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ANAKOINQZIE AKAAHMAIKOY

®YZIOAOTIA.— Uber die Wirkung hypertonischer Lésungen neu-
traler Salze auf einige vegetative Reflexe, vonz Sp. Dontas
und Christos Maltesos.

In fritheren Mitteilungen konnte einer von uns! feststellen, dass aniso-
tonische Ldsungen von NaCl und NaBr, intravenos in grossen Mengen
injiziert, eine ausgesprochene Beeinflussung der Erregbarkeit des ZNS her-
vorriefen. So wurde die Erregbarkeit der nervésen Zentren durch hypoto-
nische Losungen gesteigert; hypertonische Losungen hatten eine entge-
gengesetzte Wirkung, sie wirkten narkotisch.

Diese Beeinflussung der Funktion durch die Osmose brachte den
Gedanken nahe, hypertonische Ldsungen therapeutisch bei solchen Er-
krankungen des ZNS anzuwenden, bei welchen Erregungssymptome vor-
herrschen: untd in der Tat konnte eine giinstige Beeinflussung einer
gesteigerten Erregbarkeit durch i. v. Injektionen grosser Mengen von
NaCl und NaBr in hypertonischer Losung in Fillen von Parkinsonismus,
Schizophrenie und Epilepsie, festgestellt werden?.

Es ergibt sich nun weiter die Frage, ob die erregbarkeitsherabsetzende
Wirkung, eine allgemeine ist, oder ob ausser motorischen Regionen auch
wichtige vegetative Zentren des Hypothalamus und des verlingerten Markes
mitbetroffen werden, und das nicht zuletzt deswegen, weil hypertonische
Lésungen auf solche Symptome von nervésen Erkrankungen beeinflussend
wirken, deren zentraler Sitz in diesen Teilen des ZNS liegen. In neuerer
Zeit sind in unserem Institut Versuche angestellt worden, welche eine
starke Verdnderung der Struktur und des Chemismus der Zellen der Kreis-
lauf- und Atmungszentren des verl. Markes durch 1.v. Injektionen hyper-
tonischer Losungen neutraler Salze ergaben’. Auch diese Befunde kénnten
auf eine Verinderung der Kreislauf- und Atmungsreflexe, hinweisen. Es
mussten also Versuche angestellt werden, zur Lésung der Frage, ob beim
Warmbliiter hypertonische Losungen in solchen Konzentrationen und in
entsprechenden Mengen, wie sie in der Klinik zur Anwendung kamen, in
irgend einer Weise die Erregbarkeit der vegetativen Zentren beeinflussten.

Wir wihlten zur Uberpriifung des vegetativen Geschehens die Ent-
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lastungsreflexe nach Hess, nicht zuletzt deswegen, weil die Versuche von
Rein* in jlingster Zeit die ungeheuere Wichtigkeit dieser Regulationen bei
der Entstehung des Kreislaufkollapses zeigen konnten. Gleichzeitig iiber-
priiften wir in diesen Versuchen die Wirkung hypertonischer Losungen
auf die, von denselben peripheren Zonen auszulésende, mit dem Kreislauf

eng gekoppelte, vegetative Atmungsreflexe.

ANORDNUNG DER VERSUCHE

Die Versuche wurden an Hunden in Chloralose-Morphin-, an Katzen
in Chloralose- und an Kaninchen in flacher Urethannarkose angestellt.

Zur Uberpriifung der Kreislaufreflexe wihlten wir als Test das Ver-
halten des Blutdrucks, dabei eifolgte die Blutdruckregistrierung mit Mem-
branmanometer und Schreibhebel, bei Fliissigkeitsiibertragung unter An-
wendung der Gegenstromapparatur von Trendelenburg. Bei Hunden und
Katzen wurden die Kaniile in eine A. femoralis eingelegt, bei Kaninchen
in eine A. car. comm.

Zur Mitregistrierung der Atmung diente ein Pneumograph mit Frank-
schener Kapsel, da uns lediglich quantitative Verinderungen der Atmung
interessierten, wir waren uns aber dabei bewusst, dass bei dieser Art der
Darstellung der Atembewegungen, lediglich die Frequenz, nicht aber die
jeweilige Breite naturgetreu aufgezeichnet wurde.

Endlich wurde eine Kaniile zur Injektion in die Vena femoralis der
Tiere eingebunden. Zur Injektion kamen Ldsungen von 109, NaBr und
5,8% NaCl. Die Injektionsmengen betrugen Maximal: 10cc pro kg Tier.

ERGEBNISSE
I. DIE WIRKUNG DER INJEKTIONEN AUF DEN BLUTDRUCK UND DIE ATMUNG

Wird die Injektion der hypertonischen Salzlosung langsam verabfolgt,
so steigt wihrend der Darreichung, der Blutdruck allmdhlich an, um erst
nach Beendigung der Injektion ein Plateau zu erreichen. Nach einigen
Minuten fingt der Druck wieder zu sinken an, um etwa nach einer !/, bis
1 Stunde auf den Ausgangswert zuriickzukommen. Die mitregistrierte
Atmung zeigt mit fortschreitender Injektion eine deutliche Zunahme der
Frequenz und der Amplitude.

Im Gegensatz dazu wird bei einer schnelleren Injektion derselben Lo-
sungen eine deutliche Blutdrucksenkung beobachtet, welche von einer Stei-
gerung der Herzfrequenz begleitet wird. Dieses Kreislaufsversagen wird
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nach einiger Zeit iiberwunden, auch in diesen Fillen tritt danach eine
deutliche Steigerung des Blutdruckes ein. Interessant ist in solchen Féllen
das Verhalten der Atmung: Sie wird unregelmissig, es treten sogar in
einigen Fillen Atemstillstinde wihrend der Blutdrucksenkung ein, welche
von einigen gehduften tiefen Atemziigen unterbrochen werden.

Abb. 1 und Abb. 2 stammen aus einem Versuche, bei welchem einem
5 Kg. schweren Hunde, 10 cc. NaBr, bei Abb. 1 langsam, bei Abb. 2 schnell
i.v. injiziert wurden. In Abb. 1 steigt der Blutdruck wihrend der Injektion
allmihlich an, das Maximum der Steigerung ist vor dem Hohepunkt der
maximalen Atmungsbreite erreicht.

In allen Versuchen waren die Verdnderungen des Blutdruckes und
der Atmung hochstens in einer Stunde riickgéngig, der Maximalwert fiir
den Blutdruck wurde dabei einige Minuten nach der Injektion erreicht.
Nach den Befunden von Schenk, Biancardi, Mach u. a.’, findet im Blute
zunichst nach einer hypertonischen Injektion eines Neutralsalzes eine
Erhohung der Konzentration dieses Salzes, wobei das Maximum in einigen
Minuten erreicht wird, um danach allmihlich abzusinken; der Ausgangs-
wert war in hochstens einer Stunde erreicht. Es scheint also, dass, solange
eine Erhéhung der Konzentration des Salzes im Blute vorhanden ist, Was-
ser aus den Geweben angezogen wird, welches die zirkulierende Blutmenge
und entsprechend den Blutdruck erhoht. Dabei wird die Tendenz zur Blut-
drucksteigerung durch die gegenregulierende Beeinflussung iiber die Presso-
receptoren und die unspezifische dilatatorische Wirkung hypertonischer
Losungen gehemmt.

Dass die Blutdrucksteigerung vorwiegend durch das Anziehen von
Wasser aus den Geweben beruht, ergaben Kontrollinjektionen von kdorper-
warmen Ringer, welche den Blutdruck nur minimal beeinflussen konnten.

In Abb. 2 werden demselben Hund anschliessend abermals 10cc. NaBr
i.v.109, injiziert, die Injektionszeit ist aber diesmal sehr kurz, sie betrigt nur
einige wenige Sekunden. Es resultiert bei dieser Art der Darreichung eine
starke Blutdrucksenkung. Wihrend dieses Blutdrucksturzes, vorwiegend
aber nach Uberschreiten eines Pessimums, erfolgt eine Frequenzsteige-
rung, wihrend welcher ein fortschreitendes Steigern des Blutdruckes er-
folgt. Der Druck iiberschreitet danach das Ausgangsniveau, und bleibt
in diesem Versuche iiber eine Stunde erhoht. Interessant ist in solchen
Fillen das Verhalten der Atmung. In Abb. 2 sieht man, wie unmittelbar
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nach der Injektion, nach drei tiefen Atmungen, die Atmung voriiber-
gehend zum Stillstand kommt. Danach werden einige frequente Atmungen
mit einer ziehmlich grossen Amplitude beobachtet, es erfolgt abermals ein
Stillstand, abermals einige tiefe Atemziige, bis sich schliesslich eine
frequentere und breitere Atmung einstellt. Dies alles deutet auf eine Schi-
digung zentraler Art durch die hypertonischen Lésungen, mahnt also zur
Vorsicht vor einer zu schnellen Injektion der Losungen. Aber trotz dieser
Befunde sind solche Stérungen nur voriibergehend.

Im selben Sinne, (wie die hypertonischen Losungen von NaBr) wirkten
auch die hypertonischen Loésungen von NaCl, In diesem Falle wurde statt

einer 109 Losung eine 5,8% benutzt.
I1I. UBERPRUFUNG DER CAROTISSINUS- UND AORTEBOGENREFLEXE

Abb. 3a zeigt das Verhalten des Blutdruckes und der Atmung bei Ca-
rotissinusentlastung. Vor jeglicher Injektion werden dem Tiere beide Ca-
rotiden abgeklemmt, es resultiert unmittelbar nach der Abklemmung eine
typische Blutdrucksteigerung, wihrend zunéchst die Atmung normal bleibt.
Nach einigen Sekunden tritt auch die Wirkung auf die Atmung ein, die
Atmung wird stark verbreitert, die inspiratorischen und expiratorischen
Excursionen werden grosser, es resultiert kurz gesagt das typische Bild,
welches der O,- mangel der Sinusreceptoren und die Entleerung des Blut-
depots hervorruft (siehe auch Heymanns)®.

Derselbe Reflex wird nun 10 Min. nach einer Injektion von 30 cc NaBr
in 109, Losung gepriift. Das Verhalten des Blutdruckes bleibt dasselbe,
es tritt abermals eine starke Steigerung ein, trotzdem jetzt der Ausgangs-
wert stark erhoht ist. Die schon sehr starke Atmung wird in diesem Sta-
dium kaum beeinflusst. In Abb. 3¢ endlich, welche 1 Stunde nach der In-
jektion aufgenommen wurde, in einem Stadium also, bei welchem die
Atmung wieder eine normale Ho6he erreicht hat, kann man abermals ein
identisches Verhalten auf den Blutdruck und die Atmung feststellen, wie
vor der Injektion,

Weitere Uberpriifungen an anderen Tieren und in spiteren Stadien
zeigten immer dasselbe Verhalten.

EINWIRKUNG HYPERTONISCHER LOSUNGEN AUF DEN HERINGSCHEN REFLEX

In diesem Teile der Versuche wurde endlich der zentrale Vagosympa-
thicusstumpf bei Hunden und Katzen, und der Cyonsche Nerv bei Kanin-
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chen vor und nach intravendser Zufuhr hypertonischer NaCl und NaBr-
Losungen gereizt. Auch in diesen Versuchen trat keine sichtbare Verin-
derung des durch eine Induktionsreizung erzielten Effektes ein. Das
Verhalten bei Reizung des Vagosympathicus illustriert Abb. 4 a. und Abb. 4b.
und entspricht den Befunden, welche bei einem Hunde erhoben wurden.
Es muss also aus diesen Versuchen geschlossen werden, dass die vom
Carotissinus- und Aortenbogen ausgelosten Reflexe durch hypertonische
Injektionen grosser Mengen von NaCl und NaBr, in keiner Weise gestort
werden, dass also die vegetativen Zentren dieser Regulationen durch die

Ingektionen in threr Funktion mindestens keineswegs beeinflusst werden.
ZUSAMMENFASSUNG

Bei Hunden, Katzen und Kaninchen wurden zunichst Untersuchun-
gen iiber die Wirkung grosser Mengen hypertonischer NaCl- und NaBr
-Losungen auf den Blutdruck und die Atmung angestellt.

Es ergab sich, dass voriibergehend eine missige Blutdrucksteigerung
nach der Injektion eintritt, welche hochstens eine Stunde andauerte. Gleich-
zeitig wurde die Atmung frequenter und breiter.

Im Gegensatz zu diesem Verhalten, welches beobachtet werden konnte,
wenn die Injektion langsam geschah, trat bei einer schnellen Darreichung
zunichst eine voriibergehende starke Blutdrucksenkung mit Erhéhung der
Herzfrequenz ein, auch hier gefolgt von einem weiteren Blutdruckanstieg
iiber die Norm. Die gleichzeitig mitregistrierte Atmung erwies sich als un-
regelmissig mit z. T. periodischem Charakter bei vergrdsserten Amplitude.

Die Uberpriifung der Carotisinus- und Aortenbogenreflexe ergab, dass
die Salze keinen Einfluss auf diese vegetativen Regulationen ausiiben,
dass sie also auf die vegetativen untersuchten Zentren in keiner Weise

funktionsstorend einwirken.
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Abb. 1.— Beeinflussung von Blutdruck und Atmung durch eine langsame
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Abb. 2.— Wirkung einer schnellen
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Abb. 4a.— Bei Pfeil wird der zentrale Vagusstumpf 1o Sec. lang mit einem Induktorium gerveist.
Obere Kurwve: Blutdruck. Untere Kurve: dimung. Zettmarkierung: I Sec.
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Abb. 4b.—Alles, wie bei 4a. Der Reiz erfolgt 30 Min. nach einer Injektion einer 5,8% Losung (10 c
NaCl i.v. Keine Verdnderung des Reizerfolges, trotz erhohten Blutdrucks.
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