Zusammenfassung einer in-vivo / ex-vivo / in-vitro Pilotstudie von Kleinschen Feldern
Beeinflussung von klinisch-chemischen Parametern und von
Mitochondrienfunktionen peripherer Blutleukozyten (PBMC)

Studienergebnisse von Prof. Dr. Kénig, MMD (Magdeburg Molekular Detection, Germany) [21]

Fragestellung:

Die Verwendung von Kleinschen Feldern in der therapeutischen Anwendung hat bisher zumindest subjektiv
bei zahlreichen Patienten gemal derer vorliegenden Eigenerfahrungs-berichten zu Verbesserungen des
klinischen Krankheitsbildes gebracht, wie Verbesserungen des Schlafverhaltens, Reduzierung von
multiplen Schmerzzustianden (degenerativer orthopadischer Erkrankungen, Polyneuropathie), Parkinson,
Erschopfungszustanden, Tinnitus, Reduktion kapillarer und lymphatischer Stauungen und somit
Verbesserung der Mikrozirkulation. Der Mechanismus ist nicht ganzlich bekannt, eine direkte und/oder
indirekte Wirkung u. a. auf die Mitochondrienfunktionen wird angenommen. Diese Annahme beruht neben
gangigen Uberlegungen auch auf einer zuvor durchgefiihrten in vitro — Studie. Bei dieser kam es unter
Einfluss der Kleinschen Felder u.a. zu einer Steigerung der mitochondrialen ATP-Bildung nebst Erh6hung der
Bildung von PGC-1-alpha. Diese und andere eventuelle Effekte sollten nun in vivo gepriftwerden.

¢ Hat die Anwendung der Kleinschen Felder Auswirkungen aufden Gesundheitsstatus?

¢ Sind Einfliisse der Kleinschen Felder auf den menschlichen Organismus subjektiv
und/oder objektiv erfassbar?

Direkte Mitochondrienparameter

Einfluss der Kleinschen Felder

Isolierung von peripheren Blutleukozyten (PBMC) aus vendsem

EDTA-Blut vor und nach der Therapie.

® Bestimmung des Verhaltnisses mtDNA:ntDNA

® Bestimmung der mitochondrialen Mutation deltamtDNA4977 (hotspot)
® Inkubation der PBMC in Ab- und Anwesenheit von Stressoren (H,0,)

® Bestimmung des mitochondrial generierten ATP

® Bestimmung von PGC-1-alpha (mRNA Expression)

¢ Bestimmung von Nrf-2 (mRNA Expression)
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Eckdaten der Patienten:

Schlafen auf Kleinschen Feldern

Ergebnis nach 84 Tagen

H.T.

R.B.

B.K.

P.T.

23.06.1932

21.06.1942

24.01.1958

01.11.1959

16.06.1974

Vorher:
Dick & hart

Darmkrebs vor 5 Jahren, Post-Chemo Polyneuropathie in
Fingern, FiikRen und Beinen seit Chemo vor 5 Jahren,
Schlafstérung, melancholisch-depressive Storung,

Nierenarterienstenose mit Kreatininerh6hung,
BMI :26
Polyneuropathie ganzlich verschwunden

Ubergewicht, Diabetes, Bluthochdruck, postoperative
Wundheilungstérungen (Entfernung von 2 Rippen nach
endogenen Rippenbriichen, massive Dauerschmerzen

BMI: 30

Blutzuckerwerte normalisiert, Bluthochdruck (von 180/120
auf 140/80), Wundheilung ,,im Griff“ (Wunde jetzt
verschlossen, keine Schmerzen)

Chronisch ,,verspannt” im HSW/Schulterbereich, hochgradig
allergisch, Vitiligo, Autoimmunerkrankung der Schilddriise
BMI: 26

Patient empfindet subjektiv keine Veranderungen. Zeigt aber
signifikante Verbesserungen u.a. in der mitochondrialen
Neubildung u. Reduktion mitochondrialer DNAmutationen

Besenreiser, gelegentlich Durchschlafstorungen (nach 2

Stunden Schlaf stundenlanges Wachliegen), Schlafstérung

mit Tachykardie bei Vollmond BMI: 19

Schlafstérung und Tachykardie bei Vollmond behoben. Generell
tiefer und erholsamer Schlaf

Ubergewichtig, verhirtete Venenkonglomerate (dunkelblau),
,Sschwere” Beine, Besenreiser, ,schlechter” Schlaf
Venenkonglomerate sind weich, keine schweren Beine



Beeinflussung von klinisch-Chemischen Parametern und von

Mitochondrienfunktionen peripherer Blutleukozyten (PBMC)
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Zusammenfassung: Es konnten Veranderungen indirekter und insbesondere direkter
Mitochondrienparameter festgestellt werden, die auf eine positive Auswirkung auf die

Gesundheit schlielRen lassen. Diese waren nach 3 monatiger Monotherapie mit Kleinschen

Feldern in Schlafauflagen u. a. insbesondere:

e Eine signifikante Zunahme des Verhaltnisses mitochondrialer DNA zu Zellkern DNA
(mtDNA:ntDNA) Im Mittel ein neunfacher Anstieg des Verhaltnisses mtDNA:ntDNA

e Eine signifikante Zunahme der Mitochondrienmasse in den peripheren Blutleukozyten
(PBMC) Im Mittel eine Verachtfachung der Mitochondrienanzahl

e Signifikante Verminderung von mutierten Mitochondrien
mit der Deletionsmutation delta4977 in den PBMC

e Signifikanter Anstieg der basalen PGC-1-alpha Expression (im Mittel 81 facher Anstieg)

e Anstieg der ATP Produktion
nach H202 Stimulation (im Mittel von 70,23 % auf 99,58 % nach Therapie)

e Signifikante Steigerung der Resistenz gegeniliber Stressoren

Insgesamt lassen die Daten den Schluss zu, dass die Benutzung von Kleinsche Felder
Schlafauflagen einen positiven Einfluss auf die Mitochondrien und deren Funktion ausiibt.

Schlussfolgerung:

Die Untersuchungen haben bei den Probanden deutlich gezeigt, dass sich im Laufe der Therapie
Mitochondrienparameter verdndert haben, die auf eine Regeneration von Mitochondrien und deren

Funktionssteigerung schlieRen lassen. Parameter, die diese Hypothese untermauern, sind 1) eine gesteigerte

PGC-1-alpha Expression - indikativ fiir Mitochondrienneubildung; 2) Zunahme des Verhaltnisses mitochondrialer
DNA zu nukledrer DNA (mtDNA:ntDNA) — indikativ fiir eine Zunahme von Mitochondrien; 3) Abnahme der
mitochondrialen 4977bp Deletionsmutante — indikativ fiir ein Ausschalten defekter Mitochondrien bei
gleichzeitiger Neubildung von Mitochondrien mit verringerter / keiner mitochondrialer 4977bp
Deletionsmutation.

Insgesamt gesehen lassen die Ergebnisse den Schluss zu, dass die Anwendung der Kleinschen Felder

Magnetstreifen einen positiven Effekt auf mitochondriale Funktionen ausibt und infolge dessen den

individuellen Gesundheitsstatus positiv beeinflusst.

Einen Mehrwert fir den Patienten wird zurzeit in der Kombination folgender Parameter gesehen: Bestimmung
der Mitochondrienmasse, der Mitochondriengenmutation (delta 4977bp), Basiswert der PGC-1-alpha
Expression in den PBMC, ATP unter Stressung.

Aktualisierung der Berichterstattung am 21.12.2014:

Die Probanden R.B. und B.K. verbrachten und verbringen je 24 Stunden - Tag nur 5 Stunden wahrend des
Schlafes auf den Kleinschen Feldern (Schlafauflage). Die Probandin P.T. wendet seit Abschluss und
abschlieRender Bericht-erstattung der Studie neben der Schlafauflage nun auch die Sitzauflage an und berichtet
liber ein zunehmendes Verschwinden der Krampfadern. Die Probandin E.K. (Nierenarterienstenose mit
urspriinglicher post Chemoneuropathie) hat liberhaupt keine Beschwerden mehr. Auch wenn bei dem
Probanden R.B. noch keine subjektiven Verbesserungen eingetreten sind, zeigen dessen Werte gemaR Studie
eine Verbesserung der zelluldaren Funktionen. Es ist erwiesen, dass zelluldre Funktionen zeitlich bereits
Fehlfunktionen anzeigen bevor das persdnliche Empfinden ein gesundheitliches Missempfinden signalisiert. Bei
Patientin B.K. hat nach ca. 5 Monaten das Haarwachstum im Schlafenbereich deutlich zugenommen. Sie schlaft
hauptsachlich direkt mit dem Kopf auf der Schlafauflage ohne Kopfkissen oder nur auf einem "Zipfel" davon.
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Mogliche Anwendungsgebiete der Kleinschen Magnetstreifen

auf der Grundlage der Ergebnisse aus der proof-of-principle-Studie vom 04.03.2014

Die Untersuchungen zum Einfluss der Kleinschen Magnetstreifen auf Mitochondrienfunktionen wurden mit
peripheren Blutleukozyten (PBMC) durchgefiihrt. Es konnte inzwischen in zahlreichen Publikationen gezeigt
werden, dass die mitochondrialen Funktionen und die mitochondriale Biogenese der PBMC bei den
verschiedenen ,Zivilisationskrankheiten” wie Diabetes, dem metabolischen Syndrom, neurodegenerativen
Erkrankungen (Alzheimer, Parkinson), Allergie aber auch bei Hauterkrankungen wie der Vitiligo, bei der
Fibromyalgie verandert sind und daher als relevante Zielzelle fir Untersuchungen geeignet sind. Um den
Einfluss eines Therapeutikums / einer Therapieform auf den Verlauf eines Krankheitsbildes (z. B. Diabetes Typ
2, Alzheimer) zu erfassen, eignen sich als Parameter der mitochondrialen Funktionen u. a. die Erfassung der
mitochondrialen ATP Generierung und der Anteil apoptotischer Mitochondrien (Membranpotential); als
geeignete Parameter der mitochondrialen Biogenese sind die Bestimmung der mitochondrialen Masse und der
Expression von PGC-1-alpha zu nennen. Die aktuellen Publikationen lassen den Schluss zu dass eine
Verbesserung der mitochondrialen Funktionen der PBMC und ein positiver Einfluss auf die mitochondriale
Biogenese der PBMC einhergeht mit einer klinischen Besserung bei zahlreichen Erkrankungen einschliefRlich des
metabolischen Syndroms und den neurogenerativen Erkrankungen wie Alzheimer und Parkinson. Die klinisch
und basiswissenschaftlich orientierten Publikationen zeigen aber auch auf dass PBMC mit stabilen
Mitochondrienfunktionen und einer ungestorten mitochondrialen Biogenese das Entstehen der genannten

Erkrankungen zumindest hinaus zogert oder sogar verhindert.

Es konnte als proof-of-principle gezeigt werden dass die Kleinschen Magnetstreifen die mitochondrialen
Funktionen verbessern und die mitochondriale Biogenese optimieren. Die Anwesenheit von Kleinsche Felder
Magnetstreifen macht die Mitochondrien resistenter gegeniiber Stressoren. Insbesondere die mitochondriale
ATP Generierung in den PBMC wird auch nach Zugabe unterschiedlicher Stressoren (H202, Valinomycin, LPS)
aufrecht erhalten und bleibt signifikant hoher im Vergleich zu den in der Abwesenheit der Kleinsche Felder
Magnetstreifen kultivierten PBMC. Diese Ergebnisse werden untermauert durch die Analyse der PGC-1-alpha
MRNA Expression in den PBMC in der Anwesenheit bzw. Abwesenheit der Kleinsche Felder Magnetstreifen. Bei
in der Abwesenheit der Kleinschen Magnetstreifen kultivierten PBMC fiihrte der Stressor H202 zu einer
Beeintrachtigung der PGC-1-alpha Expression und so zu einer Beeintrachtigung der mitochondrialen Biogenese.
Dem gegeniiber haben in der Anwesenheit von Kleinsche Felder Magnetstreifen kultivierte PBMC einen
geringeren Basisstress und nach Zugabe eines weiteren Stressors (H202) konnte die PGC-1-alpha Expression
gesteigert werden. Die gesteigerte PGC-1-alpha mRNA Expression in Gegenwart der Kleinsche Felder
Magnetstreifen spiegelte sich wieder in einer signifikanten Erh6hung der Mitochondrienmasse die nach 21 Tagen

messbar wurde.
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Fasst man die Datenlage zu der zentralen Rolle von Mitochondrienfunktionen und mitochondrialer Biogenese
in PBMC bei verschiedenen Erkrankungen zusammen, so kann angenommen werden, dass die Anwendung der
Kleinschen Magnetstreifen sich positiv auswirkt bzw. praventiv wirkt u. a. bei Diabetes Typ I, dem
Metabolischen Syndrom, bei kardiovaskuldren Dysfunktionen (Durchblutungsstérungen), bei

neurodegenerativen Erkrankungen und Schlafstérungen bzw. SchmerzmiRempfindungen.
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