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Wer ist fiihnempﬁndlich ?

Sucht man innerhalb seines Bekanntenkreises
nach Fohnempfindlichen, ist man jedesmal
wieder iiber deren grofle Anzahl iiberrascht. Fiir
den Mediziner ist die Wetterfiihligkeit, fiir die
der Fohn gerade in der Schweiz die besten Be-
weise liefert, von jeher ein reizvolles Problem ge-
wesen. Reizvoll schon deshalb, weil fast jeder-
mann vorgibt, auf gewisse Wetterumstiirze oder
Fohnlagen mit einem mehr oder weniger deut-
lichen Unwohlsein anzusprechen, dann aber auch,
weil bis heute der Mechanismus der Wetterein-
wirkung auf den menschlichen Kérper zu den
groBen Ritseln der Medizin gehort. Wohl hat
man versucht, die Wetterempfindlichkeit auf
eine Art Massenpsychose zuriickzufiihren und
anzunechmen, es gebe nur eine ganz geringe
Zahl von nervés besonders labilen Menschen, die
wirklich auf Witterungseinfliisse ansprechen.
Diese Vermutung wiirde aber der Frage nach
dem Wirkungsmechanismus des Wetters auf den
menschlichen Kérper ihre Aktualitit nicht neh-
men, ganz abgesehen davon, dal es heute mog-
lich geworden ist, nachzuweisen, dafl fast alle
Menschen neben mehr oder weniger ausgeprigten
subjektiven Empfindungen, bei Wetterumstiirzen
deutliche objektive Veridnderungen #n ihren
Kérperfunktionen zeigen.

Von Dr.med. R. Stampfli
Photo J. Gaberell

Welches sind nun die klassischen Symptome
der Fohn-Empfindlichkeit ?

Schon vor mehr als hundert Jahren war be-
kannt, dafl vor der eigentlichen Fohnperiode die
stirksten Einwirkungen beobachtet werden.
Klagen die einen Wetterfithligen iiber Mattig-
keit, Abgeschlagenheit, Stumpfheit, Depressio-
nen, so klagen andere iiber Aufregung, Gereizt-
heit, Herzklopfen, Nasenbluten, schlechten Schlaf,
Trockenheit der Schleimhiute, schlechte Ver-
dauung, Appetitabnahme usw. Die Ausfiihrung
der gewohnten Tagesarbeit erweist sich erschwert,
es kommt hiufig zu Fehlern, wo man sonst auf
Grund langjéihriger ﬁbung gewohnt ist, fehlerfrei
zu arbeiten. Angesichts dieser zahlreichen sub-
jektiven Angaben, zu denen sich als hiufigstes
Symptom der Kopfschmerz gesellt, versteht es
sich von selbst, daB die Arzte seit lingerer Zeit
umfangreiche Untersuchungen durchgefiihrt ha-
ben, um die Ursache dieses Unwohlseins zu er-
forschen.

Jede wissenschaftliche Untersuchung, die An-
spruch auf Sachlichkeit erhebt, darf sich nicht
auf die Angaben der von der Fohnkrankheit be-
fallenen Personen stiitzen, sondern muf} die
exakte Messung irgendeiner physiologischen Gro-
Be zum Ziel haben, die sich wihrend des Wetter-
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ablaufs und speziell wihrend des Fohns verin-
dert. Wohl sind besonders in Osterreich in der
Gegend von Innsbruck umfangreiche Erhebun-
gen durchgefithrt worden, um festzustellen, ob
zum Beispiel Schulkinder wihrend der Fohn-
periode schlechter arbeiten, mehr Fehler machen
und schlechtere Noten einheimsen. Die Befunde
sprachen eindeutig fiir einen Einflul des Fohns
und bildeten eine wichtige Anvegung fiir die
heutigen Bemiithungen, auf objektiver Basis
Neues iiber die Fohnwirkung zu erfahren. Bevor
wir auf die neuesten Versuche auf diesem Gebiet
zu sprechen kommen, wird es gut sein, einige fiir
das Verstindnis notwendigen Vorbemerkungen
zu machen.

Das Nervensystem des Menschen ist im groflen
und ganzen in zwei grundsitzlich verschiedene
Systeme unterteilt. Das eine, das der Ubermitt-
lung von Empfindungen ins Gehirn und der Aus-
sendung von Reizen zur Muskulatur dient, inter-
essiert uns hier weniger als das andere, das weit-
gehend den Aufbau und Abbau der Kérpersub-
stanzen, die Konstanthaltung der Temperatur
und damit auch die Regulierung des Blutkreis-
laufs steuert. Dieses sogenannte vegetative Nerven-
system umfafit zwei funktionell ginzlich ent-
gegengesetzte nervose Gebilde, den Sympatikus
und den Parasympatikus oder Vagus. Der Sym-
patikus, ein paarig zu beiden Seiten der Wirbel-
sdule angeordneter Strang von Nervenzellen, von
denen Auslaufer in alle Organe, Blutgefif3e, Mus-
keln usw. ausstrahlen, dient dem Korper als Re-
gulationszentrum fiir den Kampf gegen dullere
Einwirkungen. Bei seiner Erregung erhéht sich
die Schlagzahl des Herzens, die Muskulatur wird
besser durchblutet, die Verdauung wird still-
gelegt, die Sekretion der Driisen vermindert —
kurz, der ganze Korper wird auf den Kampf ge-
gen ein schidliches Element oder auf die Flucht
davor vorbereitet. Im Gegensatz zum Sympati-
kus bewirkt sein Gegenspieler, der Parasympati-
kus, eine Erniedrigung der Herzfrequenz, Ver-
minderung der Atmung, maximale Sekretion der
Driisen, Steigerung der Verdauungstitigkeit,
Drosselung der Blutzirkulation in den Muskeln,
damit moglichst viel Blut fiir den Stofftransport
aus dem Darm in die chemischen Fabriken der
Leber und fiir den Wiederaufbau der wihrend
kérperlicher Titigkeit verbrauchten Stoffe zur
Verfiigung steht. Die ganze Situation ist durch
die Einsparung von Energie und die Aufstapelung
von Reserven gekennzeichnet, ganz im Gegensatz
zur Sympatikuserregung, wo die Reserven des
Korpers im Hinblick auf eine bevorstehende Mus-
keltitigkeit mobilisiert werden.

Beide Systeme unterstehen der menschlichen
Willkiir nicht. Wenn wir aufgeregt sind, hat unser
Wille zur entstandenen Sympatikuserregung
nicht beigetragen, ebensowenig wie wir fiir am
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schléfrigen Zustand schuld sind, der infolge Vagus-
erregung nach Einnahme einer guten Mahlzeit
aufzutreten pflegt.

Dieser kleine Ausflug ins Gebiet der Physio-
logie war notwendig, weil praktisch alle Sym-
ptome der Wetterfiihligkeit durch die Ubererre-
gung eines der beiden Systeme entstehen. Dabeide
Systeme stark auf die Verteilung des Blutes im
Korper einwirken, kann zum Beispiel eine starke
Sympatikuserregung Gefikrampfe in den Blut-
gefiflen, welche die Hirnhiute und das Gehirn
versorgen, bewirken. Dadurch entsteht bei man-
chen Menschen der leidige Kopfschmerz vor dem
Einbrechen des eigentlichen Fohnwetters — auch
laBt sich damit die Appetitlosigkeit, Erhshung
der Herzfrequenz und manches andere Sym-
ptom miihelos erkléren.

Will man sich also von den subjektiven An-
gaben der Fohnpatienten frei machen und eine
objektive Beobachtungsmethode finden, muf
man nach irgendeiner meBbaren Eigenschaft des
menschlichen Kérpers fahnden, die vom Zustand
des vegetativen Nervensystems abhéngig ist. Die
ersten erfolgreichen Untersuchungen dieser Art
basierten darauf, dal man Verinderungen der
Reizschwellen am peripheren Nervensystem bei
Wetterumstiirzen feststellen konnte. Die Emp-
findlichkeit der Haut auf ein genau dosierbares
Anschlagen mit einem kleinen Hiammerchen, das
heiflt der Drucksinn liBt sich heute dank einer
von Professor Fleisch in Lausanne gebauten Ap-
paratur gut messen. Auch die Auslosung des
Sehnenreflexes unterhalb der Kniescheibe durch
dosiertes Anschlagen mit einem Hammer gibt ge-
naue Mefresultate. Bestimmt man an einer ge-
niigend groflen Zahl von Versuchspersonen diese
GroBen wihrend einer lingeren Periode, so findet
man bei Wetterstérungen, speziell bei Féhn, cha-
rakteristische Anderungen, die praktisch unab-
hingig von der Psyche der Versuchsperson sind.
Als neueste Untersuchungsmethode zur objek-
tiven Bestimmung der Wetterempfindlichkeit,
bei der irgendeine psychische Beeinflussung des
Resultates iiberhaupt ausgeschlossen ist, dient
die Messung der Kapillarresistenz. Mit Hilfe eines
einfachen Apparates wird in einem kleinen Saug-
napf, der immer auf die gleiche Hautpartie des
Korpers angesetzt wird, ein Unterdruck erzeugt.
Man bestimmt nun den Unterdruck, der nach
einer Minute Einwirkung einen ersten feinen
Blutaustritt aus den Hautkapillaren bewirkt. Bei
Beobachtung der Hautstelle mit einem Ver-
groferungsglas 146t sich dieser Druck genau be-
stimmen. Messungen an 37 Schulkindern und
3 Erwachsenen in der Fohngegend von Erstfeld
(Uri) haben in einer Versuchsperiode von 40 Ta-
gen ganz einwandfreie starke Schwankungen der
Kapillarresistenz in Abhingigkeit von der Wet-
terlage ergeben. Es stellte sich heraus, daf sich



vor Fohntagen bei mehr als 90 Prozent aller Per-

sonen deutliche Zunahmen der Kapillarresistenz
zeigten, und dafl die als Warmfronten bezeich-
neten Wetterumstiirze bei einer entsprechenden
Anzahl von Personen starke Senkungen der Ka-
pillarresistenz bewirkten. Damit ist ein groBer
Schritt nach vorwirts getan. — Es ist mit Hilfe
dieser Untersuchungsmethode méoglich geworden,
zu priifen, welche Personen besonders wetter-
empfindlich sind, unabhingig davon, wie stark
sie ihr Unwohlsein infolge psychischer Einfliisse
steigern oder herabmindern.

Allerdings — das Hauptproblem bleibt noch
immer das gleiche —, wenn wir heute mit Sicher-
heit sagen, daf} der F6hn am vegetativen Nerven-
system angreift, so wissen wir deshalb nicht mehr
iiber die Art dieses Angreifens als zuvor. Die Ver-
mutungen, daf die Luftelektrizitit und die Ioni-
sation der Luft eine Rolle spielen konnte, hat bis

GRIPPEZEIT

Das Weltall wird von eigentiimlichen Rhyth-
men durchpulst, denen auch der Mensch — wie
jedes andere Lebewesen — untergeordnet ist.
Dabei spielen sich nicht nur die physiologischen,
sondern auch die pathologischen (krankhaften)
Vorginge zum Teil mit einer charakteristischen
Periodizitit ab, die schon oft und oft zu ein-
gehenden Studien Anlal gegeben hat. In unserer
heutigen Betrachtung sei nur von einer Krank-
heitsgruppe die Rede, die fiir den Vorfriihling in
unseren geographischen Breiten recht charakte-
ristisch ist. Man bezeichnet sie kurz als Grippe
oder, wenn es sich um leichtere Formen der glei-
chen Gruppe handelt, als Katarrhe und Erkiltungs-
krankheiten.

Gerade mit der letzten Benennung ist eine
uralte Erfahrung verkniipft, denn man driickt
mit ihr gewissermallen die Ursache der Krank-
heit aus — oder meint sie zumindest richtig zu
treffen. Ein Zeitalter, wie das Ende des ver-
gangenen und der Beginn unseres Jahrhunderts,
das ganz unter dem Eindruck der bakteriologi-
schen Entdeckungen stand, konnte zunichst mit
derart vagen Auffassungen nicht viel anfangen.
Und auch wir, die wir im Grunde fast ganz im
Banne der exakten Forschung stehen und nur
handgreifliche, laboratoriumsmiBig gewonnene
Erkenntnisse glauben mochten, haben einige
Miihe, uns eine richtige Vorstellung vom Wesen
einer « Erkiltung» zu machen. Immerhin stehen

heute nicht bestitigt werden kénnen. Es scheint
bis jetzt noch am wahrscheinlichsten, daf} die
raschen Oszillationen des Lufidrucks, die vor Fohn-
einbriichen besonders ausgeprigt sind und die
von einem gewohnlichen Barometer gar nicht auf-
gezeichnet werden, auf einem noch unbekannten
Wege vom Kérper empfunden werden und den
Erregungszustand des vegetativen Nervensystems
verindern. Es ist aber anzunehmen, daf} die Frage
des Wirkungsmechanismus mit den neueren ob-
jektiven Methoden sich leichter aufkliren lassen
wird, ebensogut wie auch die Wirksamkeit von
Antifohnkrankheitsmitteln nun leicht gepriift
werden kann. Den Medizinern steht also hier in
enger Zusammenarbeit mit den Meteorologen ein
grofles und auBerordentlich interessantes Arbeits-
feld offen, das im Hinblick auf die Haufigkeit des
Fo6hns in unserem Lande zu recht als eine naito-
nale Forschungsaufgabe bezeichnet werden kann.

Von Dr.med. Frank Bellac

unseren Zweifeln Tatsachen und Erfahrungen
gegeniiber, die wir ganz gut und nur zu oft an
uns selbst sammeln kénnen! Ein Gliick, dal wir
dank einiger Untersuchungen exakter Art an die
Existenz von «Erkiltungen» glauben diirfen.

Vor allem miissen wir uns klar dariiber sein,
daB} wir es nicht mit einer einheitlichen Krankheit
zu tun haben, wenn wir von einem Katarrh reden.
Wohl handelt es sich um Erkrankungen der
Schleimhdute, die unsere Atemwege auskleiden.
Aber einmal wird das Gebiet der Nase, ein ander-
mal das des Rachens oder Kehlkopfs, in weiteren
Fillen werden die Schleimhiute der Luftréhre
oder der Bronchien befallen. Bei einer richtigen

‘Grippe kann der gesamte Atmungsapparat er-

faflt werden und sich sogar eine Lungenentziin-
dung entwickeln. Dabei bestehen immer All-
gemeinerscheinungen, die einem mahnend be-
wullt werden lassen, dal es sich bei fast jeder
Krankheit nicht nur um eine rein lokale Stérung
handelt, sondern um eine solche des ganzen
Organismus, der ein einheitliches, vielfiltiges
Ganzes bildet.

Die Medizin hat sich bemiiht, bestimmte
Erreger fiir die Entstehung der oben aufgezihlten
Katarrhe zu finden. Sie ist auf dieser Jagd nach
dem unbekannten Ubeltiter auf eine Reihe von
interessanten Bakterien gestoflen, die jedes fiir
sich wohl gelegentlich als Krankheitserreger an-
geschuldigt werden diirfen. Als zum Beispiel
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