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Vorwort

Dieses Buch ist ein zusammenfassender Bericht iiber experimentelle und
klinische Untersuchungen, aus denen sich ergeben hat, daff der Korper
des Menschen und der warmbliitigen Tiere wihrend des ganzen Lebens
ununterbrochen von rhythmischen Mikrobewegungen erschiittert wird.
Diese Bewegungen sind so klein, daff man sie weder sieht noch empfin-
det; um sie sichtbar zu machen, mufl man sie mit einem Mikroskop ver-
grofern oder in elektrische Spannungen transformieren, die man ver-
stirken und in Form von Schwingungen registrieren kann. Diese Regi-
strierungen haben gezeigt, dafl in unserem Kérper von der Geburt bis
zum Tode ununterbrochen solche Mikrobewegungen stattfinden — auch
im Schlaf und in der Narkose — und dafl dadurch ein permanentes
«Vibrieren» des ganzen Korpers entsteht; aus diesem Grund wurde vor-
geschlagen, diese Bewegungen «Mikrovibration» zu nennen.

Die Existenz der Mikrovibration wird heute nicht mehr bestritten;
sie wurde seit meinen ersten Publikationen (1946, 1949) durch zahl-
reiche experimentelle Untersuchungen bestétigt (wobei manchmal an-
dere Namen — «minor tremor», «normal tremor at rest», «physiological
tremor» — verwendet wurden). Im Gegensatz zu der Ubereinstimmung
iiber die Existenz der Mikrovibration bestehen tber ihre Entstehung
noch sehr verschiedene Hypothesen; ihre Darstellung und kritische Be-
sprechung gehért zu den wichtigsten Aufgaben dieses Buches.

Ich bin sehr gliicklich, daf sich Herr Professor Dr. KazuToyo INa-
naGA von der Kurume-Universitit in Kyushu bereit erklért hat, in die-
sem Buch iiber seine eigenen Mikrovibrationsforschungen und iiber die
zahlreichen experimentellen und klinischen Untersuchungen seiner
japanischen Kollegen zu berichten. Prof. INnanaca hat im Jahre 1952
in Zusammenarbeit mit Dr. HisanoBu Sucano am Daumenballen bei
Muskelkontraktionen einen «slight tremor» von ungefdhr 10 Hz ent-
deckt: nachdem er im Jahre 1955 von den Mikrovibrations-Untersu-
chungen in Wien erfahren hatte, entstand durch stindigen Erfahrungs-
austausch eine sehr fruchtbare Zusammenarbeit, die bei den Besuchen
von Prof. Inanaca und Dr. Sucano in Wien auch zu freundschaftlichen
persénlichen Bezichungen fithrte. Im Jahre 1967 erschien in Japan ein
von INanaGa herausgegebenes Buch «Microvibration» (Igaku Shoin
Ltd., Tokyo), in welchem iiber Untersuchungen aus sechzehn japani-
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schen Instituten und Kliniken berichtet wird. Die schwierige Uberset-
zung des japanisch geschriebenen Manuskriptes von Prof. Inanaca
wurde von Frau Dr. Ipa Freiss und den Herren Dr. Joser KREINER,
Dr. A. Mizura und Dr. Ikeucnr durchgefiihrt; ich danke ihnen fir die
viele Miihe, die sie darauf verwendeten.

Groflen Dank schulde ich der Osterreichischen Akademie der Wis-
senschaften, die meine Mikrovibrations-Untersuchungen seit dem Jahre
1945 laufend unterstiitzt hat; ohne diese Hilfe wére es mir nicht mog-
lich gewesen, die Versuchsreihen durchzufiihren, iber die in diesem’
Buche berichtet wird.

Meine Mitarbeiter — durch sieben Jahre Frau Dr. HeLca Honz-
SWAROFSKY, in letzter Zeit die Herren Dr. HerBerT BAUER und Dr.
Roman Ferstr — haben durch ihre Anregungen und ihre Hilfsbereit-
schaft viel zum Fortschritt meiner Arbeiten beigetragen; ich danke
ihnen dafiir, ebenso dem Labortechniker HERMANN STEINRINGER, der
ein neues Pick-up entwickelte und den technischen Anhang dieses
Buches schrieb.

Dem Verlag Hans Huber in Bern danke ich fir die gute Zusammen-
arbeit und fiir die Bereitschaft, die zahlreichen Abbildungen aufzu-
nehmen.

Die Tatsache, dafl ein japanischer und ein osterreichischer Autor ge-
meinsam ein Buch iiber Untersuchungen aus dem gleichen Forschungs-
gebiet publizieren, ist ein Beweis dafiir, dafl in unserer Zeit die Zusam-
menarbeit von Wissenschaftlern, die in entgegengesetzten Teilen der
Erdkugel leben, keine Schwierigkeiten bereitet.

Wien, im April 1969 H. RoHRACHER
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Zur Geschichte der Mikrovibrations-Forschung

Mikrobewegungen des menschlichen Korpers, die man weder sieht noch
empfindet und deren Existenz niemand erwartet, konnen nur durch
einen Zufall entdeckt werden. Es bedarf dazu eines besonders giinsti-
gen Zufalls, weil diese Mikrobewegungen nur sichtbar werden, wenn
der Kérper mit einem Gerit in Kontakt kommt, das kleinste Bewegun-
gen vergroflert und registriert.

Ein solcher Zufall ergab sich im Mérz 1944 bei gehirnelektrischen
Experimenten, bei denen ich mit sehr hohen Verstirkungen arbeitete,
um festzustellen, ob man die im Gehirn stattfindenden elektrischen
Prozesse auch durch ihre Induktionswirkung registrieren konne. Nach
den Gesetzen der Physik steht es aufler Zweifel, daf die im Gehirn auf-
tretenden Wechselstrome in ihrer Umgebung elektrische und magne-
tische Felder erzeugen; theoretisch miifite es daher méglich sein, diese
Felder durch ihre Induktion auf eine um den Kopf gelegte, aus vielen
Drahtwindungen bestehende Spule zu erfassen. Nach vielen erfolglosen
Versuchen mit groflen Drahtspulen lief§ ich — auf Vorschlag des Labor-
technikers Ing. MaRrko — eine kleine, mit Eisen abgeschirmte Spule mit
10 000 Windungen aus 0,1 mm Kupferdraht herstellen; sie hatte eine
Mittelachse, mit welcher man sie in beliebiger Lage an den Kopf halten
konnte. Schon beim ersten Versuch zeigten sich grofle Schwingungen
von etwa 10 pro Sekunde, also von der Frequenz der Alpha-Wellen des
Gehirns; sie waren aber viel grofier als die mit Elektroden abgeleiteten
Alpha-Wellen, konnten daher nicht deren Induktionswirkung sein.
Wurde die Spule nicht am Kopf, sondern auf der Brust, am Bauch oder
am Oberschenkel aufgelegt, so traten ebenfalls Schwingungen von etwa
10 Hz auf; und wurde die Spule mit ausgestreckten Armen méglichst
weit vom Koérper weggehalten, so dafl ein leichter Tremor der Arme
und Hénde entstand, so wurden die Schwingungen viel grofer. Auf
Grund dieser Versuche war es leicht, die richtige Erklirung zu finden:
die Schwingungen waren wirklich durch Induktionswirkung entstan-
den, aber nicht durch Induktion der Gehirnstréme, sondern durch un-
sichtbare kleine Bewegungen der Spule gegen das magnetische Feld der
Erde. Diese Hypothese war leicht zu kontrollieren: ich befestigte die
Spule an einem Gestell und brachte sie in moglichste Nihe des Kopfes,
ohne dafl sie ihn beriihrte — es traten keinerlei Schwingungen auf; sie
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waren aber sofort wieder vorhanden, wenn man die Spule irgendwo
auf den liegenden Korper auflegte. Durch diese Experimente war er-
wiesen, dafl der Korper des Menschen ununterbrochen unsichtbar kleine
Bewegungen ausfithrt, durch welche die Spule gegen das Magnetfeld
der Erde bewegt wird, so dafl Induktionsstrome im Rhythmus dieser
Bewegungen entstehen; und es war verstandlich, dafl diese Mikrobewe-
gungen bisher nicht bekannt sein konnten, weil ihre Feststellung nur
mit hoher elektronischer Verstarkung moglich ist (Abb. 1 a).

Zur weiteren Kontrolle wurden Experimente mit allen damals erreich-
baren Geriten durchgefithrt, mit denen mechanische Impulse in elek-
trische Spannungsschwankungen transformiert werden kénnen (Mikro-
phone, deren Membran an den Korper angelegt wurde, piezoelektrische
Pick-ups, wie sie als Tonabnehmer verwendet werden, schlieflich der
elektrodynamische Erschutterungsaufnehmer von Philips). Bei diesen
Kontrollversuchen ergaben sich von allen Stellen des menschlichen
Kérpers — auch bei grofitmoglicher Entspannung — ununterbrochen
Schwingungen von 7 bis 18 Hz, wobei manchmal eine deutliche Glie-
derung im Rhythmus des Herzschlages zu sehen war. Es konnte daher
nicht mehr daran gezweifelt werden, dafl der ruhende und entspannte
menschliche Kérper stindig rhythmische, auferordentlich kleine und
daher unsichtbare Bewegungen von 7 bis 18 pro Sekunde ausfiihrt. Ich
nannte diese Bewegungen, die ein ununterbrochenes, mikroskopisch
kleines «Vibrieren» des ganzen Korpers bewirken, zuerst «Kérpervibra-
tion» und spater «Mikrovibration».

Bei allen diesen Experimenten wurde selbstverstandlich mit grofter
Sorgfalt darauf geachtet, dafl die Registrierungen durch duflere Ein-
fliisse — z. B. durch die Bodenerschiitterungen, die beim Gehen im Ver-
suchsraum entstehen — nicht gestort werden. Bei solchen Kontrollver-
suchen wurde eine hochst uberraschende und verwirrende Tatsache
festgestellt: wenn man die Verstdrkung auf das erreichbare Maximum
steigerte, so konnten auch vom Steinboden des Laboratoriums und eben-
so vom Erdboden eines benachbarten Gartens stindig vorhandene
Mikrobewegungen von 10 bis etwa 25 Hz registriert werden; ihre Am-
plitude betrug im Durchschnitt etwa ein Hundertstel der menschlichen
Mikrovibration. Viel spater (1950) habe ich festgestellt, dafl diese «Erd-
vibration» in hohem Grade vom Straflenverkehr abhidngt, — ihre
Amplitude ist in der Nacht viel kleiner als am Tag, an Sonntagen klei-
ner als an Werktagen — ferner daf} sie an verschiedenen Orten geringe
Frequenzunterschiede aufweist und dafl sie im Hochgebirge sehr klein
wird, auf sehr hohen Bergen iiberhaupt nicht nachgewiesen werden
kann (z. B. am Jungfraujoch in der Schweiz, 3457 Meter). In der geo-
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physikalischen Literatur fand ich dazu nur die Feststellung von C. An-
ceNHEISTER und R. K6HLER (1936), dafl nach kiinstlichen, durch Spren-
gung erzeugten Erdbeben Bodenschwingungen von ungeféhr 10 Hz auf-
treten, die als Eigenresonanzen der Erdrinde aufgefafit werden. Ich
konnte seither diese Erdvibrationen, die wegen ihrer Frequenzgleich-
heit mit der organischen Mikrovibration auch biologisch interessant
sind, nicht weiter untersuchen; sie mussen als Storquelle bei Mikro-
vibrations-Messungen unbedingt beachtet werden (man kann solche
Messungen nur in Rdumen mit erschiitterungsfreiem Fuflboden durch-
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Abb. 1. Mikrovibration, mit 5 verschiedenen Methoden vom Unterarm abge-
nommen, a = Induktions-Spule, b=mikroskopische Registrierung mit Spalt-
blende, ¢ = Erschiitterungsaufnehmer der Firma Philips, d = japanisches piezo-

elektrisches Pick-up der Firma Kohden, e=Dehnungs-Mefistreifen Pick-up
nach H. Steinringer.
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filhren und darf nur Verstirkungen verwenden, bei denen die Erd-
vibration nicht registriert wird).

Mit dem Philips-Erschiitterungsaufnehmer konnte auch die Grofle
der Mikrovibration ungefidhr bestimmt werden; sie liegt bei mdglich-
ster Entspannung im Durchschnitt zwischen 2 und 5 Mikron, kann aber
bis auf 0,5 Mikron sinken (Abb. 1 ¢).

Da sich der Philips-Erschiitterungsaufnehmer als Vibrations-Pick-up

sehr bewihrt hat, wird er im Wiener Laboratorium als Standard-Gerit

verwendet. Er besteht aus einem vollkommen geschlossenen Metall-
zylinder, der einen starken Permanent-Magneten umschliefit, in dessen
Innerem sich eine gefedert aufgehéngte Spule befindet. Das Gerdt
wird als Ganzes auf den Korper, dessen Bewegungen untersucht werden
sollen, aufgesetzt, also zur Abnahme der Mikrovibration z. B. auf den
Unterarm (Abb. 1¢). Jede Bewegung des Metallzylinders bringt die
Spule im Inneren aus ihrer Ruhelage, wodurch unter der Einwirkung
des Magnetfeldes ein Induktionsstrom entsteht; diese Induktionsstrome,
die in ihrer Frequenz genau dem Rhythmus der einwirkenden Bewe-
gungen entsprechen, werden durch ein abgeschirmtes Kabel, das am
oberen Ende des Metallzylinders herausgefithrt ist, zum Verstarker
geleitet. Die Vorzige des Philips-Erschiitterungsaufnehmers liegen in
seiner hohen Empfindlichkeit und in seiner robusten Konstruktion, so
dafl auch Personen mit geringer technischer Erfahrung mit dem Gerat
arbeiten konnen; ein Nachteil fir seine Verwendung als MV-Pick-up ist
sein hohes Gewicht (600 Gramm) und der Umstand, dafl er senkrecht
auf die untersuchte Korperstelle aufgesetzt werden mufl. Um dies zu
erreichen, mufite eine Aufhinge-Vorrichtung konstruiert werden, die
aus einer kugelgelagerten Rolle besteht, iber deren Gleitrille das Ab-
leitkabel des Erschiitterungs- Aufnehmers gefihrt wird; auf der Gegen-
seite ist am Kabel ein Gewicht befestigt, das den Auflagedruck des Auf-
nehmers auf etwa 150 Gramm herabsetzt. Die Rolle selbst ist mit einem
Gummiband an einem Gestdnge aufgehangt (Abb. 1 ¢).

Gegen diese Versuchsanordnung wurde eingewendet, daf} durch die
Aufhidnge-Vorrichtung stérende Eigenschwingungen entstehen konnten.
Dieser Einwand ist prinzipiell berechtigt; man kann aber diese Stor-
schwingungen durch entsprechende Wahl der Gummibénder in ihrer
Frequenz so stark herabsetzen, dafl sie auflerhalb der MV-Frequenzen
liegen. Zahlreiche Kontrollversuche durch Vergleiche mit anderén,
komplizierteren Pick-ups zeigten, dafl die Abweichungen in den regi-
strierten Schwingungen gering waren. Ein uberzeugender Beweis fiir
die Brauchbarkeit des Philips-Geridtes als MV-Pick-up wurde durch
Experimente erbracht, bei denen die Mikrovibration ohne elektrische
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Zwischenglieder unmittelbar durch direkte mikroskopische Vergrofie-
rung registriert wurde. Bei diesen von A. Marko im Jahre 1948 durch-
gefithrten Versuchen — sie werden im folgenden (S. 21) genau beschrie-
ben — ergaben sich die gleichen Mikrovibrations-Frequenzen wie mit
dem Philips-Erschiitterungsaufnehmer (Abb. 1b).

Seit 25 Jahren habe ich mich stindig und intensiv bemiiht, ein Pick-
up zu finden, das alle Forderungen erfullt, die man an einen idealen
Mikrovibrations-Aufnehmer stellen muf. Ein solcher Aufnehmer miifite
sehr klein und sehr leicht sein, so dafl man ihn tberall am Korper an-
bringen kann; er mifite aulerdem sehr empfindlich und temperatur-
unabhingig sein und iiberdies direkte Wegmessungen ermoglichen, so
daf} aus den registrierten Amplituden unmittelbar die Grofie der Mikro-
vibrationen entnommen werden kann (das Philips-Gerat mifit die Be-
schleunigung). Ein Pick-up, das alle diese Forderungen erfiillt, gibt es
noch nicht; die japanischen piezoelektrischen Pick-ups sind zwar sehr
leicht und klein, aber ziemlich temperaturabhéngig und iiberdies eben-
falls Beschleunigungsmesser. Das von STEINRINGER konstruierte Deh-
nungsmefstreifen-Pick-up (siche Anhang) ermoglicht zwar reine Weg-
messungen und ist sehr empfindlich, aber es muf} zur Vermeidung von
Storungen fest mit dem Boden des Versuchsplatzes verbunden sein, ist
also nicht transportabel. Einzelheiten der verschiedenen MV-Pick-ups
behandelt H. STEINRINGER im technischen Anhang dieses Buches.

Meine erste Publikation tUber die Mikrovibration erschien 1946 im
«Anzeiger der Usterreichischen Akademie der Wissenschaften»; im
Jahre 1949 folgte eine ausfihrliche Monographie «Mechanische Mikro-
schwingungen des menschlichen Kérpers» (Verlag Urban & Schwarzen-
berg, Wien).

Eine neue, auflerordentlich fruchtbare Ara der Mikrovibrations-
forschung begann mit den Experimenten von INaNAGA und SuGaNO im
Jahre 1952 in Japan. Die Publikationen dieser beiden Autoren fithrten
dazu, dafl an japanischen Instituten und Kliniken zahlreiche physiolo-
gische, pharmakologische und klinische Mikrovibrations-Untersuchun-
gen durchgefiihrt wurden, die viele neue interessante Resultate erbrach-
ten. Es ist den japanischen Forschern zu danken, daf} die Mikrovibra-
tions-Registrierung in die klinische Arbeit eingefithrt und auf ihre
diagnostische Brauchbarkeit gepriift wurde. Uber diese Untersuchungen
und tber die Verdnderungen der Mikrovibration unter dem Einflufl ver-
schiedener Pharmaka wird von INANAGA im zweiten Teil dieses Buches
ausfiihrlich berichtet.
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Beschreibung der Mikrovibration

Die Registrierung der Mikrovibration ergibt ununterbrochene Schwin-

gungen von wechselnder Grofie und Schwingungszahl (Abb. 1). Die-

Schwingungszahl (= Frequenz) der Mikrovibration liegt bei gesunden
erwachsenen Personen zwischen 4 und 18 Schwingungen pro Sekunde;
ihre Grofe (= Amplitude) schwankt beim sitzenden, méglichst entspann-
ten Menschen zwischen 0,5 und 10 Mikron (1 Mikron = 1 Tausendstel
| Millimeter). Wegen ihrer Kleinheit ist die Mikrovibration unsichtbar;
sie erzeugt auch keine Empfindungen. In der Art ihrer Bewegung ist
sie dem sichtbaren Zittern (Tremor), wie es in der Kilte oder bei star-
ker Erregung auftritt, sehr dhnlich; sie unterscheidet sich aber vom
makroskopischen Kilte- oder Affektzittern nicht nur durch ihre Klein-
heit, sondern noch durch zwei weitere wichtige Merkmale; 1. der Ma-
krotremor tritt beim gesunden Menschen nur in bestimmten Reizsitua-
tionen (Kilte, Erregung) auf, die Mikrovibration hingegen ist immer
vorhanden (sie ist daher nicht wie das Makrozittern eine Reaktion auf
Reize, sondern eine spontane ununterbrochene biologische Aktivitit des
Organismus); 2. der Makrotremor, auch der pathologische (z.B. bei
Parkinsonscher Erkrankung), verschwindet im Schlaf und in der Nar-
kose, wihrend die Mikrovibration kontinuierlich bestehen bleibt. Die
Mikrovibration ist ein permanenter, wihrend des ganzen Lebens nie-
mals aussetzender unsichtbarer Mikrotremor.

Die Mikrovibration ist ein sehr unregelmédfliger Bewegungsvorgang;
nur selten sind die einzelnen, aufeinanderfolgenden Schwingungen
gleich grofl. Im Gegensatz zur wechselnden Gréfe der Einzelschwin-
gungen kommt es bei Registrierungen von Kérperteilen, die in der
Nihe von Arterien liegen, oft zu gleichbleibenden Gliederungen des
Schwingungsbildes im Pulsrhythmus; auch die Erschiitterung des Kor-
pers durch die Herztitigkeit (Ballistokardiogramm) kann zu solchen
Gliederungen fiithren. Es ist daher fast unmdglich, die Mikrovibration
vollkommen isoliert zu registrieren, weil an den meisten Stellen des
Korpers auch pulsatorische oder kardiale Bewegungseffekte auftreten;
daher ist es verstindlich, dafl manche Autoren den Mikrotremor aus-
schlieflich als Resultat dieser beiden Komponenten auffafiten. Wie
spiter gezeigt wird, 148t sich diese Annahme widerlegen und eine mus-
kulire Ursache der Mikrovibration nachweisen. In der Praxis mufl
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Abb. 2. Mikrovibration in Schlaf und Narkose. a = Wachzustand, b = tiefer
Schlaf (gleiche Person), c = Wachzustand, d = Narkose.
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man, wenn man nahezu ungestérte Registrierungen erhalten will, die
Mikrovibration von den groflen Muskelpartien des Kérpers (Quadri-
zeps oder Glutaeus maximus) abnehmen. Vollkommen reine Mikro-
vibrationen lassen sich nur im Tierversuch nach Ausschaltung des Her-
zens registrieren; dariiber wird noch ausfithrlich berichtet.

Die Mikrovibration ist am lebenden Organismus immer nachweisbar.

Von der Geburt bis zum Tode — und auch noch lange Zeit nach dem

Tode — setzt sie niemals aus, nicht einmal fir die Dauer einer Zehntel-
Sekunde. Im tiefen Schlaf sinkt ihre Amplitude bis auf ein Drittel ihrer
Grofle im Wachzustand; auch in der Narkose verdndert sich je nach
dem verwendeten Narkotikum ihre Grofle, aber sie bleibt immer be-
stehen (Abb. 2). Nach dem Tode (d. h. nach dem Aufhoren des Elektro-
kardiogramms) konnte die Mikrovibration mit abnehmender Ampli-
tude noch bis 72 Minuten lang registriert werden (S. 32 ff.).

Die Amplitude der Mikrovibration ist bei Méannern héher als bei
Frauen, die Frequenz niederer; die Unterschiede sind statistisch sehr
signifikant. Auch die Konstitution ist von Bedeutung; bei 20 jungen
Polizisten mit eher athletischem Korperbau und kraftiger Muskulatur
ergab die MV-Registrierung im Vergleich zu einer Gruppe von Mén-
nern aus verschiedenen Berufen fast doppelt so hohe Amplituden. Ras-
senunterschiede wurden bisher nur in einem Fall untersucht: Honz und
Yamaoka fanden zwischen 38 Japanern, die sich voriibergehend in
Wien aufhielten, und 38 Osterreichern sehr signifikante Unterschiede
in Frequenz und Amplitude der Mikrovibration (Japaner 9.35 Hz :
Osterreicher 7.80 Hz bei 5.70 : 10.32 Mikron Amplitude).

Aber auch bei derselben Person finden sich grofle Unterschiede je
nach der Koérperstelle, von der die Mikrovibration abgenommen wird.
Honz fand bei einem 21jdhrigen Madchen an 68 Korperstellen Diffe-
renzen der MV-Frequenz von 5.2 bis 11.9 Hz, der Amplituden von 5.1
bis 20.4 Mikron (Abb. 3). Die Versuchsperson lag bei der Registrierung
auf einer dicken Schaumgummi-Matratze, die auf einer 20 cm dicken
Sandschicht ausgebreitet war, um die Erdvibration auszuschalten.

Muskelspannung fihrt zu Vergréferung der Amplitude; schon zwi-
schen Liegen, Sitzen und Stehen — also zwischen drei Graden verschie-
dener Spannung der Gesamtmuskulatur — ergeben sich betrachtliche
Unterschiede der MV-Amplitude (im Durchschnitt von 7 Personen im
Liegen 3.3, im Sitzen auf einem sehr bequemen Siesta-Liegestuhl 3.2
und im Stehen 5.4 Mikron; Abb. 4). Die Mikrovibration wurde dabei
immer an derselben Stelle (Schulter) abgenommen. Schon die blofie
Vorstellung von Muskelkontraktionen (z. B. Faustballen) gentigt, um
die Amplitude zu vergréflern. Pharmaka, die auf die Muskulatur wir-
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ken, verdndern die Mikrovibration in charakteristischer Weise: Muskel-
relaxantia und zentralnervos angreifende Sedativa reduzieren die MV-
Amplitude, Stimulantia erhéhen sie. Dartiber wird spéter ausfiihrlich
berichtet.

9 Jige 515 1085 532
boo?F 65 35

w32 foko
830 40,30

.90 366

Abb. 8. Mikrovibration von verschiedenen Kérperstellen mit gleicher Verstir-
kung (Abnahme mit Philips-Erschiitterungsaufnehmer). Die oberen Zahlen
geben die Amplitude in Mikron, die unteren die Frequenz in Hertz.

Grof ist die Wirkung psychischer Spannung und Erregung; schon bei
geringen Graden steigt die Amplitude stark an, so dal die MV-Regi-
strierung als Methode zur Feststellung psychischer Spannungen ver-
wendet werden konnte. Auch dariiber wird ausfiihrlich referiert werden.

Mikrovibrationen gibt es nur bei warmbliitigen Lebewesen; Kaltblii-
ter haben keine Mikrovibration (s. S. 44). Diese Tatsache ist von beson-
ders grofler Bedeutung, weil sie die Annahme nahelegt, daff die mus-
kularen Vorginge, aus denen die Mikrovibration entsteht, mit der Kon-
stanz der Korpertemperatur der Warmbliiter in Zusammenhang stehen.
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