Legionärskrankheit       

Kapitel II. 

Prof. Adolf Sommerbauer, Stand 2010-12-17

I. Bakterien: schädliche Schmarotzer oder harmlose,  mitunter nützliche Symbionten? 

Bei der allgemeinen Betrachtung von Bakterien haben wir zwei entgegengesetzte Wertungen der Bakterien gefunden:

1) Metschnikoff,  [Anm.Google: russischer Gelehrter und Nobelpreisträgers] er​klärte, diese Lebewesen seien Schmarotzer, die von den Überresten unserer Mahlzei​ten leben und dabei Toxine, Giftstoffe, aus​scheiden, die das Altern beschleunigen; die Menschheit wäre ungleich besser daran, wenn sie diese ungebetenen Gäste loswürde:     »Der Tod sitzt im Darm.« 

     2) Andere Biologen hingegen meinen, daß diese Bakterien und sonstigen Mikroben kei-      neswegs schmarotzende Feinde sind, son​dern harmlose Symbionten, Organismen, die in friedlicher Koexistenz mit uns leben. Zudem liefern manche Darm​bakterien höchstwahrscheinlich wertvolle Vitamine.

Metschnikoff wußte von Giftstoffen, Toxinen zu berichten, die das Altern beschleunigen, sodaß wir diese ungebetenen Gäste besser verabschieden sollten. Tatsächlich lasen wir im 

Fachbuch K. Miksits, H. Hahn, Basiswissen Medizinische Mikrobiologie und Infektiologie…

über die Legionella pneumophila: „Legionellen produzieren verschiedene extrazelluläre Produkte, deren Rolle als Virulenzfaktoren noch nicht  geklärt ist“; und bezüglich der Toxine:
Die „Äußere Membran“ besteht aus Lipopolysacchariden. Die Lipopolysaccharide (LPS) besitzen außer einem Kernpolysaccharid (Core) das Lipid A. Das Lipid A induziert als „Endotoxin“ wichtige Reaktionen  im Verlauf eines Entzündungsprozesses, 

sodaß der Leser fragen könnte, wo die anderen Biologen ihre Augen hatten, daß sie hingegen meinen, daß diese Bakterien und sonstigen Mikroben keineswegs schmarotzende Feinde sind, son​dern harmlose Symbionten, Organismen, die in friedlicher Koexistenz mit uns leben.

Um die beschriebenen Sachverhalte richtig werten zu können, müssen wir uns nun mit einer Frage beschäftigen, die bei gründlicher Betrachtung eine überraschende Antwort erhält:

II. Was ist eine Entzündung? Kopie aus SAP-Heft„Entzündung“: 

Die Tatsache, daß es zahllose entzündungs-hemmende Drogen gibt, verleitet zur An-nahme, daß es sich bei einer „Entzündung“ um etwas handelt, das dem Körper schaden will. 

Hier soll gezeigt werden, daß im Gegenteil im Prinzip die Entzündung ein wichtiger Teil von Heilungsvorgängen ist; daß daher im Prinzip nicht Entzündungen als schäd-lich anzusehen sind, sondern entzündungs-hemmende sogenannte „Medikamente“. 

Um diese Auffassung möglichst verständ-lich nahezulegen, wollen wir ausführlich anhand schulmedizinischer Schriften den 

Begriff „Entzündung“ untersuchen.  
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Was ist eine Entzündung ?  

Betrachten wir zunächst zwei Definitionen für „Entzündung“:  

 1. „Entzündung“ nach     Pschyrembel:
„(Abwehr-)Reaktion des Organismus und seiner Gewebe gegen verschiedenartige (schädigende) Reize; Ziel der Entzündung ist es in der Regel, das schädigende Agens
 u. seine Folgen zu beseitigen.     

Das Geschehen wird mit der Endung „-itis" gekennzeichnet“. (Definitionsende)

Dazu will ich dazu bemerken: das klinische

Wörterbuch“Pschyrembel“erwähnt ein doppeltes Ziel des Geschehens „Entzündung“: 

· Ein „Agens“ soll beseitigt werden und auch 

· seine für den Körper schädlichen Folgen. 

Der Name des Geschehens wird aber mit der Endung „-itis“ versehen - z. B. Bronchitis und Meningitis - und damit gilt es in der Schulmedizin als zu bekämpfende Krankheit. Man denke nur an die vielen entzündungshemmenden „Medikamente“.

2. Definition für    „Entzündung“

Nach Lexikon der Medizin (CD):

„Die vom - aktiven – Bindegewebe und den Blutgefäßen getragene Reaktion des Orga-nismus auf einen äußeren oder innerlich ausgelösten „Entzündungsreiz“  mit dem Zweck, 

a) diesen zu beseitigen oder zu inaktivieren und 

b) die reizbedingte Gewebsschädigung zu reparieren (=>Wundheilung).“ 

III. Die klassischen Entzündungsszeichen

„Das Geschehen „Entzündung“ beginnt mit einer kurzen Arteriolenverengung (durch Adrenalinwirkung) mit Mangeldurchblutung und Gewebsalteration
, gefolgt von der Entwicklung der fünf 

klassischen örtlichen Entzündungszeichen ("Kardinalsymptome"; nach Galen u. Celsus), d. h. von 

1. Rötung (= Rubor; Gefäßerweiterung durch Histamin), 

2. Wärme (= Calor; durch örtliche Stoffwechselsteigerung), 

3. Schwellung (= Tumor; durch Austritt eiweißreicher Flüssigkeit aus den - u. a. durch Histamin - veränderten Gefäßwänden, unterstützt durch die verlangsamte Blutzirkulation i.S. der =>Prästase bis =>Stase), 

4. Schmerz (= Dolor; als Folge der erhöhten Gewebsspannung u. schmerzauslösender Entzündungsprodukte,     z.B. Bradykinin) u. 

5. Funktionsstörung (=Functio laesa).“

                       (Ende der Definition)

Diese Definition aus der  CD „Lexikon der Medizin“ verweist ausdrücklich auf das Stichwort „Wundheilung“. 

Wenn man den daraufhin in der Definition kurz beschriebenen Entwicklungsverlauf der Entzündung verfolgt, sollte man auf den Verdacht kommen, daß die Entzündung wirklich im Prinzip einen erfreulichen Zweck hat und nicht als Krankheit angesehen werden sollte. 

Wenn aber die Entzündung im Prinzip einen wohltuenden Sinn hat, dann haben wohl auch die Entzündungszeichen solchen Sinn. 

Das Lexikon der Medizin (CD) bringt auch eine Tabelle für den allgemeinen Verlauf einer Entzündung:

IV. Entzündungs- Tabelle 

Lexikon der Medizin (CD)       © v.Rheinbaben & Busch, 1996      © Urban & Schwarzenberg, 1993

1. -4. Std. 

primäre Azidose
 (Störung der Elektrolyt- u. Wasserverteilung, Grundsubstanzentmischung, d.h. Desaggregation, Kolloiddispersion, Depolymerisierung der MPS-Protein-komplexe, Störung der Isoionie, Isoosmie u. Isotonie). Faseraufquellung, Beginn von Pino- u. Phagozytose sowie Enzymaktivierung der ortsständ. Bindegewebszellen (Fibrozyten, Gefäß-wandzellen), RNS-Synthese u. adaptive bzw. induktive Enzymsynthesen. Mastzellendegranulierung (Heparin-, Histamin- u. evtl. Serotoninfreisetzung) mit Änderung von Permeabilität, Diffusions-,Entgiftungs- u. Fermenthemmungsprozessen. An den Kapillaren: Prästase, Stase, Hypoxie, entzündl. Hyperämie; Serum-(Fibrin-), Ery- u. Leuko-Austritte, d.h. Permeation, Exsudation u. Emigration

4. -12. Std.  

sekundäre Azidose mit wechselnder Dysionie u. Dysosmie, Quellung u. Entquellung, Denaturierung u. Degeneration, allg. Zerfall stark geschädigter zelliger u. zwischenzelliger Binde-gewebsbestandteile (Zunahme von Katabolismus, Glykolyse, Proteolyse, Lipolyse, gefäßaktiven Abbauprodukten)

12. -36. Std.

Zunahme der initialen, vorwiegend katabolen Prozesse. Überlagerung der katabolen Vorgänge mit primären u. folgenden sekundären anabolen Prozessen (Zellproliferationen, spez.Fibroblastenproliferation)

48. -72. Std.

Grundsubstanzsynthese (intra- u. extrazellulär) histochemisch, autoradiographisch u. radiochemisch nachweisbar

3. -4. Tag 

Fasersynthese, Kapillarisierung

4. -6. Tag 

Abnahme von Mikro- u. Makrophagen, Zunahme ausreifender Fibroblasten, Mast-zellenneubildung

6. -     10. Tag 

Rückgang des Wassergehalts; Zunahme des Polymerisationsgrades der Grundsubstanz bzw. deren Eukolloidalität (Zunahme schwerer lösl. u. unlösl. Kollagenfraktionen)

Wiederherstellung abhängig von Lokalisation des Gewebes, Art, Grad u. Einwirkdauer der Entzündungsursache. –     Tabellenende.

Der Leser bemerkt, daß eine Entzündung in Wirklichkeit ein Heilungsvorgang ist. 

V. Entzündung immer nur an einem Organ, das vorher geschädigt worden war

Eine Entzündung kann nur auftreten an einem Organ, das vorher -  von einem „schädigenden Agens - geschädigt worden war“. 

Bei einer Lungenentzündung muß also – was der Patient und der behandelnde Arzt einfach übersehen haben – vorher eine Schädigung stattgefunden haben, die im Vorgang der Entzündung repariert werden soll. 

Welcher Art Veränderungen an der Lunge könnten die erkrankten Legionäre erlitten haben?

Der Schulmedizin kennt – abgesehen von Vergiftungen und Verletzungen - als mögliche Veränderung nur „den Lungenkrebs“. Lungenkrebs ist aber nicht Lungenkrebs! 

Es gibt mindestens 6 Arten von Lungenkrebs, die in einem Entzündungsvorgang, einer „Lungenentzündung“ repariert werden können. 

Aber es muß nicht immer Krebs sein. Versuchen wir es einmal mit einer einfachen physikalischen Schädigung!

VI.  Die geheime Gefahr der Klimaanlagen
1. Erkrankung durch Klimaanlage?

Als ich vor Jahrzehnten zur Schach-Schüler-Weltmeisterschaft mit meinem Sohn in Israel weilte, wurden wir an einem besonders heißen Tag mit Autobussen zu Sehenswürdigkeiten wie dem Holocaustmuseum gefahren. Wir genossen die Klimaanlage. Den Rest der Woche war mein Sohn krank. Wieso?

Das Stichwort „Klimaanlage“ in einem Beitrag über Ursachen von Lungenerkrankungen in Wikipedie 2005 half mir weiter: ich fand den Satz:  „...Lungenerkrankungen durch äußere Einflüsse wie … Luftbefeuchter und Klimaanlage“. Offenbar hatten Schulmediziner diesbezügliche Beobachtungen gemacht.

Auf den ersten Blick scheint es lächerlich zu sein, daß Luftbefeuchter oder Klimaanlagen Lungenerkrankungen hervorrufen können sollten. Aber ich wollte der Sache nachgehen.  Ich  ahnte, daß nicht eine gediegene  Kenntnis der Bakteriologie, sondern eines grundlegenden Begriffs der Meteorologie für das Verständnis der Erkrankung durch eine Klimaanlage unumgänglich ist: der Luftfeuchtigkeit. 

Nicht in der Klimaanlage vorhandene oder durch Luftbefeuchter verteilte Mikroben sind zu untersuchen, sondern die Tatsache gehört verfolgt, die ich in einem Anatomischen Atlas gelesen hatte: „Bronchien wollen es warm und feucht“. 

Was geschieht, wenn die Feuchtigkeit fehlt?

VII. Exkurs zur Meteorologie nach Wikipedie
Die Luftfeuchtigkeit, oder kurz Luftfeuchte, bezeichnet den Anteil des Wasserdampfs am Gasgemisch der Erdatmosphäre oder in Räumen. Die Luftfeuchtigkeit ist eine wichtige Kenngröße für zahlreiche technische und meteorologische Vorgänge sowie für Gesundheit und Behaglichkeit.

Bezüglich der Luftfeuchtigkeit für unser Thema wichtigste Begriffe:

a) Die „absolute Luftfeuchtigkeit“:     wie viel Wasserdampf ist wirklich in der Luft enthalten?

1.  Wir betrachten einen bestimmten Rauminhalt,  ein bestimmtes Volumen. Das wird gemessen in Kubikmeter ( m3 )

2.  Wieviel Wasserdampf ist in diesem Raum wirklich enthalten? Der Wasserdampf wird gemessen in Gramm (g).

also: die Absolute Luftfeuchtigkeit  wird gemessen in „Gramm pro Kubikmeter  (g/m3).

Sind z. B. 6 Gramm Wasserdampf in einem Kubikmeter enthalten, dann  ist die absolute Luftfeuchtigkeit „6 Gramm pro Kubikmeter“, kurz:    6 g/m3  
b) Die „Sättigungsdampfmenge“ 
In der atmosphärischen Luft befinden sich immer mehr oder weniger große Mengen an Wasserdampf. Der Gehalt schwankt zeitlich und örtlich und wird als Luftfeuchtigkeit bezeichnet. Bei jeder Temperatur kann in einem m3 Luft  nur eine bestimmte Höchstmenge Wasserdampf enthalten sein. Dies verdeutlicht das folgende Diagramm. Bei 40 Grad Celsius ist die Höchstmenge rund 50 Gramm, bei 100 Grad Celsius fast 600 Gramm.
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Das geläufigste Maß für die Luftfeuchtigkeit aber  ist 

c) die relative Luftfeuchtigkeit, angegeben in Prozent (%). Sie bezeichnet das Verhältnis des absoluten Wasserdampfgehalts in einem bestimmten Volumen zum
          bei derselben Temperatur maximal möglichen Wasserdampfgehalt.

Die folgende Tabelle zeigt die Sättigungsdampfmenge  im Temperatur-Bereich von 10 Grad bis 28 Grad; sie zeigt, wieviel g Wasserdampf bei bestimmten Temperaturen (in Celsius gemessen) maximal, also als „Höchstmenge“,  von 1 m3 Luft aufgenommen werden kann: das ist die „Sättigungsdampfmenge“. Angegeben sind aufeinanderfolgende Temperaturwerte, und darunter jeweils die Höchstmenge an Wasserdampf  in Gramm  in einem Kubikmeter (m3 ) bei der angegebenen Temperatur.    
	Temperatur
	10°
	12°
	14°
	16°
	18°

	Höchstmenge
	9,4g/m3
	10,6g/m3
	12g/m3
	13,6g/m3
	15,3g/m3


	Temperatur
	20°
	22°
	24°
	26°
	28°

	Höchstmenge
	17,2g/m3
	19,3g/m3
	21,7g/m3
	24,3g/m3
	27,1g/m3


Bei 20 Grad ist diese Höchstmenge 17,2 g.    Wenn tatsächlich aber in  1m3   

nur 8,6 Gramm vorhanden sind, dann ist die relative Feuchtigkeit in Prozent eben  nur 50 Prozent.

Praktisch gemessen wird die relative Feuchtigkeit mit einem Haarhygrometer. Exkursende

VI.  Die geheime Gefahr der Klimaanlagen (zurück vom Exkurs: Forts.)
Ich erinnerte mich an das Kapitel „Atemwege und Lunge“ in jenem Atlas der Anatomie 1998 von Dr. BarbaraWeiz: „Die Atemwege erwärmen  die Atemluft auch bei Minustemperaturen auf  37 Grad Celsius an und feuchten sie an.“. 

Stellen wir uns vor, die Klimaanlage habe Außenluft von 28 Grad und einer relativen Feuchtigkeit von 50 Prozent auf eine Temperatur von 18 Grad gesenkt. 

Luft von 28 Grad könnte  – lt. Tabelle - die Höchstmenge von 27,1 g/m3 Wasserdampf halten, bei 50 Prozent rel. Luftfeuchtigkeit hat sie aber nur rd. 13,5 g. Nun atmen wir die Luft von 18 Grad ein und die Atemwege erwärmen sie auf  37 Grad. 

Bei dieser Temperatur könnte die Luft ca. 50 g halten. Sie hat aber nur 13,5 g. Das ergibt eine relative Feuchte von nur noch 27 Prozent! 

Mit Google stieß ich auf die Sätze: „Diese relative Feuchtigkeit ist von größter Bedeutung. Zum Wohlbefinden des Menschen ist eine relative Feuchtigkeit von 40% bis 70% notwendig. Das ist im kalten Winter beim Heizen zu beachten. Eventuell muß die Luft im Zimmer gezielt befeuchtet werden!“

Dr. BarbaraWeiz weiter: „Schleimproduzierende Zellen sorgen für die erforderliche Feuchtigkeit der Luft. Die Atemluft wird nach der Passage durch Nase und Rachen in der Luftröhre [und in den Bronchien durch die in der Schleimhaut eingebetteten Becherzellen]  noch stärker befeuchtet. In den Lungenbläschen (Alveolen) findet der eigentliche Gasaustausch statt: Sauerstoff wird aufgenommen“(Zitatende).  

In  unserem Fall ginge es wegen der Klimaanlage anders weiter:

„Auch die Becherzellen, die Schleim produzieren sollten, sind schon ausgetrocknet, ebenso die Alveolen. Der Sauerstoff wird nicht mehr richtig  aufgenommen….“

Klimaanlagen berücksichtigen das Erfordernis einer richtigen relativen Feuchtigkeit im allmeinen nicht, was bei Klimaanlagen in Autos zwingende Gründe hat: Feuchte Luft im Auto würde an der kalten Windschutzscheibe kondensieren, die Sicht vermindern. Die Windschutzscheibe muß also mit möglichst trockener Luft trocken gehalten werden! 

Wird da also - auch im Auto-  mit der angeblich so wichtigen relativen Luftfeuchtigkeit etwas falsch gemacht, so daß es zu Unbehagen, ja bis zu  Lungenentzündungen kommt?

Krankheit ist Gegensatz zum Wohlbefinden. Wenn für das Wohlbefinden die richtige relative Feuchtigkeit „größte Bedeutung“ hat, dann könnte ihr Fehlen das Wohlbefinden schwerwiegend  stören, den Menschen also  krank machen. Die zu niedrige relative Luft- feuchtigkeit im Auto behindert die Anfeuchtung der Bronchien und der Alveolen, behindert dadurch den Gasaustausch: Sauerstoff wird nicht ausreichend aufgenommen.
Diese relative Luftfeuchtigkeit sollte nach dem oben angegebenen Geschmack der Bronchien, Becherzellen  und Alveolen mindesten 40 Prozent betragen. 

Wikipedia: Vor allem in geschlossenen, stark belüfteten und gut beheizten Räumen wird dieser Wert jedoch oft unterschritten, was zu einer verminderten Atemleistung  und einer Beeinträchtigung der Haut bzw. Schleimhaut führen kann. Dies ist besonders im Winter der Fall, da die kalte Außenluft dann nur eine geringe absolute Luftfeuchtigkeit besitzt und durch das Erwärmen auf Zimmertemperatur die relative Luftfeuchtigkeit sehr stark absinkt. Wird die kalte Außenluft beim Einatmen erwärmt, so steigt deren Wasserdampfkapazität und senkt damit auch die relative Luftfeuchtigkeit. Eine zu niedrige [relative] Luftfeuchtigkeit ist für die Atmung nicht förderlich, da der Sauerstoff über die Alveolen dann schlechter in die Blutbahn gelangt  Besonders Schleimhäute sind für Austrocknen anfällig, da sie nur über einen geringen Verdunstungsschutz verfügen und auf ihre hohe Feuchtigkeit zur Erhaltung ihrer Funktionen angewiesen sind. So kann eine geringe Feuchtigkeit der Nasenschleimhaut ein erhöhtes Auftreten von Nasenbluten zur Folge haben. Generell wird dabei auch die Immunabwehr der Haut geschwächt und deren Fähigkeit zum Stoffaustausch herabgesetzt, wovon besonders die Mundschleimhaut betroffen ist.“

 Dieser Effekt mit der kalten Atemluft tritt aber auch bei Klimaanlagen auf, die an heißen Tagen für Abkühlung sorgen. Die Klimaanlage kühlt die Luft ab. Die Luft  erhält – durch die Abkühlung - eine große relative Feuchtigkeit von vielleicht weit über 90 %, sodaß Wasser eventuell an die Umgebung weitergegeben wird. Diese kalte Luft von hoher  relativer Feuchtigkeit wird eingeatmet. Schon die Nase, aber erst recht die Bronchien haben die Aufgabe, die Luft auf ca. 37 Grad zu erwärmen. Die erwärmte Luft kann aber viel mehr Feuchtigkeit aufnehmen und nimmt sie aus der Umgebung. 

Die Nasenschleimhaut,  die Schleimhaut der Bronchien  und die Becherzellen liefern die Feuchtigkeit und  trocken selbst aus, siehe oben: „Als ich mit meinem Sohn zur Schüler-Schach-Olympiade in Israel fuhr, wurden wir dort mit Autobus zu Sehenswürdigkeiten gefahren. Es war ein glühendheißer Tag. Wir genossen die Klimaanlage wenige Stunden.  Die restlichen Tage in Israel war mein Sohn krank“. 

Vier Tage Klimaanlage im Sommer könnten für eine Lungenentzündung reichen.

Vier Tage dauerte die Tagung der Kriegsveteranen. Die Bronchien mitsamt den sie befeuchten sollenden Becherzellen werden ausgetrocknet, desgleichen aber auch die Lungen-Alveolen, die daraufhin die Atmung nicht mehr richtig bewerkstelligen können. Der Körper sendet die ersten Warnsignale…

Endlich beim See, wenigstens beim Springbrunnen, beim Wasserfall oder unter der Dusche:  In fieberhafter Eile – der Körper fiebert -  bemühen sich die ausgetrockneten Zellen um Aufnahme von Wasser, durch das  diese Zellen wieder aufblühen, quellen. 

Durch diese Quellung aber können die Bronchien- und Bronchiolen-Atmung, aber auch die Atmung der Alveolen gestört werden. Diverse Symptome: Atemnot, Kopfschmerzen, Übelkeit … bis zur Ohnmacht – aus vorhergehendem Wohlbefinden - sind verständlich. 

Die Entzündung (als Heilungsversuch) entstand als der Versuch des Körpers, den unerträglichen Zustand der Austrocknung („das schädigende Agens“) zu beseitigen. Ursache war die Austrocknung. Ausgelöst wurde die Entzündung nach Beseitigung des schuldigen Agens, der Trockenheit, durch Bereitstellung des fehlenden Wassers. 

Wie hieß es doch im Kapitel 1 im Abschnitt  V. Was sollen die Legionellen alles können:

„Wir lesen in Wikipedia: Da sich die Legionellen bevorzugt in warmem Wasser (28-30 °C) vermehren, bergen insbesondere Schwimmbecken, Whirlpools, Klimaanlagen und Duschen ein hohes Infektionsrisiko. Bei der Infektion werden zerstäubte Wassertröpfchen zusammen mit den Legionellen eingeatmet (aerogener Übertragungsweg); auch eine unabsichtliche Einatmung von geschlucktem Wasser (Aspiration) ist möglich. In der Folge ist vor allem im Sommer epidemisches Auftreten möglich, aber auch in der restlichen Zeit sind Infektionen nicht ausgeschlossen. Die Infektion erfolgt durch Einatmen von zerstäubtem Wasser, beispielsweise unter der Dusche oder aus einem Luftbefeuchter. Eine Übertragung von Mensch zu Mensch ist bisher nicht bekannt geworden und gilt als unwahrscheinlich. Der Erreger befällt die Lungenbläschen (Alveolen).“ Zitatende.
Es war offenbar immer wieder richtig beobachtet worden. Immer wieder ging es um Wasser und Feuchtigkeit. Aber  - fixiert auf Bakterien als Krankheitserreger - kam niemand auf eine andere mögliche Ursache der Unbehaglichkeit, die bis zur Krankheit ausufern kann: das langentbehrte Wasser, das nun im Heilungsstadium unangenehme Symptome hervorruft.

Wie lesen wir doch in Wikipedia weiter:  „…kommt es bei der Legionärskrankheit zu einem relativ raschen Krankheitsbeginn, meist aus völligem Wohlbefinden heraus. Die Symptome:…relativ hohes Fieber und Schüttelfrost (nicht selten werden Körpertemperaturen von über 40 °C erreicht), mit Reizhusten, nach einigen Tagen Husten mit mäßigem Auswurf [Anm.:“um den Atemweg frei zu bekommen“],  Atemnot, Kopfschmerzen, Übelkeit …“   Zitatende.

Neben vielen anderen Krankheiten sollen die Legionellen auch Lungenentzündung hervorrufen, und sie sollen sogar deren  häufigste Ursache sein. – 

In dem oben beschriebenen Fall ist der fehlende Wasserdampf statt der Legionellen das „schädigende Agens“. 

Für eine schädigende Änderung an der Lunge gibt es noch viele andere Möglichkeiten, auch Lungenkrebse, daher gibt es viele Möglichkeiten für das Zustandekommen einer Lungenentzündung, die aber laut Pschyrembel als „Entzündung“ ein Heilungsvorgang ist. 

Bei den heilenden Entzündungsvorgängen könnten die „ubiquitär vorhandenen Legionel-len“ mitwirken. 

Denn aus der 1. Textseite dieses Kapitels II , aus den Zeilen 25ff, erfahren wir:

 „Das Lipid A [aus der äußeren Membran der Legionellen] induziert als „Endotoxin“ wichtige Reaktionen  im Verlauf eines Entzündungsprozesses“, also eines Heilungsprozesses.

Die sogenannte „Legionärskrankheit“ verdankt also wahrscheinlich ihr Entstehen nicht den irrtümlich so benannten „Legionellen,  sondern sie dürfte sich als Heilungsphänomen als  Reaktion auf ein schädigendes Agens nach schädlichen Veränderungen durch das schädigende Agens  an der Lunge  als Heil bringende Entzündung entpuppen.

Wobei es durchaus passieren kann, daß es durch den hastigen Heilungsvorgang zu bedrohlichen Situationen kommt, die der Körper aber mit Hilfe eines weisen Medikus meist beherrschen können sollte. 

Statistiken zeigen freilich, daß diese Beherrschung dem Körper  nicht in allen Fällen gelingt, wobei freilich Fehlmedikamentierungen wie im Falle der geschichtlichen Legionärskrankheit eine wesentliche Rolle gespielt haben dürften. 

VIII. Pneumonien- Statistik. Radiodoktor, Montag, 29. November 2004,14:05 Uhr

„… 20 Prozent der Patienten mit ambulant erhobenen Pneumonien müssen auch stationär aufgenommen werden, davon versterben etwa 2 bis 20 Prozent…
Pneumonien sind also unverändert außerordentlich wichtige Erkrankungen und dürfen nicht bagatellisiert werden. Um die Dimension auch in Zahlen darzustellen: in Österreich werden pro Jahr zwischen 25.000 bis 30.000 Patienten wegen Lungenentzündungen in Krankenhäusern behandelt“.

Anmerkung SAP für Österreich:

Stationäre Aufnahme   25.000 Patienten pro Jahr

Davon sterben pro Jahr lt. Radiodoktor 2 bis 20 Prozent:   

20 % = 1/5 ;     also bis 5000 Patienten sterben pro Jahr in Österreichs Krankenhäusern an Lungenentzündung.                          Mindestens 2 %, das sind 500.

� Anm. SAP lt. Duden:    Agens lat. „machend“. Ein „Agens“ ist also etwas, das etwas macht, treibt, bewirkt oder anstellt.





� Anm. SAP lt. Duden:Alteration lat. = Änderung


� Lt. Pschyrembel: Störung im Säure-Basen-Haushalt mit Abfall des arteriellen pH-Werts unter 7,36 …
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