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Aer-o0-Med* 150

Gesunde Raumluft

Mehr Wohlbefinden.
Angenehmer, gesiinder
wohnen und arbeiten.

"Gesunde Luft ist eines unserer funda-
mentalen Anliegen. Der Aer-o-Med 150
ist das Resultat langjdhriger Erfahrun-
Een in industrieller Umwelttechnik und
ringt den technologischen Fortschritt
ins Heim und an den Arbeitsplatz.”

Fiir Wohn-, Schlaf- und
Kinderzimmer, Hotels,
Biiro- und Gesellschafts-
ridume

Es gibt keine exakte physikalischchemi-
sche Definition fiir "gute” und "reine”
Luft. Aber das steht fest: Uniiberseh-
bar groB ist inzwischen die Zahl der
Substanzen, die mdglichst NICHT in
unserer Atemluft vorhanden sein soll-
ten: inshesondere die Allergene, die als
gas- oder partikelformige Stoffe in der
Luft enthuﬁen sind und bisher nicht
oder nur unvollkommen beseitigt wer-
den konnten.
Der Aer-o-Med 150 sorgt - das stellen
auch zahlreiche Wissenschaftler fest -
fir saubere, von Schadstoffen entlaste-
te, reizfreie Atemluft. Sein biologisch-
akfives Filtersystem entfernt aus der
Luft gasformige Schadstoffe die mit der
AuBenluft in den Wohnbereich gelan-
gen wie z. B. Schwefeldioxide, Stickoxi-
e, Dioxine, Furane, Pentachlorphenol,
Lindan, Stickstoffoxide, Chlor, Fluor,
oder Ammoniak und die Gasbelastun-
gen aus dem StraBenverkehr, sowie
auch Bakterien, Keime, Pollen, Pilzspo-
ren, Hausstaubmilben, Tierhaare und
gasformige, allergene Reizstoffe und
Geriiche.
Die Leistungsfdhigkeit des Aer-o-Med
150 begriindet seine Eignung fiir
Riume jeder Art und GroBe: Mit einer
Luftreinigungskapazitdt von 150 Kubik-
metern pro Stunde sorgt das Gerdt

selbst in groBen Riumen schnell und
wirkungsvoll fir eine gesunde Atmos-
phdre.

Durch den gerduscharmen Betrieb eig-
net sich der Aer-o-Med 150 auch ideal
zum Einsatz in Kinder- und Schlafrdu-
men - in Bereichen also, in denen
Wohlbefinden ganz besonders wichtig
ist.

Biologisch
aktiver Schadstoff-Abbau

Herzstiick des Aer-o-Med 150 ist ein
biologisch-aktives Filtersystem: Natiirli-
che, saver und alkalisch wirkende
Mineralstoffe filtern mit hohem Milieu-

Wirkungsgrad Mikroorganismen, Schad-

stoffe und Allergene aus der Raumluft.
In diesen Schichten werden ebenso

Schadstoffe wie beispielsweise Schwefel-

d:i)xid, Stickstoffoxide als auch nahezu
alle
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or%unischen Luftverunreinigungen
gebunden.

Mit seinen bakteriziden Filterschichten
verhindert der Aer-0-Med150 erneutes
Bakterienwachstum und Geruchsriick-
stiinde.

So arbeitet der Aer-o-Med 150: der
Ventilator saugt die Raumluft an und
leitet sie durch einen Staub- und Flu-
sen-Vorfilter. Dann folgt das mehrlagige
biologisch-aktive keim- und pilztdtende
Filterpaket, das Allergene, Reiz- und
Schadstoffe bindet. Nachgeschaltet
folgt ein spezielles Aktivkohlefilter zur
Sorption noch verbliebener organischer
Vergindungen und Geruchsstoffe. Eine
Feinstfilterstufe mit elekirostatischer
Wirkung sorgt schlieBlich am Filteraus-
tritt fir die Rickhaltung noch verblie-
bener Feinstpartikel.

Das Ergebnis: saubere, von Schadstoffen
entlastete, reizfreie Atemluft.



Aer-o0-Med* 150

Der Chemisorptionsfilter ist wie folgt aufgebaut:
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1. ein Flusenfilter, der den Grobstaub fernhiilt

2. eine saver wirkende Filtermasse mit einem pH-Wert von
Kleiner 0,5 bis 2

3. ein alkalischer Filter mit einem pH-Wert groBer 13

4. danach ein Neutralisationsfilter, bestehend aus einer speziell
aufbereiteten Aktivkohle-Schicht und

5. dann wird zuletzt die Luft durch einen Absolutfilter, das heiBt
einen absolut staubdichten Filter als Endabscheider geleitet, so
daB sich bereits geldste Teilchen, z.B. aus der Chemisorpion,
auf der Seite des Absolutfilters auflagern.

Einfacher Filtertausch:

in Wohnheimen

in Arztpraxen

Warum ein Chemisorptionsfilter von
DenaSystems und nicht ein norma-
ler, absoluter, staubdichter Filter?

Ein absoluter, staubdichter Filter scheidet aus der
angesaugten Luft natiirlich den Allergentriiger,
also den staubférmigen Anteil, z.B. Schimmelpilz-
sporen mit einer Abscheideleistung von 99,99%
oder auch mehr ab.

Das bedeutet fiir einen Absolutfilter, so wie dieser
bei OP-Decken auch Anwendung findet, daB zwar
das Staubteilchen, der Feststoff wie die Spore auf
dem Filter festgehalten wird, aber es wird nicht
verhindert, daB das Allergen sich als molekularer
Stoff vom Allergentréger ( Spore ) frennt und
durch den Absolutfilter, der ein reiner Feststofffilter
ist, diffundiert und in der Atemluft vorhanden
bleibt.

Bereits 1974 empfahl Prof. Dr. Loffler, einer der
fiiOhrenden Mykologen, zu priifen, ob nicht die
Pilzallergene sich vergleichbar mit den Aromastof-
fen (2.B. Parfiim) in der Raumluft ausbreiten.

Man weif, daB Allergene Protein-Charakter haben,
aber man kennt von keinem Allergen die genaue
ZLusammensetzung. Bei dem Einsatz eines Fest-
stoff-Absolutfilters besteht auBerdem die Maglich-
keit, daB sich die vom Filter festgehaltenen Fest-
stoffe, wie Bakterien, Pollen, Sporen usw., vielfach
aufgrund des sich dort auf dem Filter ansammeln-
den Nihrbodens, der sich zwangsldufig durch
Staub und Feuchte aufbaut, festsetzen und
umspiilt werden von gasformigen Belastungen aus
der Atemluft, wie S02, HC, HF, NOX, HC-Verbin-
dungen usw. Diese fragen zusitzlich dazu bei,
daB die Abldsung der Allergene von den Allergen-
triigern und durch die Diffusion durch den Fest-
stofffilter als fliegende Allergene den Menschen im

Atembereich belasten. Aufgrund dieser Tatsache
haben wir den mehrfach aktiv wirkende Chemi-
sorptionsfilter entwickelt. Gutachten beweisen, daB
der so aufgebaute Filter absolut keimdicht ist und
alle Keime, die mit dem Filter in Kontakt gebracht
werden, abgetdtet werden.

Der zweite, ebenso entscheidende Unterschied zu
anderen angebotenen Gerdifen besteht darin, daB
der bakterizide und fungizide Chemisorptionsfilter
auch gasformigen Schad- und Reizstoffe aus der
Atemluft ausfiltert. Dazu zéhlen nicht nur allge-
meine Umweltbelastungsstoffe, wie Schwefeldioxid,
Stickoxide, Chlorwasserstoffe, Fluorwasserstoff, son-
demn auch spezielle Innenraumbelastungen, wie
Ausdunstungen aus Mabeln und Teppichen, Lose-
und Bindemitteldiinste und nicht zuletzt Tabak-
rauch. Z. Bsp. fiir den Allergiker ist diese Filterwir-
kung von ganz besonderer Bedeutung.

Viele gasformige Stoffe, wie z.B. Formaldehyd,
kannen auch unmittelbar Allergien ausldsen.
Andererseits sind viele gasformige Stoffe, wie z.B.
Schwefeldioxid, Terpentingldunst und auch wieder
Formaldehyd, sogenannte Sensibilisierungsstoffe,
d.h. sie knnen die Schleimhiute fiir Allergene
durchldssiger machen. Die Aktivitdt des Filters ist
auf der Rohluftseite durch einen speziell ent-
wickelten Sensor in ein Uberwachungssystem ein-
gebunden, wobei iiber eine Leuchtdiode die Roh-
luft von griin ber gelb bis rot dargestellt ist.

Der Chemiesorptionsfilter hat in der Regel eine
Standzeit von bis zu einem Jahr. Erst dann sollte
der Filter gewechselt werden. Aufgrund seiner
Eigenschaften ist der Aer-o-Med auch hervorra-
gend fiir Allergiker geeignet, da seine gesunde
Atemluft fir die notwendige Erholung des Immun-
systems sorgt.

Das sagen die Experten . . .

Zusammenfassung der
Ergebnisse der multizentri-
schen Dopw_lblindstudie (BCF
304) zum Wirksamkeitsnach-
weis des »Aer-o-Med« bei
ulleriischen Atemwegser-
krankungen.

Insgesamt wurden an 6 Zentren 48 Patienten mit
allergischem Asthma bronchiale infolge Sensibili-
sierung gegen Hausstaub, Hausstaubmilben, Tier-
haaren und Schimmelpilzen in die 4-wdchige Stu-
die einbezogen.

24 Patienten setzten einen voll funktionsfahigen
"her-o0-Med” ein (Gruppe A); 24 Patienten wurden
mit einem duBerlich nicht zu unterscheidenden
"Dummy” ohne Filterleistung ausgestattet
(Gruppe B).

Die mittlere Erkrankungsdauer vor Studienbeginn
betrug 9,54 Jahre (A) und 11,33 Jahre (Gruppe B).
Der Einsatz des “Aer-o-Med” wurde als positiv
beurteilt, wenn folgende Kriterien gleichzeitig
erfillt waren:

1.Steigerung des AtemstoBwertes im Mittel um 10

2.Riickgang des Dosier-Aerosol-Verbrauchs tags-
tiber um mind. 20 nachts um mindestens 60 %

3.Reduktion der Symptomatik Atemmot und
Husten tagsiiber um mindestens 33 % nachts
um mindestens 50 %

4 keine Erhdhung anderer Medikamente

5.subjektive Besserung bzw. Beschwerdefreiheit

Diese Kriterien wurden von 19 Patienten der Grup-
pe A und nur einem Patienten der Gruppe B im
Verlauf der Studie erfillt.

Gleichzeitig konnten die Patienten der Gruppe A
folgende Medikamente zusiitzlich reduzieren:
Antihistaminika um mehr als 50 % (73 % der
Gruppe A) Topische Steroide um mehr als 33% (72
Y% der Gruppe A) Theophylline um mehr als 33 %

(89 % der Gruppe A)

Patienten der Gruppe B konnten in keinem Fall
die Medikation vermindern. Damit ist statistisch
hoch signifikant der therapeutische Effekt des
"her-0-Med" bei allergischen Atemwegserkrankun-
gen nachgewiesen. Bei signifikanter Abnahme der
Symptome Husten und Atemnot, sowie Zunahme
des AtemstoBwertes konnten atemwegswirksame
Medikamente stafistisch signifikant gesenkt wer-
den. Die Dummy-Kontrollgruppe (B) hingegen
zeigte bis auf eine Ausnahme keine positive Ver-
tinderung.

Entsprechend der Gerditetechnologie setzt die aller-
genfilternde Wirkung sehr rasch ein, so daB die
entziindungsausldsende Ursache insbesondere die
intramuralen Allergene (Hausstaub,Milben und
bestimmte Schimmelpilze) rasch beseitigt werden.
Demzufolge erklirt sich die kontinuierliche Sym-
ptomabnahme und der daraus resultierende Min-
derverbrauch an Medikamenten.

Da die hauptsiichliche Allergenbelastung bei den
oben genannten Allergenen nachts statifindet,
erklirt sich die positive Symptomentwicklung am
Tage auch bei nicht kontinuierlichem Gerteinsatz
ebenfalls aus der nichtlichen Allergenkarenz und
der Minderung der verzgert auftretenden allergi-
schen Reaktion mit enfsprechender Symptomatik.
Bei sorgfiilfiger vorausgehender Allergiediagnostik
mit eindeutigem Aktualititsnachweis fiir die ein-
zelnen Allergene stellt der "Aer-o-Med” eine
auBerordentlich sichere und wirksame Methode
zur Allergenkarenz gegeniiber inframuralen Inha-
lationsallergenen dar. Dariiber hinaus bewirkt die
schadstoffilternde Wirkung offensichtlich einen
wirksamen Schutz gegeniiber unspezifischen
Reizausldsern, was insbesondere beim hyperrea-
giblen Bronchialsystem zum Tragen kommt.

Quelle: GAF Gesellschaft fiir Angewandte und
Experimentelle Allergieforschung MBH
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