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Das bioelektrische Schleimhautpotential der oberen Luftwege und seine Bedeutung *

Ivo Pavrik
Forschungsinstitut fiir Physikalische Medizin. Balneologie und Klimatologie, Bratislava (Direktor: Prof. Dr. J. HENsEL)

FEinleitung

Die Elektrophysiologie widmet den spezifisch
erregbaren Elementen — Nerven- und Muskelzellen —
sehr viel Aufmerksamkeit; dennoch erscheinen die
bioelektrischen Potentiale (BEP) der tbrigen Zellen
und Gewebe nicht weniger interessant und wichtig.
Sie stellen die Treibkraft fiir den Stofftransport [21]
sowie fir die Sekretion dar [12], und sie werden
dariiberhinaus als gewisse Schutzvorrichtung betrach-
tet [7]; BrEUTNER sieht im Studium der BEP den
geeignetsten Weg, das Mysterium der LebensiduBerun-
gen tiberhaupt zu erfassen [1]. Auch SELYE ist der
Ansicht, dal} dieser vielseitige Fragenkomplex mehr
Aufmerksamkeit verdient, als ihm gegenwirtig noch
ruteil wird [22], und eine Reihe anderer Autoren
stimmen darin iiberein, dal} diese Ruhepotentiale von
grundlegender Bedeutung fiir die Lebensfunktionen
iiberhaupt sind [8, 11, 22].

Wir wissen, daBl jede LebensduBerung sowie auch
jede Erregung der lebenden Materie unerldfilich mit
der Bildung von BEP und ihren Anderungen begleitet
wird [1, 15]. Dabei sind die physikalisch-chemischen
und biochemischen Vorginge, die zur Errichtung
dieser energetischen Sperre fithren und andererseits
Energie zu ihrer stindigen Erneuerung liefern, noch
keineswegs restlos bekannt. Es ist aber sicher, dal}
hierbei einer bestimmten Ionenverteilung zwischen
der lebenden Materie und ihrer Umgebung die Haupt-
rolle zukommt.

Das Protoplasma ist eigentlich eine wilrige
Losung von Kolloiden und Kristalloiden, die dank
der eigentiimlichen Eigenschaften der Kolloide [714, 16]
nicht zerflielt und ihre Form beibehdlt. Sein natir-
liches Milicu ist ebenfalls eine walrige Losung von
Kristalloiden, nidmlich vorwiegend die der Elektro-
Iyte. Wie man aus biochemischen Analysen weil3,
findet zwischen dem Protoplasma und der umgebenden
Fliissigkeit eine ungleichméBige Tonenverteilung statt.
Dabei sind aber die BEP keineswegs lediglich chemi-
sche Diffusions- und Donnanpotentiale, denn sie tiber-
treffen sie bei weitem und liegen wesentlich hoher als
diese. Es wird allgemein angenommen, dal es sich
um Membranpotentiale handelt, die an permselektiven
Membranen entstehen. Nach Ussnings [23] Definition
handelt es sich iiberall dort um eine biologische
Membran, wo sich im lebenden Organismus oder in
bestimmten Abschnitten dieses Grenzflichen finden,
die der Diffusion der Loésung einen gréfBeren Wider-
stand entgegensetzen als bei getrennten Phasen. Diese
Membranen konnen vielzellig sein wie z.B. Schleim-
hiute, die also morphologisch klar erkennbar sind,
oder aber auch subcellulidr, wie z.B. Oberflichen-
membranen von manchen Zellen oder Zellorganellen.

An einer permselektiven fiir Anionen undurchdringlichen
Membran entsteht ein Potential, dessen GréBe E fiir einen
bindren, uni-univalenten Elektrolyten durch die Gleichung
definiert ist:
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wobei ¢, und ¢, die Konzentrationen des Elektrolyten auf
beiden Seiten der Membran bedeuten.

Die Verhiltnisse im lebenden Organismus sind freilich
viel komplizierter; die Beweglichkeit der Kationen durch die
Membran ist verschieden und weicht von der Beweglichkeit
in der freien Losung ab; es handelt sich um Ionen mannig-
faltigster Art bis zu riesigen kolloiden Ionen; andererseits
kénnen schon die einzelnen Zellen polarer Natur sein, d.h.
ihre Zellmembran kann an verschiedenen Stellen eine ver-
schiedene Permeabilitit aufweisen. Am meisten jedoch be-
teiligen sich an der Potentialbildung Na* und Ka* Tonen, so
daB Gleichungen hiernach ermittelt werden konnten (Hoparin
und Karz [6]), deren Angaben mit den experimentell er-
mittelten Werten gut iibereinstimmen.

Die Schleimhaut der Atemwege und des Ver-
dauungstraktes ist offensichtlich auch eine morpho-
logische Membran, an der ein BEP entstehen mul.
Es ist bekannt, daB es im Laufe der phylogenetischen
Entwicklung zu weitgehenden und vielseitigen morpho-
logischen und funktionellen Anpassungen gekommen
ist, die ein umso grofleres Erstaunen erwecken, je
mehr man sie kennenlernt. Man kann also mit gutem
Grund voraussetzen, dall auch das BEP der Schleim-
haut in den oberen Atem- und Verdauungswegen, die
ja mannigfaltigen und differenten duBleren Einfliissen
ausgesetzt ist, keine zufillige und bedeutungslose
Erscheinung sein wird [18].

Das BEP dieser Schleimhéute wurde schon frither
bei Kaninchen [2, 3, 10, 20], Katzen und Hunden [10],
vereinzelt auch beim Menschen [4] untersucht. Sehr
interessant ist die Arbeit von Larmawizova [11], die
mittels Ag-AgCl-Mikroelektroden die inneren Zell-
potentiale der Schleimhautepithelien an Froschen und
Miusen untersuchte. Sie fand, dafi das BEP der
Iipithelzellen allgemein betrachtlich niedriger ist als
bei Muskelzellen, die- ein BEP von —80 mV haben,
oder auch an Bindegewebszellen, die —30 bis —60 mV
ergeben. Das innere Zellpotential der Epithelzellen
fand Larmanizova bei —20 mV, am Flimmerepithel
sogar nur bei —10mV. Diese Eigentiimlichkeit soll
nach besagter Autorin mit der Schutzfunktion und
hohen Regenerationsfahigkeit, die durch einen spezifi-
schen Metabolismus begleitet sein miissen, in Zu-
sammenhang stehen.

Methodik

Mefmethoden. Da die ableitenden Elektroden beim Messen
der BEP mit Salzlosungen in Bertihrung kommen, dirfen sie
nicht einfach aus Metall sein, denn dadurch wiirde sonst auf
ihnen ein michtiges Phasenpotential entstehen, welches
mehrere 100 mV erreichen kann; das wiirde andererseits
zur elektrolytischen Polarisation fithren. Es miissen also
reversible und nichtpolarisierbare Elektroden angewendet
werden. Wir selbst benutzten daher Ag-AgCl-Elektroden in
physiologischer Kochsalzlésung, die gegeniiber dem Blutserum
ein Fliissigkeitspotential von nur 42,2 mV und gegeniiber
dem Speichel ein solches von ungefihr --7 mV hatten, wie
aus den Berechnungen nach Hrxprrsoxs Gleichung hervor-
geht und direkte Messungen uns bestéitigten (Abb. 1).

Als Ort des Referenzpotentials haben wir eine Haut-
skarifikation auf der volaren Seite des Handgelenks gewihlt,
welche viel bestindigere Werte ergab als die unversehrte
Haut, die bekannterweise ihre eigene bioelektrische Aktivitit
besitzt. Die Skarifikation wurde durch ein kleines, mit physio-
logischer Kochsalzlosung gut durchtrinktes Quadrat von
10X 10 mm vom bakteriologischen Membranfilter geschiitzt.
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Bei den Messungen bedienten wir uns der Poggendorfschen
Kompensationsmethode, bei der das BEP auf einer Briicke
durch eine Gegenspannung kompensiert wurde (Abb. 2). Die
Spannung auf der Briicke wurde vor und nach jeder Messung
itberprift, so dall auf 1 mV 2 cm Drahtlinge entfielen.

Abb. 2, Schaltschema und MeBanordnung. 4 Akkumulater 2V, B Bricke,
R Rheostat, G Galvanometer, E;,. Elektroden

Mefergebnisse

Aus den systematischen Messungen der BEP im
Munde, auf den Tonsillen, im Rachenraum und in der
Nase ergab sich, daBl die BEP-Verteilung iiber die
Schleimhaut eine ganz gesetzmiBige ist. Uberall ist
das BEP negativ gegentiber der Skarifikation, aber
in ungleichem Verhéltnis. Den hochsten negativen
Wert fand man im Zungenbereich, hier belief sich das
BEP auf —20 bis —30 mV; zum Teil wurden noch
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Tabelle 1. Das BEP bei gesunden Menschen (—mV )

Nr. BEP Nr. BEP

Zunge Rachen- Nase Zunge Rachen- Nase

raum raum

1 15,0 10,0 — 6 25,8 11,8 11,2
2 23,0 10,0 10,0 7 20,0 13,2 4,9
3 220 9,0 9,0 8 19,0 13,3 8,1
4 19,5 12,5 — 9 22,9 11,5 10,3
5 35,2 10,0 10,5 10 21,5 13,9 8,2

Arithmetische Mittel: Zunge —22,4 4 5,35; Rachenraum
—11,524-1,7; Nase —9,0--2,0.
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Abb. 3. Elektrotopographische Ubersicht. BEP-Durchschnittswerte von
120 Personen

hohere Werte gemessen, besonders bei Xerostomie
und trockenen Katarrhen der oberen Luftwege. Die
Werte fir das BEP im Bereiche des harten Gaumens
liegen etwas unter denen im Bereiche der Zunge und
sie sind mit thnen positiv korreliert (r = 0,54, w = 0,02).
Weiter nach hinten in Richtung zum weichen Gaumen
und zur Uvula hin sinkt das BEP der Schleimhaut
ungefahr auf den Wert ab, den man im Rachenraum
schlechthin findet, d.h. auf etwa —10 bis —11 m¥V.
In der Nase ist das BEP ziemlich labil, es &ndert
sich schon bei kleineren Verschiebungen der Elektrode,
dhnlich wie im Bereiche des harten Gaumens. Diese
Beobachtung stimmt mit der Erfahrung von Kvasov
und MAREvVSKAJA tuberein, ebenso mit der Fest-
stellung, nach der die Werte im linken Nasengang
oft hoher sind als im rechten.

Bei 20 Patienten war das BEP in der Nase
—12,75 V rechts und —15,5 mV links. Die Differenz
des arithmetischen Mittels betrug 2,75 mV und bei
der Bewertung mit dem ¢-Test erwies sie sich als

Tabelle 2. Das BEP bei Kranken (—mV)

Nr. BEP Diagnose Anmerkung
Zunge Rachen- Nase
raum
1 45,0 9,0 17,0 Xerostomia, Lingua scrotalis
2 26,0 14,0 15,0 Rhinophar. chron. sicca
3 30,0 18,5 17,0 Rhinophar. chron. atr. sicca. Ozaena
4 34.5 17,3 7.5 Rhinophar. sicca chron. Magensaft normal
5 27,5 11,3 18,8 Rhinophar. chron. atr. sicca
6 36,0 14,0 10,0 Stp. tracheotomiam, Tracheitis crust., Diabetes mellitus Trachea — 4,5 mV
7 35,0 17,0 14,0 Rhinophar. chron. sicca, Highmoritis peracuta
8 41,5 23,0 — Ulcus linguae
9 29,0 6,0 — Stomatitis ulcer. Ulcus 4+ 0,0 mV
10 36,7 11,2 13,2 Tracheobronchitis chronica
11 21,9 11,7 0,4 Rhinophar. chron. atr., Tonsillitis chron.
12 39,0 10,6 1,3 Rhinophar. chron. atroph. sicca

Arithmetische Mittel: Zunge — 33,54-6,8; Rachenraum —13,64-4,67; Nase —11,4 4+ 86,5.
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Tabelle 3. Das BE P bei Asthmatikern (—mV )
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Tabelle 4. Grofic und Beweglichkeit von Luftionen

Nr. BEP Anmerkung
Zunge Rachen- Nase
raum
1 25,0 150 42,0 St. p. polypectomiam
2 31,0 12,0 10,0 Rhinitis vasomot., Polyposis
nasi, mit Prednison be-
handelt
3 23,2 6,0 9,56
4 25,0 20,5 5,2
5 19,0 8,8 19,5
6 25,0 12,5 1,0 15mal Polypectomia, mit Om-
nadin, Autohaema und
Antibioticis behandelt
7 25,0 17,5 18,5 mit Auryphan behandelt
8 33,0 — 16,0

9 21,0 8,5 —

10 35,7 9,0 13,5 mit Terpilan behandelt

11 24,3 13,3 17,7

12 23,0 19,3 28,1 Rhinitis vasomotor.

13 18,5 15,5 13,9

14 18,4 11,7 15,5 Rhinitis vasomot., Polyposis
nasi

15 242 11,0 6,5

16 20,2 11,7 18,1 Rhinitis vasomot., mit Pyri-
fer behandelt

17 26,3 15,5 9,7

18 31,1 7,7 16,0 Rhinitis vasomot.

19 25,6 +0,1 9,7

20 20,7 13,1 5,9 mit Prednison behandelt

21 27,4 10,5 6,1 mit Antihistamin behandelt

22 11,5 +24 +9,6 mit Stauballergen behandelt

23 21,0 17,1 2,0 mit Autohaema, Omnadin
und Antibioticis behandelt

P 25,0 11,5 7,3

25 25,0 145 4,0 Polyposis nasi

Arithmetische Mittel: Zunge 24,24 5,11; Rachenraum
11,6 4 5,37; Nase 10,17 8,15.

signifikant; denn der -Wert war 2,79 und die Wahr-
scheinlichkeit w=0,02. Die Tabellen 1—3 zeigen die
MeBergebnisse von 10 gesunden, 12 kranken Menschen
und von 25 Asthmatikern (Tabellen 1-—3 und Abb. 3).

Besprechung der Ergebnisse

Die Ergebnisse zeichnen sich durch zwei markante
Niederschlige aus:

1. Das Potentialgefalle ist von hinten nach vorn
gerichtet, wobei den positiven Pol des ganzen Systems
die Gaumenmandeln, den negativen die Zungenober-
fliche darstellt.

2. Die Stellen des niedrigsten negativen BEPs
werden am hdufigsten zum Sitz von akuten sowie
auch chronischen Entziindungen.

In den oberen Luftwegen und in der Mundhéhle
entsteht also ein elektrisches Feld, dessen Stirke
besonders in einem Abschnitt sehr bemerkenswert ist.
Dort, wo Organoberflichen mit dem hochsten und
dem niedrigsten BEP in unmittelbare Nédhe, man
kann sagen,in Berithrung kommen, wie z. B.im Isthmus
faucium und im Rachenraum, betrdgt die Intensitét
des elektrostatischen Feldes bis zu 15 V/em, d.h.
1500 V/m. Im freien Rachenraum hingegen bewegt
sich die Intensitdit des elektrischen Feldes ungefdhr

Tonen Halbmesser in cm Beweglichkeit
in em?/sec V

Leichte 7—10 % 10-8 1—2
Mittlere

kleinere 8 x 107 0,01

groflere 8—25 x 107 0,01—0,001
Schwere 2,5—5,5x 10~ 0,001—0,00025
Ultraschwere 5,5 % 10~ 0,00025

zwischen 20—30 mV/em. Es taucht nun die Frage
auf, ob dieses elektrische Feld imstande ist, elektrisch
geladene Partikel merklich zu beeinflussen. In der
eingeatmeten Luft befinden sich Tonen, die je nach
ibrer Grofe verschiedene Beweglichleeit im elektrischen
Feld besitzen. Am beweglichsten dabei sind die kleinen
oder leichten lonen, an denen auch die Wirkung des
elektrischen Feldes einigermaflen zum Ausdruck
kommen konnte. Bei den groBeren Ionen kann die
Wirkung ganz vernachlissigt werden, wie die Be-
trachtung der Verhaltnisse hieriiber erweist [19]
(Tabelle 4).

Wenn das Atemvolumen 500 ml betragt, so ist
die Volumengeschwindigkeit des Luftstromes etwa
250 ml/s wihrend der Einatmung beim ruhigen
Atmen. Der freie Querschnitt im lIsthmus faucium
hat 5—7 em?, so dal} die lineare Luftstromgeschwindig-
keit 50 cm/s sein mufl. Wenn wir dem elektrostati-
schen Tilter — wie man die Strukturen und das
elektrostatische Feld dazwischen bezeichnen kann —
eine effektive Lénge von 4 cm zuschreiben, wie es
etwa den anatomischen Verhiltnissen entspricht, so
dauert der Durchgang eines jeden Volumenelementes
durch das Tilter 0,08 sec. In diesem kurzen Zeit-
abschnitt ist das geladene Partikel der Wirkung des
elektrostatischen Feldes mit der Intensitit von
30 mV/em bei Mundatmung ausgesetzt; bei Nasen-
atmung hingegen deckt der weiche Gaumen den
Zungenriicken (Abb. 4).

Leichte Tonen legen in einem solchen Feld eine
Entfernung von 2% 0,03 x 0,08 =0,0048 em zuriick. In
einer Luftsdule von 100 cm Lénge werden leichte Tonen
in einer Schicht von dieser Dicke und von der Breite des
Isthmus faucium, d.h. von 3 em gesammelt ; das bedeu-
tet ein Volumen von 0,004833x100=1,44 ml [17].
Wenn die lonenkonzentration in der Luft z.B.
600 Tonen pro Milliliter mit jedem Vorzeichen wire,
dann wiirden 864 Ionen auf einer Fliache von 12 cm?
gesammelt werden, d.h. 72 Tonen kimen im Durch-
schnitt auf den Quadratzentimeter. Bei 10 Atemziigen
pro Minute bekommt man eine fonenzahl von 720
leichten Tonen pro Quadratzentimeter.

Die minimale Tonenzahl, die nacheiner 30 mintitigen
Einwirkung eine merkliche Anderung der Ciliaraktivi-
tit in der Kaninchentrachea verursacht, betrigt
15x10* pro Quadratzentimeter pro Minute [9].

Unter der Voraussetzung, dal die Schleimhaut
der menschlichen Atemwege durch. die gleiche Ionen-
konzentration beeinfluB3t wird, miiite man die KKonzen-
tration von leichten Ionen eines Vorzeichens in der
inhalierten Luft auf 120000 Ionen/ml erhéhen.

Therapeutisch angewandte Konzentrationen sind
sogar hoher, die Tonen erreichen aber die ganze
Schleimhautoberfliche der Atemwege, auch auberhalb
des elektrostatischen Filters, und zwar nicht nur allein
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durch einfache thermische Deposition. Jhre Ladung
induziert in der leitenden Schleimhaut eine Spiegel-
ladung, so dall sie an die Schleimhaut mit einer
2

Kraft F= —fag angezogen werden (g =die Ladung des
Jons, @ =die Entfernung von der Schleimhautober-
flache, d.h. von der Schleimschichtoberflache).

Dort, wo das elektrostatische Feld nicht besteht,
sedimentieren Ionen mit beiden Vorzeichen in an-
nahernd gleicher Anzahl (soweit die Luft nicht unipolar

A

Abb. 4. Die Lage des weichen Gaumens beim Einatmen durch die Nase (A) und durch den Mund (B)

Z
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Abb. 5. Induzierte Spiegellacdung bei Anniiherung eines geladenen Punktes
an eine leitende Ebene vom Potential Null

N
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| |
Zelt
Abb. 6, Zeit-Bahn-Diagramm fiir Luftionen im homogenen elektrischen Feld
(4) und iber einer leitenden Ebene vom Potential Null (B)

ionisiert ist), so daBl die Schleimhaut eigentlich keine
Ladung bekommt. In der Zeitspanne von 0,08 sec
gelangen leichte Tonen zur Schleimhautoberfliche aus
der Entfernung von 0,0026 cm, d.h. also aus einer
kleineren Entfernung als unter der Einwirkung des
natiirlichen elektrostatischen Filters. Das Verhéltnis
des zuriickgelegten Weges zur Zeit bei der Jonen-
bewegung im homogenen elektrischen Feld wird durch
eine Gerade dargestellt, deren Richtung von der
Intensitit des elektrostatischen Feldes abhangt. Unter
dem EinfluB der induzierten Anziehungskraft wird
das gleiche Verhéltnis durch eine kubische Parabel
graphisch reprasentiert, deren Gleichung lautet:
3

= I ¢*B-t
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A4+e)-1

(B = Beweglichkeit des Tons = NETToRE A und @=

Konstanten, deren Summe 1,15 betrigt [5], 1 ={freie
Bahn der Luftmolekile, %= Viscositdt der Luft in
Poise gemessen und » =Tonenradius =5 x 10-8 (Abb. 5
und. 6).

Wahrend einer Einatmung sedimentieren also auf
einer Flache von 4 cm X 3 cm =12 cm? leichte Tonen

aus einem Luftvolumen von nur 0,78 cm3. Selbst-
verstdndlich handelt es sich um Tonen beider Vor-
zeichen. Wenn man aber weiter in Betracht zicht,
daB auf diese Art leichte Ionen auf der ganzen Schleim-
hautoberfliche, die diejenige des elektrostatischen
Filters um 4 Ordnungen dbertrifft, zuriickgehalten
werden oder wenigstens zurtickgehalten werden
konnen, so ist es klar, daB3 die Wirkung des natiir-
lichen elektrostatischen Filters nur wunbedeutend
sein kann.

Die Berechnungen sind freilich sehr vereinfacht,
indem sie auf die ungleichmaBige, im Querschnitt
parabolisch verteilte Luftgeschwindigkeit und auf die
gegenseitige Ioneneinwirkung in den Atemwegen keine
Riicksicht nehmen. So schematisch sie aber auch sein
mogen, so bieten sie doch einen Einblick in die dies-
beztiglichen Verhiltnisse, die durch detailliertere Be-
trachtungen kaum wesentlich beeinflult werden
kénnen 1.

Anders sieht die Situation aus, wenn man geladene
Partikel in der diinnen Speichelschicht auf der
Schleimhaut betrachtet. Dort, wo das elektrostatische
Feld am stiarksten ist, d.h. im Bereiche der Gaumen-
mandeln, mul} es zur echten Elektrophorese kommen.
Die wichtigsten elektrisch geladenen Partikel, die in
den Mund und die Atemwege unter gewohnlichen
Bedingungen kommen, sind die Mikroben. Sie zeichnen
sich im wélrigen Milieu durch ein negatives elektro-
kinetisches Potential aus, das sich mit wachsender
Elektrolytkonzentration und mit abnehmendem pH
der Losung vermindert. Jm Speichel kann man es auf
etwa 60 mV negativen Potentials abschidtzen, wenn
man von der experimentell ermittelten elektrophoreti-
schen Mikrobenbeweglichkeit ausgeht, die etwa 2 bis
8 u/s/Volt/em betrigt [13]. Die Wandernngsgeschwin-

v Anmerkung. Inzwischen sind dicse Verhaltnisse genau
berechnet und zur Publikation im IJB gesandt worden.
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digkeit und ihre Abhéingigkeit von anderen Faktoren
wird durch die Helmholtzsche Gleichung bestimmt:

D 7 (BSE — ogs)

DES
(v = Wanderungsgeschwindigkeit entlang eines Poten-
tialgefdlles von 1 Volt/em, also die Beweglichkeit des
Partikels, D= dielektrische Konstante des Milieus,
7 seine dynamische Viscositit und Z das elektro-
kinetische Potential des Partikels. Genaue Werte fiir
D und # sind gewdhnlich nicht bekannt, aber im
walrigen Milieu setzt man anndhernd Z=12,86-V).

Wenn man dann » in u/s ausdriickt, so bekommt
man Z direkt in mV/EME. Weil die Wanderungs-
geschwindigkeit der Intensitit des elektrostatischen
Feldes, in welchem sich die geladenen Partikel be-
finden, direkt proportional ist, sieht man auf den
ersten Blick, daB das Potentialgefille in der sagittalen
Richtung keine bedeutende Rolle spielen wird; denn
es macht nur 1—2 mV/em aus. Der Mechanismus der
Ciliarbewegung in der Nase z.B. beférdert aber den
Schleimfilm sowie auch die anhaftenden Korperchen
mit einer Geschwindigkeit von etwa 160 u/s, also viel
schneller, als es ein solch schwaches elektrisches Feld
zu tun in der Lage ist. Iis kann sich somit hochstens
um eine gewisse Anndherung an einen Synergismus
beider Mechanismen handeln, die aber nichts desto-
weniger sehr bemerkenswert ist.

Ganz anders geschieht es aber im Isthmus faucium.
Hier liegt die Zunge unmittelbar den Gaumenmandeln,
dem weichen Gaumen und beim Schlucken der hinteren
Rachenwand an. Wenn man zwischen den anliegenden
Schleimhduten eine capillare Speichelschicht von 10
Dicke voraussetzt, bekommt man eine Feldstirke von
15 V/jem, die einer Mikrobe mit einer Beweglichkeit
von 5 u/s/Voltjem eine Geschwindigkeit von 75 ufs
erteilen sollte. Das bedeutet, daBl eine Mikrobe, die
im Speichel auf der Zunge erscheint, im Isthmus
faucium in einem Sekundenbruchteil von der Zunge
zur Tonsillenoberfliche oder beim Schlucken an die
hintere Rachenwand durch das elektrische Feld ver-
schoben wird. Es scheint also durchaus so zu sein,
daf die Schutzvorrichtung des Waldeyer-Pirogovschen
lymphatischen Ringes durch ein elektrostatisches Filter
ergdnzt ist, welches die mikrobielle Flora hierher
konzentriert, um sie unschiadlich zu machen. Bisher
wurde unseres Wissens ein solcher Mechanismus nicht
in Betracht gezogen; im Lichte aber der ermittelten
Tatsachen und der daraus gezogenen Schliisse glauben
wir annehmen zu diirfen, dafl er vorliegt.

Um hierfiir eine weitere Bestatigung zu bekommen,
wurde versucht, die Mikrobendichte auf der Schleim-
haut zu bestimmen. Dabei ist vorauszusetzen, dal} die
Mikrobendichte ungleichméflig verteilt ist, und zwar
mit einem Maximum am positiven Pol dieses Systems.

Wir benutzten dazu zwei Methoden. Bei der ersten prefiten
wir auf die Schleimhaut fur 3 sec das Ende einer sterilen
runden Agarsidule, die etwas aus einer sterilen Glasrohre von
9mm @ herausragte; das Ende dieser Agarsiule wurde dann
steril abgeschnitten, in steriler Phosphatpufferlosung homo-
genisiert und in drei verschiedenen Verdiinnungen auf Blut-
agarplatten verimpft. Bei der anderen Methode benutzten
wir Matrizen aus rostfreiem Stahlblech in geeigneter Form
je nach der zu untersuchenden Stelle. Jede Matrize hatte ein
rundes Loch von genau 9 mm @. Das sterile Plittchen mit
dem Loch wurde auf die Schleimhaut unter mildem Druck
gelegt und die im Loch freiliegende Schleimhaut mit einem
sterilen, in steriler Pinzette gehaltenen Mikrotampon einmal
mit einem langsamen Zug abgestrichen, Der Tampon wurde
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dann in steriler Phosphatpufferlésung in einer Schiittel-
maschine 30 min ausgewaschen und die Flissigkeit wieder
in dreierlei Verdinnung auf Blutagarplatten verimpft. Die
Ergebnisse dieser zweiten Methode ergaben héhere Mikroben-
dichten, aber das Zahlenverhiltnis war in Hinblick auf die
verschiedenen Entnahmestellen bei beiden Methoden grund-
sitzlich gleich. Diese beschriebenen Untersuchungen wurden
an 15 Patienten morgens niichtern und ohne vorheriges Mund-
gpiilen oder Zihneputzen durchgefiihrt, desgleichen auch die
BEP-Messungen an den entsprechenden Stellen.
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Abb. 7. Die Verteilung der Mikrobendichte auf der Mund- und
Rachenschleimhaut (15 Fiille)
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Abb. 8. Anderung der Mikrobendichte nach kiinstlicher Umkehr des
elektrischen Filters (1 Fall). ¢ Zungenspitze, = Zungenwurzel

Es stellte sich dabei heraus, daB sich die Mikroben
am dichtesten auf den Gaumenmandeln vorfinden;
dann an der hinteren Rachenwand des Rachenraumes,
wihrend die geringste Mikrobendichte auf der Zunge
zu finden war; ganz wie es die theoretischen Vor-
aussetzungen verlangten. Diese Erkenntnis kann auch
gleichzeitig mit zur Beantwortung der Frage beitragen,
warum gerade an bestimmten Pridilektionsstellen die
akuten und chronischen Entziindungen vorrangig
auftreten.

Um ein Experimentum crucis vorzunehmen, haben
wir an einer Person die Mikrobendichte auf der Zungen-
spitze und seitlich im Bereich der Tonsillen wie be-
schrieben, ermittelt, dann wurde das elektrische Feld
kiinstlich umgekehrt, und zwar dadurch, daf eine
200 mV-Spannung fir 4 min auf die Zunge und
Gaumenmandeln angelegt wurde und danach die
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Mikrobendichte neu ermittelt wurde. Sie hatte sich
charakteristisch gedndert, wie aus Abb. 7 und 8
hervorgeht.

Ein einzelner Fall kann freilich nicht beweis-
fihrend sein, doch glauben wir, dall Wiederholungs-
versuche dieser theoretischen Forderung ebenfalls
Rechnung tragen werden. Diese von uns gezogenen
Schliisse aus der Existenz der gesetzmiBigen BIP-
Verteilung in den oberen Atem- und Verdauungs-
wegen stellen ganz sicher noch nicht die letzten dar.
Aus der Sicht der Schleimhautphysiologie und -patho-
physiologie konnen im Zusammenhang damit ganz
zweifellos noch viele Fragenkomplexe erwachsen, die
im einzelnen noch nicht abzusehen sind und dem-
zufolge auch nicht diskutiert werden kénnen.

Zusammenfassung. Das BEP der oberen. Atmungs-
und Verdauungswege weist eine gesetzmilBige Ver-
teilung auf, die die Bildung eines elektrostatischen
TFilters am Waldeyerschen lymphatischen Ring zur
Folge hat. Luftgetragene elektrisch geladene Partikel
werden dadurch kaum beeinfluteinschlieBlich derleich-
ten Tonen. thgcwen unterliegen die Mikroben im Isthmus
faucium einer wahren Elektrophorese, so dal} sie sich
am positiven Pol, d.h. auf den Tonsillen und an der
Rachenhinterwand ansammeln, wie die Ermittlungen
der Mikrobendichte erwiesen. Das wiirde zugleich eine
Erklarung fiir die Lokalisation gehéaufter akuter und
chronischer Entzindungen an diesen Pradilektions-
stellen mit sein.
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