Schwingungen mit einem «radio-
celluloscillatcurs crzeugt und auf Pflanzen einwirken lassen, wobei gewisse Krebse
von Pelargonien geheilt worden scin sollen.

Allc dicsc Befunde konnen als Vorliufer der Kurzwellencherapic betrachtet
werden, dic sich aber erst auf ciner wissenschaftlich fundierten Kurzweltlen- Bio/ogie
aufbauen konnte. Von ciner solchen konnte crst gesprochen werden, nachdem klar
crkannt war, dalb dic Wirkungen dieses Frequenzhereiches auf den Menschen von

* Insofern ist der Ausdruck Arsonvalisation fiir diesen Teil des Spektrums der elek-
trischen Wellen zum mindesten miBverstindlich, Erst recht entbehrt der im AnschluB an
meinen Vortrag 1935 in Mailand {Italien) cingefithrte Ausdruck «Marconitherapics jedes
geschichtlichen Gehaltes; MARCONI hat die Hertzschen Wellen nur in der Telegraphie
angewandt.



besonderer Art sind und sich von den Wirkungen der Langwellendtathermle und
Arsonvalisation klar abgrenzen lassen.

Zu diesen Besonderheiten gehért die von mir nachgewiesenc kapazitive Tiefen-
wirkung in Koérpersubstanzen und damit das Abstandsprinzip, wodurch eine
einzigartige Wirkung auf tiefgelegene Organe erzielt wird, wie sie durch kein
anderes physikalisches Mittel auller den Rontgenstrahlen in diesem Ausmall még-
lich ist. Weiterhin ist zu nennen die von PA120LD und Burstyn gefundene selek-
tive Erwirmung der Elektrolyte, die Mikroerwirmung im Inneren der Zellen und
Blutkérperchen und damit die anomale Dispersion im Gebietder Kérpersubstanzen
(SCHLIEPHAKE, SCHAEFER, PirzoLp, RAJEWsKY), die zuerst von PrLoMuM gefun-
denen und spiter von ScHLAG und v. NORDHEIM exakt nachgewiesenen physiko-
chemischen Verinderungen in den Geweben, dic Wirkungen auf die Blutgefifle
(PrroMM, CignoLINg), auf das Histamin (HiLpesranoTt), schlieBlich die von
ScHLIEPHAKE und WEISSENBERG zuerst gefundenen Wirkungen auf das endo-
krin-vegetative System,

Di¢ Kurzwellensherapie beginnt mit dem exakten Nachweis der Heilwirkungen
bei akut citrigen Entzindungen, der zum erstenmal durch meinen Sclbstversuch
bei einem Furunkel im Mirz 1929 gefithre wurde.

Nceben dieser Entwicklung liuft die Kurzwellenbypersbermie. Nachdem Esau
und ScuriepHAKE dic allgemeine Erhitzung im Ticrkérper durch das Konden-
satorfeld gefunden und ich ihre Bedingungen in weiteren Tierversuchen unter-
sucht hatte, wurde das Verfahren der allgemeinen Hyperthermic weiter ausgebaut,
besonders von HALPHEN und Avcrair, Hinsie, CARPENTER, NEYMAN, RAas:
Dieses Verfahren hat im wesentlichen die gleichen Wirkungen wie andersareig
kiinstlich erzeugtes Fieber, erméglicht aber eine Erwirmung des Kérpers von
innen heraus und ist besonders bequem und angenchm in der Anwendung.

So haben sich bereits mehrere Zweige der Kurzwellenwissenschaft ausgebilder,
deren weiterer Ausbau noch viele Erkenntnisse verspriche,

Auch zur Diggrestik habe ich die Kurzwellen neuerdings angewandt, wotiliber
im Kapitel VI kurz berichtet wird.



A. Physikalisch-physiologischer Teil

L. Stellung der Kurz- und Ultrakurzwellen
im Spektrum der elektromagnetischen Wellen

Kurz- und Ultrakurzwellen entstehen beim schr raschen Polwechsel elekerischer
Spannungen. In cinem Leitungssystem, ctwa cinem Draht, pendeln dabei clek-
trische Ladungen; cs entsteht cin Wechselstrom. Der Wechsel erfolgt in einem
Rhythmus, mit einer bestimmeen Wechselzahl in der Zciteinheit, ciner bestimmten
Freguenz. Die bei Kurz- und Ulwakurzwellen in Frage kommenden Wechsel-
zahlen sind schr hoch; etwa 10 bis 100 Millionen in der Sekunde. Pa das Hin- und
Herpendeln der Ladungen einem Schwingungsvorgang gleicht, spricht man auch
von clektrischen Schwingungen.

Jeder clekttische Strom erzeugt um sich herum ein maguetisches Feld. Das ist auch
hicr der Fall. Aullerdem entsteht zwischen elektrischen Ladungen cin eleksrisches
Feld. Man stellt sich vor, dal von den Potentialen Feldlinien ausgehen, die die
Ladungen verbinden.

Die magnetischen Kraftlinicn umgeben den Stromleiter zirkulir, sie stellen mit
den elektrischen Kraftlinien das elektromagnetische Feld dar. Aus ihm entstcht
cine Strahlung, dic HErTzschen elektromagnetischen Wellen.

Die elekerischen Wellen gehéren zu den eleksromagnetischen Strablungen, ebenso
wie Licht- und Réntgenstrahlen. Alien diesen Strahlungen ist gemeinsam, dafl} sie
beim Schwingen elektrischer Ladungen entstehen. Wihrend bei Licht und den
sogenannten kurzwelligen Strahlungen kleinste Elementarladungen, die Elek-
tronen, fiir sich schwingen, sind es bei den HErRTZschen Wellen grofiere Mengen
von Elecktronen, die hin- und herfliefen,

Bei jedem Schwingen der Ladungen entscehe cine Welle, bestchend aus Wellen-
berg und Wellental, und bei jeder weiteren Schwingung setzt sich cine neue Welle
daran. Bei jeder Vollendung einet Periode ist daher der Vorgang um eine Wellen-
linge wettergetiickr. Die Hiufigkeit, mit der sich dieser Vorgang in der Sckunde
wicderholt, ist scine Schwingungsyabl oder Freguenz. Dicse Zahl sagt demnach aus,
wic oft sich innerhalb 1 Sckunde der Vorgang um je 1 Wellenlinge fortgepflanzt
hat, bezichungsweise welche Strecke dic Welle durchlaufen hat. Diese in 1 Sekunde
zuriickgelegte Strecke ist aber fiir alle elekeromagnetischen Strahlungen gleich, sic
ist cinc Grenzgeschwindigkeit, nimlich 300000 kinjsec. Jede Schwingung muf
sich deshalb so oft fortsetzen, daft sic in 1 Sekunde genau diese Wegstrecke durch-
luft. Daraus folgt, daB eine lange Welle seltener schwingt als eine kurze.

Man kann sich das leicht am Beispicl cines Rades klarmachen, das eine be-
stimmte Strecke durchliufe, In unserer Abb. 1 ist das Rad durch cinen Kolben mit
auf- und abgehender Bewegung angetricben. Das kleine Rad muB sich oft drehen,
das grofic vicl scltener, wenn die gleiche Geschwindigkeit erreicht werden soll.
Dic Umdrehungszahl entspricht der Frequenz, dargestellt durch die Bewegungen
des Kolbens. Wird sic auf den Radumfang bezogen, dann sprechen wir von der
Kreisfregueny (s. Anhang). Aus der Frequenz lifit sich die in der Zeitcinheic zurick~
gelegte Wegstrecke ohne weiteres errechnen, wenn man den Radumfang kennt.

Das Produkt von Radumfang und Zahl der Umdrehungen ergibt die zuriick-
gelegte Wegstrecke. Ist dic in der Zeiteinheit zurlickzulegende Wegstrecke fiir



alle Fahrzeuge gleich, dann ergibt sich dic Zah!l der notwendigen Umdrehungen,
indem man dic Strecke durch dic RadumEinge teilt. Haben wir eine Strecke von
rooo m Linge, dann muf sich cin Rad von r m Umfang 1coomal drehen, ein Rad
von 2 m Umtang soomal. Dien analogen Vorgang haben wir bei den clekerischen
Schwingungen und Wellen,

Oder cinfach ausgedrickt: Radumfang X Drehzahl = Strecke. Bei gleicher
Geschwindigkeit ist Strecke : Drehzahi == Radumfang,

Um die Lichtgeschwindigkeit von 3ovccocoo m je sec zu erreichen, muf cine
Welle von 1 m Linge scomillionenmal in 1 Sckunde schwingen, dic Frequenz ist
joo MHz (Megahertz). Bei 100 MHz = 100006 kHz erhalten wir eine 3-m-Welle,
bei 3 MHz einc 1co-m-Welle. Wellenlinge und Schwingungszahl sind demnach
umgekehrt proportional.

Dicse Verhilenisse gelten nur im freien Raum und niherungsweise in Luft; in
andeten Stoffen ist die Wellenlinge kiirzer, die Fortpflanzungsgeschwindigkeit
entsprechend geringer.

VAVAVAVAVAVAVAV.

Abb. 1: Darstellung des Schwingungsvorganges durch Kolben, dic Ridder verschiedener
Grolic antreiben, Um dic gleiche Wegstrecke zuriickzulegen, drcht sich das groflie Rad
zmal, das kleine ymal. Bei gleicher Fortpflanzungsgeschwindigkeit ist die Wellenlinge
(Radumfang) umgckehrt propartional der Schwingungszahl bzw. Drchzahl pro Zeit-
cinheit (-= Frequenz). Der Kolbenhub versinnbildlicht diec Amplitude der Schwingung,

Die ¢lektrischen Wellen sind die lingsten Wellen des elektromagnetischen Spek-
trums; dic Wellenlingen der Wirme-, Licht- und Réntgenstrahlen licgen in viel
niedrigeren Gréfienordnungen. Alle Unterschiede in der Wirkung der verschie-
denen Wellen sind in den Unterschieden der Frequenz begriindet. Sic bedingen die
chemischen und physikalischen Wirkungen und dic Tiefenwirkung in den ver-
schiedenen Stoffen.

Bei der Kurzwellentherapic benutzen wir meist nicht dic von Antennen aus-
gestrahlte elektromagnetische Welle, sondern in der Hauptsache das elektrische
Feld in Kondensatoren (s.S.8). Dic Bezeichnung Kurzwellentherapic erscheint bei
dieser Anwendungsweise niche ganz korreke, da als Welle im allgemeinen nur die
Antennenstrahlung bezeichnet wird. Sie hat sich aber allgemcin cingefuhre, zumal
die Rechnung nach Welienlingen wesentlich bequemet ist als die nach Frequen-
zen. Im Grund bedeutet es das gleiche, ob man etwa von der Frequenz soooc kHz
oder der 6-m-Welle spricht, Letzteres ist viel anschaulicher.
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Diec Wellenlingen der cinzelnen elektromagnetischen Strahlungen sind in
Abb. 2 wiedergegeben. Man sieht hier, daB sich die kiirzesten Ultrakurzwellen
(Mikrowelleny an die Wirmestrahlen unmittelbar nach oben anschliefen und sic
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Abb. 2: Das Frequenzband der elektromagnetischen Wellen

noch etwas {iberschneiden. Die Wellenlingen zwischen 15 und 1 mm kénnen also
sowohl durch Wirmestrahler als auch auf clekirischem Wege crzeugt werden,

Bei der Mikrowellentherapic wird nur dic von Antennen ausgestrahlie Energie
angewandr, weil Kondensatorfelder bei Wellenlingen unter 1 m niche mehr
verwendbar sind, :



Als Ultrakurgwellen bezeichnen wir allgemein die Wellenlingen unter 10m,
bis 100 m sprechen wir von Kurzwellen (KW), dariiber von Mittel- und Lang-
wellen. Besser spricht man von Zentimeter-, Dezimeter-, Mcter-, Dekameter- usw.
Wellen. Mikrowcllen sind Ultrakurzwellen, deten Wellenlingen unter 1 m liegen
{Zentimeterwellen).

Die Wirkungen elektromagnetischer Wellen von den Radium- bis zu den Licht-
strahlen sind mit ihrem Gehalt an Quantenenergie verkniipft. Diese kurzwelligen
Strahlungen wirken unmittelbar auf dzs Atom, so dafi chemische Verinderungen
zustande kommen, Man hat auch von aktinischen Strahlungen gesprochen. Die
Quantenencrgie nimme mit zunchmender Wellenlinge ab und ist schon bei den
Wirmestrahlen gering. Im Bereich der Hertzschen Wellen sind daher keine
Quantenwirkungen mehr zu erwarten und damit auch keine stiitkeren chemischen
Verinderungen. Die Wirkungen greifen nur am Molekiil an. Daher ist cs moglich,
Energiemengen zuzufithren, dic der Organismus in Form von Licht- oder Rént-
genstrahlen niche mehr vertriigt, weil sic irreversible Schiden hervorrufen wiirden.

Die Darchdringungsfabigkeit ist bei den cinzelnen Strahlenarten schr verschieden.
Sie ist sehr grof} bei den hirtesten kurzwelligen Strahlungen, Radium- und Rént-
genstrahlen, Beim Ultraviolett ist sic ganz gering, beim langwelligen Rot etwas
besser, bei den Infrarot- und Wirmestrahlen wieder schr gering. Fiir dic aus-
gestrahlte elekeromagnctische Welle ist die Durchdringungsfihigkeit crst teilweise
erforsche; sie hingt von der Wellenlinge ab und ist ]cdenfalls bedeutend groBer
als dlc]emgc der Licht- und Wirmestrahlen. Besonders grof} ist die Ticfenwirkung
im menschlichen Kérper, wenn das elektrische Feld zwischen Kondensatorplatten
angewandt wird, wie dies bei der Kurzwellentherapie geschieht,

Die Eindringticfe der von Antennen ausgestrahlten clektromagnetischen
Wellen (Strahlenfeld) hingt von der Wellenlinge ab. Sie erreicht ¢in Maximum in
einem Gebiet, das zwischen so und 100 em Wellenlinge licgt, und wird bei noch
kiirzeren Wellen wieder geringer.

Das clektromagnetische Feld von Flachspulen diberbriickt die Haut sehr gur,
dringt abert in die unter der Muskulatur gelegenen Schichten nur in sehr geringem
Mafie cin.

Innerhalb des Meterwellengebietes nimmt die Durchdringungsfihigkeit nach
den kiirzeren Wellenlingen hin zu. Sic beruht auf der kapazitiven Wirkung des
KW-Feldes.

Aus diesen Ausfithrungen geht hervor, daf die Ultrakurzwellen mit den «kuorz-
welligen Strahlungens nichr identisch sind. Sie sind kurz nur gegentiber dem Be-
reich der Wellen des Rundfunks; den kurz- und langwelligen Strahlungen des
Lichtes und des Infrarots gegeniiber jedoch sind sie auBicrordentlich lang. Die
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Abb. 3: Dicses Bild zeigt kurvenmillig, welcher Frequenzunterschied zwischen den

Langwellen-Diathermicstrémen und den Ultrzkurzwellenfrequenzen bestcht. Wihrend

einer einzigen Diathermieschwingung, dic durch dic langgezogene flache Kurve dar-

gestellt ist, wechselt der Kurzwellenstrom roomal, Die linke Kurve stellt den Ablauf
gediampfter, mit Funkenstrecken erzeugter Schwingungen dar.
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Bezeichnung Ultrakurzwellen birgt in dieser Beziehung eine gewisse Unklarheit
in sich, dic aber bei einiger Sachkenntnis keine Schwierigkeiten machen darf,

Dic Abgrengung der Ulttakurzwellen gegeniiber lingeren Wellen ergibt sich
schon aus cinigen physikalischen Eigenschaften, dic durch die hohe Frequenz
gegeben sind. Wir haben es mit cinem Gebiet zu tun, in dem die clektrischen
Wellen mit manchen Eigenschaften den Lichtstrahlen nahckommen, sie kénnen
gebrochen, gebeugt und mit Linsen und Hohlspiegeln gebiindelt werden. Wit
sprechen deshalb auch von guasi-optischer Strahlung.

Von den physiologischen Wirkungen aus betracheet, liegt die Besonderheit gegen-
iiber den Langwellen nicht nur in der makroskopisch nachweisbaren stirkeren
Tiefenwirkung, der stirkeren «kapazitivens Wirkung, sondern besonders in den
Einflissen auf dic mikroskopischen Strukturen sowie in den physikochemischen
Wirkungen, die in spiteren Kapiteln zu behandeln sein werden. Wie noch nach-
gewiesen wird, nchmen diese Wirkungen nicht kontinuierlich mit dem Frequenz-
gang zu, sondern sie treren oberhalb bestimmter Frequenzen, die in Bezichungen
zu den Eigenschaften der Molckiile stchen miissen, sprunghaft cin. Dies gilt be-
sonders fiir gewisse Wirkungen auf Molekiile und Kolloide. Hierin liegt cinwand-
frei die Berechtigung, das Gebict der Ulerakurzwellen in biologischer und thera-
peutischer Hinsicht von dem der Langwellen abzugrenzen. Diese Herausnahme
ist zum mindesten so berechtigt wic bei anderen Strahlen mit biologischer Wir-
kung, etwa den Lichtstrahlen, deren Wellenlingenunterschied von Violeet bis Rot
nur cine Oktave des Frequenzbandes einnimmt, wihrend schon der Unterschied
zwischen den heute meist gebrauchten 7,37- und 11-m-Wellen und den Wellen-
lingen der Langwellendiathermie und Arsonvalisation {iber 6 Oktaven betriigt.

I1. Entstehung und Anwendung kurzer elektrischer Wellen

1. Geschlossene Schwingkreise

@) Kapagitir

Alle clektromagnetischen Wellen entstchen durch rasches Hin- und Herpendeln
clektrischer Ladungen in Schwingkreisen.

Eine der ersten Voraussetzungen, unter der fiberhauptelektrische Schwingungen
in einem Leiter zustande kommen kénnen, ist die Méglichkeit zur Aufnahme von
Ladungen, das elektrische Fassungsvermégen, die Kapagitdt.

An sich kénnen alle Karper elektrisch geladen werden; bedeutend grofiere
Kapazititen lassen sich aber dadurch herstellen, dafy 2 cntgegengesetze geladene
Platten, getrennt durch eine Isolierschicht, cinander gegeniibergestéllt werden, so
daB sich dic Ladungen durch ihre clektrische Anzichung festhalten. Wir haben
dann cincn Kendensator vor uns, Dic bekannteste Form des Kondensators ist dic
Leydener Flasche.

Wenn wir die beiden Beliige cincs solchen Kondensators durch einen Draht-
biigel miteinander in leitende Verbindung bringen (Abb. 4), so gleichen sich dic
Ladungen aus. Der Ausgleich besteht nicht in einer einmaligen Entladung, sondetn
dic Ladungen kommen erst nach mehrmaligem Hin- und Herpendeln zur Ruhe.
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Damit ist zwischen den beiden Belidgen des Kondensators und dem vetrbindenden
Biigel ecin Schwingkreis hergestelle. Die Belige werden in schreller Folge ab-
wechselnd positiv und negativ aufgeladen. Die Aufladung der einen Platte erzeugt
jedesmal durch Influenz eine gleich grofie entgegengesetzte Ladung auf der an-

Abh. 4 (ohen): Geschlossener Schwingungskreis, Fr-
tegung von Schwingungen durch Funkeniibergang

Abb. 5 (techts): Dic elektrischen Kraftlinien im Kon-
densatotfeld (gestrichelt) und die elektromagnetischen
Kraftlinien kreisférmig um den Draht (ausgezogen)

deren Platte. Solange ein Strom in den Verbindungsdrithten flicBt, indert sich dic
Ladung des Kondensators und damit das Feld zwischen den Platten, Durch die
zeitliche Anderung der clektrischen Kraftfelder zwischen den beiden Platten wird
der Anschein cines in der Zwischenschicht stattfindenden Stromiberganges er-
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Abb. 6. Kapazitit bei verschicdenen Abstinden und Grifien der Platten, Diclektrikum

wecekt, so dall man von cinem Verschiebungsstrom spricht oder von der kapagitiver
Wirknng (Abb. 5,6). Da dic Influenz, d. h. dic Anzichungskraft der Ladungen, mit
der Anniherung der Platten zunimme, st ¢s klar, dall auch die Kapazitit des
Kondensators um so gréfer sein mufl, je niher die Platten cinander gegeniiber-
stchen, Auch ist Icicht cinzuschen, dafl dic Kapazitit mit der Plattengréfle zu-
nchmen mub (s. Anhang).

Um bei Kondensatoren mit grofier Kapazitit nicht allzu grofic Platten verwenden zu
miissen, werden in der Technik solche Kondensatoren aus mchreten nchencinander-
stehenden Platten gebaut.






