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XXI.  

Ueber die Veriindenlngen im arteriellen Stromgebiete 
unter dem Einflusse des verstiirkten hfftdruckes. 

Von Dr. R u d o l f  y o n  V i v e n o t  jun, ,  
Docenten an tier Wiener Hocbschule, 

(Hierzu Taf. XI -- Xll.) 

Nachfo]gende Untersuchungsreihe bildet eine unmittelbare 
Fortsetzung und Erg~inzung tier in den , M e d i c i n i s c h e n  Jahr-  
b i i che rn  d e r Z e i t s c h r i f t  der  k.k. Gese l l s ch a f t  d e r A e r z t e  
zu Wien (Maihef t  1865)  yon mir als , vo r l l i u f ige  M i t t h e i -  
lung"  ver~ffentlichten Arbeit: , U e b e r  den E i n f l u s s  des ver- 
s t~ r k t e n  und v e r m i n d e r t e n  L u f t d r u c k e s  auf den Mecha- 
n i sm us  und  C hemismus  tier R e s p i r a t i o n " ,  - -  und der im 
J u l i h e f t e  d i e se s  Arch ivs  (XXXtII. Bd.) erschienenen Abband- 
lung , U e b e r  die Z u n a h m e  der  Lungencapac i t~ i t  bei the-  
r a p e u t i s e h e r  A n w e n d u n g  der  v e r d i e h t e t e n  Luft ."  Die 
Beobacbtungen, welehe den Gegenstand der uns heute besehhfti- 
genden Untersuchung bilden, wurden in demselben p n e u m a t i -  
s chen  Appa r a t e ,  mit der gleichen Oruckverst~rkung, zur selben 
Zeit und zum gr~Sssten Theft an denselben Personen angeste]lt, und 
auch hier der bei den obenerwfibnten Arbeiten eingeschlagene Plan 
und die gleiche Untersuehungsmethode befolgt. 

Der tiauptzweck, welchen wir mit unseren bisher in dieser 
Richtung unternommenen Arbeiten zu erstreben traehteten, war 
stets, durch dieselben eine s i c h e r e  p h y s i o l o g i s c h e  Grund-  
lage  for die t h e r a p e u t i s c h e  V e r w e r t h u n g  der  ve rd ich -  
*eten Luf t  zu bieten. 

Von diesem Standpunkte geleitet, sollte es Aufgabe und Ziel 
unseres heutigen Beitrages bilden, jene Ver~ inde rungen  zu un- 
~ersuchen, we lche  e ine  V e r s t ~ r k u n g  des Atmosph~iren- "~ 
d ruc ke s  auf alas n o r m a l e  a r t e r i e l l e  S t r o m g e b i e t  aus -  
tibt, - -  soweit dieselben obne gewaltth~itige Eingriffe in den Orga- 
nismus erforseht werden k(innen. 
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Es sollte zur Erreichung dieses Zweekes eine namhaf te  An- 
zahI ,  mit sorgfiil t iger Beriicksichtigung aller Cautelen, unter Be- 
seitigung and Eliminirung stSrender NebeneinfiUsse angestellter Be- 
obachtungen in die Wagschale gelegt werden. Waren nun auf 
solche Weise dutch Vorlage r e i n e r  B e o b a c h t u n g s r e s u l t a t e  
die obwaltenden Verh~iltnisse zweifellos festgestellt ,  so war hiemit 

auch eine sichere Basis fiir die prakiische Verwerthtmg derse]ben 
zu rationetlen therapeutischen Iadicat ionen,-  wie auch fiir weitere 
Untersuchungen auf diesem bisher noeh sehr vernachl~ssigten Fetde 
g e w o n n e m  - -  Vivisectionen, wie ilberhaupt Experimente, welche 
kiinstliche Verlinderungen im Organismus hervorrufen, lagen, so 
wtinsehenswerth und nothwendig deren Anstellung zur Erg~inzung 
und Vervollst~ndigung tier hier durchgefiJhrten Untersuchung auch 
genannt werden muss, dem gegenw~irtigen Plane fern, und sollen 
den Gegenstand ether k0nftigen selbst~ndigen Untersucbnng bilden. 

Die uns fiir heute obliegentle Aufgabe besch~ftigt sich sonaeh 
mit der Feststellung jener Ver~nderungen, welehe 

I. die Frequenz des Pulses, 
II. dessen Gestalt, Grlisse, St~irke, tiberhaupt jene Circulations- 

verh~Itnisse, welche dureh den Pulswellenzeiehner erforscbt 
werden ki3nnen, endlich 

II[. die dem Auge des Beobachters zuglingliehen peripheren Blut- 
gefiisse an der Conjunctiva und an der Retina des Menschen, 
an der Ohrmuschel des Kaninehens ~ ferner die Farbe der 
Iris und des Angengrundes beim w e i s s e n  Kaninchen, 

d(trch k~inst]iche Vers t~i rkung des  L u f t d r u c k e s  erteiden. 

Sebliesslich wurde aueh eine, wiewohl miuder vollkommene 
R e i h e v o n G e g e n v e r s u c h e n u n t e r  v e r m i n d e r t e m L u f t d r u c k  
angestellt. 

Mit Bezug auf den B e o b a c h t u n g s o r t  ist nut daran zu er- 
innern, class die Untersnehungen in dem unter der Leitung meines 
verehrten Frenndes Dr. G u s t a v  Lange ,  am J o h a n n i s b e r g  im 
R h e i n g a  u, in tier Kaltwasserheilanstalt befindlieben Apparate, 
dessert Construction und Dimensionen ich bereits im Jahre 1862 
ausftihrlich beschrieben~), angestellt wurden, und dass die I)ruck- 

~) R. v. Viveno L Ueber die therapeutische Anwendung der verdichteten Luft 
und die Errictltung eines Luftcompressions-hpparates in Wien. Wochenbl. 
d~ Zeitschr. d, Ges, d. herzte zu Wien, 1862, No. 28 u. 29, 
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vers t} i rkung ~/7 A tmosph~ren  betrug, was bei der Seehi~he 
des Johaunisberges (den mittleren Barometerstand daselbst mit 
742,17 Mm. angenommen), einem Ueberdrueke yon 318,07 und 
einem mittleren Gesammtluftdrueke yon (742,17-~ 318,07 Mm. -----) 
1060,24 Mm., oder einem Aufenthalte in subterraner Tiefe you 
4469,8 Metres (13,760 P. F.) entsprieht. 

Die B e o b a c h t u n g s z e i t  f~illt zwischen den 30. April und 
den 19. September 1864. 

Die Dauer der Untersuehung war nieht yon vorne herein in 
bestimmte Grenzen gebannt; sie konnte und sollte t~iglich in ste- 
tiger Reihenfolge so lange fortgesetzt werden, als es nothwendig 
sehien, um ganz zweifellose Resuitate zu ermi~gliehen, und die 
Beobacbtungsreibe ward erst dann geschlossen, als sich ergab, 
dass deren Fortsetzung niehts Neues liefere, somit keine Aende- 
rung in dem Ergebnisse veranlassen werde. 

Dieser Zeitpunkt stellte sich abet bei den nachfolgenden Be- 
obaehtungen fi.tiher ein, als bei den die Respiration betreffenden 
Untersuchungen, daher aneh die fortlaufende Reihe der Beobach- 
tungen ~ber die Frequenz des Pulses bereits naeh 3, jene der 
Pulswellenzeichnungeu nach 2 Monateu geschlossen wurde. Fiir 
die Feststellung der tibrigen Verhiiltnisse gen0gte die mehrmalige 
Wiederholm~g vereinzelter Experimente. 

Die Druckverstlirkung wurde auf die bekannte Weise wlihrend 
des z we i s t t i nd igen  Aufen tha l t e s  im p n e u m a t i s c h e n  Ap- 
parate ,  allmiilig binnen 20 Minuten auf das Maximum gebraeht, 
und I Stunde auf demselben stationlir erbalten; hierauf wurde in 
40 Minuten allmi{lig wieder der normale Luftdruek hergestellt. 

Die durch die Druckverlinderung gegebenen Absehnitte wnrden 
als maassgebend f~lr die Wahl der Untersuchungszeiten angenom- 
men, und daher die Z~hlung der Pulssehl~ige und die Zeichnung 
dee Pulswellen entspreehend den eben bescbriebenen Stadien der 
Druckversehiedenheit, wo miiglich tifglich viermal vorgenommen, 
und zwar zuerst bei normalem Luftdruek unmittelbar vor dem Ein- 
tritte in den pneumatischen Apparat (a); dann bei Erreiehung des 
Druck-Maximums, d. i. 20 Minuten nach dem Eintritte (b); ferner 
naeh einsttindiger Einwirkung des stationiiren Druck-Maximums, 
d. i. nach I '~sttindigem Aufenthalte in verdichteter Luft (c); end- 
lieh bei Rtiekkehr untcr normalen Luftdruek~ also nach 2sttindi- 
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gem Verweilen in dem Apparate (d). Ausnahmsweise wurden 
auch za verschiedencn theils regelm~tssig, theils unregelmitssig ge- 
wlihlten Tageszeiten vergleichende Beobachtungen augestellt. Um 
stete Wiederholungen und weitl~tufige Redeweise zu vermeiden, 
wurden die zu obigen 4 H a u p t b e o b a e h t u n g s z e i t e n  gemaeh- 
ten Aufzeichnungen, in den Vertical-Columnen der nachfolgenden 
Tafeln, wie aueh im Texte einfach mit a, b, e, d, und die sich 
aus deren Zusammenstellung ergebenden Differenzen mit a-b, a-e, 
a-d bezeichnet. 

Die llingste mir zu Gebote stehende V e r s u c h s r e i h e  wurde 
an mir s e l b s t  angestellt; sie ist, da gleichzeitig auf sUmmtliehe 
Eiufluss habenden Nehenverhiiltnisse R~icksicht genommen werden 
konnte, auch die zuverllissigste und vollstiindigste. Doeh geniigen 
die an a n d e r e n  p h y s i o l o g i s e h e n  und p a t h o l o g i s c h e n  In- 
d i v i d u e n  gewonnenen Beobachtungen, trotz ihrer geringeren An- 
zahl, zur Bekriiftigung und als Belege flit die Richtigkeit der an 

mir gefundenen Verhliltnisse. 
FUr gewisse Experimente, wie z. B. iiber das Verhalten der 

Blutgef~sse am iiusseren Ohre und am Auge wurden mit Vortheil 
K a n i n e h e n  verwendet; und namentlieh ist es das w e i s s e  Ka- 
n i n c h e n ,  welches vermi~ge des Pigmentmangels seiner Iris eia 
ffir die Bestimmung eines grSsseren oder geringeren Biutgehaltes 
der Iris und des Augengrundes vorziiglich geeignetes Untersuchungs- 

object abgibt. 
Als die ftir den Aufenthalt in verdichteter Luft bestimmte 

T a g e s z e i t  wurden meist die Vormittagsstuuden zwisehen 8 his 
10 Uhr oder 9 his 11 Uhr gewiihlt. Die ~enaue Angabe der Ein- 
trittsstunde in den hpparat findet sich fiir jeden einzelnen Vet- 
such in den nachfolgenden Tafeln gleichzeitig mit dem Beobach- 

tungstage verzeichnet. 
Was schliesslich die yon mir befolgte Lebensweise betrifft, so 

war dieselbe eine vollkommen regelmiissige, dem dureh die beab- 
sichtigte Untersuchung vorgezeichneten Plane entsprechende. Wo 
yon der Regel abgewichen wurde, ist solches ausdriicklich bemerkt, 
und geschah es vorzugsweise absichtlich und mit Riieksicht auf 
die Versuche. - -  Das aus Milchcaffee und Weissbrod bestehende 
F r i i h s t i i c k  wurde tliglich, je nachdem die Versuche es erheisch- 
ten~ entweder um 7 Uhr im Bette, ku rz  vor  dem E i n t r i t t e  in 
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den pnenmatischen Apparat, oder e i n e  S t u n d e  v o r h e r ,  oder 

erst naeh  b e e n  d e t e r  S i t z u n g  in verdiehteter Luft, eingenom- 
men; einige Male wurde versuebweise der Milehkaffee mit Choco- 
lade vertauseht. Das M i t t a g e s s e n  bestat)d aus einem einfachen 
curgem~issen Male, o h n e  W e i n ,  das Abendessen meist aus kal- 
tern Fleiseh. Wiihrend der zweiten Halfte der Beobaehtungsreihe 
wurde nach dem Frtihstticke stets ein ~ s t t i n d i g e r ,  mit m~s- 

sigem Bergsteigen verbundener Spaziergang unternomrnen, vor 

dem Eintritte in den Apparat abet; wie aueh in demsetben, stets 

angemessene Ruhe beobachtet. 

Auf ein zweekmiissiges, die Beobaehtungsresultate nicht ver- 
wirrendes Verhalten tier anderen als Versuchsobjecte verwendeten 

Personen, welehe theils die Anstalt selbst, thei]s nahe gelegene 

Geb~ude bewobnten, wurde g/eicbfalts alas Augenmerk gerichtet, 

und aueh bei diesen, yon der ?%rm abweiehende Verh~iltnisse aus- 
drtieklieh angegeben. 

I. B e o b a c h t u n g e n  f i be r  d a s V e r h a l t e n  d e r P u l s f r e q u e n z  
u n t e r  n o r m a l e m  und v e r s t ~ i r k t e m  L u f t d r u e k .  

5iahezu s~immtlicbe Beobaehter, welehe das Verhalten tier Puls- 

frequenz unter dem Einflusse der verdichteten Luft in den Kreis 

ihrer Untersuchung gezogen, ~ wie: T a b a r i 6  ~), P r a v a z  Va te r  ~) 

und Sohn~),  Gu6ra rd4) ,  Ber t inS) ,  Mil l ie t6) ,  ieh se lhs tT) ,  

1) E. Tabarid, Compt. rend. des sdanc, de ]'acad. d. sc. de l'Institut. TomeVl. 
Paris 1838. p. 896 n. 897. 

~) Ch. G. Pravaz: Essai stir l'emploi m~!dical de/'air compdmd. Lyon et Paris 
1850. p. 37. 

a) L C. T. Pravaz, Des effets physiologiques et des applications th&apeutiqaes 
de l'air comprimfi. Paris t859. p. 26. 

a) Gudrard, Note snr les effets physiol, et patho/, de/'air comprimd, in Ann. 
d'hyg, pubL et de todd. 1@. tie Sdrie, Tome L Paris 1854. p.;296. 

5) Bertin, Etude clinique de l'e,nploi et des effets dn hain d'air comprim4, etc. 
Paris 1855. p. 32. 

8) Milliet, De l'air comprimd an point de rue physiologiqne. Lyon 1856. 
p. 24; ferner: De /'air eomprim~ comme agent thdrzpeutique. Lyon 1856. 
p.~8. 

7) R. v. Vivenot, Ueber den Eiofluss des ver~inderten Luftdraekes auf den 
mensehlichen Organismus, in u Archly, etc. BandXtX. 1left 5 u. 6. 
Berlin 1860. S. 508. 
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S a n d a h l ' ) ,  L e v i n s t e i n ~ ) ,  J. L a n g e  (in Uetersen)  s) and G. 

L a n g e  (in Johannisberg)4) ,  und aueh E i n b r o d t  5) bet seinen, 

unserem Gegenstande verwandten Untersuchungen geiangten einhell ig 

zum gleichen Ergebnisse,  ni~mlich: dass der  A u f e n t h a l t  in  v e r -  

d i c h t e t e r  L o f t  e i n e  V e r t a n g s a m u n g  in  d e r  S c h l a g f o l g e  

d e s  H e r z e n s  b e d i n g e .  Aucb die in neuester  Zeit in Kohlen- 

werken6),  beim Bciickenbau zu Kebl ,  Szegedin,  Ki~ln etc. an den 

daselbst  unter  einem DrtJeke yon 3 - - 4  Atmosph~iren besch~ifiigten 

Arbeitern gewonnenen Erfahrungen~ ergeben das gleiche Resu | ta t .  

Nut J u n o d  ~) und F r a n c o i s  s) sind e s ,  welche dem verst~irkten 

Luftdrucke eine pulsbesehleunigende  Wirkung zuschreiben.  Bet 

der Art and Weise wie J u n o d  exper iment i r te ,  kann man jedoch 

unmiiglich seinen Versuchen beweisende Kraft zuerkennen,  und 

was F r a n c o i s ' s  beim Baue der Kehl -St rassburger  Rheinbrt lcke 

gewonnene Erfahrungen betrifft, so macht der, aa  den ,.his fiber 

d ie .Knie  im Wasser  stehenden Arbei tern"  beobachtete  Befund, bet 

dem Vorhandensein so mannigfacher und miiehtiger s tSrender  Ein- 

flUsse, wohl keineswegs den Anspruch,  als r e i n e  Einwirkung der 

verdiehteten Loft gelten zu sollen. 

t) O. Th. Sandah l ,  Om verkningarne af f6rt~itad Loft p~- den menskliga 
organismen, i fysiotogiskt och terapentiskt hilnseede. Stockholm, 1862. 
p. 12--  39-. 

z) E. Levinste in;  Beobachtungen iiber die Einwirkung der verdichteten Lo['t 
bet Krankheiten tier Respirations- und Circulations-Organe. Berlin 1863. 

s) j. Lange (in Uetersen), Ueber comprimirte Luft, ihre physiologischen Wir- 
kungen and ihre /herapeutische Bedeutung. GSttingen, 1864. S. 25. 

4) G. Lange (in Johannisherg), Der pneumatisehe hpparat. Mittheilungen iiber 
die ph:~-siologischen Wirkungen und die therapeutische Bedeotang der com- 
primirten Luft. Wiesbaden, 1865. S. 25. 

2) E inb rod t ,  Ueber den Eintluss der Athembewegungen auf Herzschlag und 
8latdruck. Sitzungsber. d. k. Acad. d. Wiss. zu Wien. 4.0. Bd. t860. S. 373. 

6) B. Pot und T. J. J. Wate l le ,  ~Idmoire sur les effets de la compression de 
l'air appliq@e au creusement des putts ~ houille. Ann. d'hyg, publ. tie Sdr. 
T.I. 1854. 2e partie, p.~41. 

7) Junod,  Recherches sur les effets physiologiques et thdrapeutiques de la 
compression et de la rarefaction de l'air, tant sur lc corps que sur les 
membres isolds. Arch. gdn. de todd. II. S@. Tome IX. 1835. p. 159. 

s) F ranco i s ,  Des effets de l'air comprim~ sat les ouvriers travaillant darts 
les caissons, servant de base au piles du pont du Grand-Rhin. Ann. d*hyg. 
pnbl. ]IeS(!r. T. XIV. 18fi0. p. 295. 
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Wenn nun sehon eine, yon so vielen Forsehern einhellig con- 
statirte Thatsaehe wie jene der Verlangsamung tier Herzaction 
dutch Verstlirkung des Luftdruekes als so lehe  keinem ZweifeI un- 
terliegt, so mag es bei fltichtiger Betrachtung als mtiss]ge Arbeit 
erscheinen, dass ich trotzdem eine Wiederholung yon Untersuchun- 
gen Uber die Frequenz des Pulses unternahm. Eine eingehendere 
und beweisende Untersuchung der die Verlangsamung b e d i n g e n -  
den  Ursaehen  wurde jedoch meines Wissens bisher noeh nicht 
unternommen. Auch driingt sich uns, bei der Subtilititt der uns 
beschliftigenden Untersuchungen, bei dem grossen Einfiusse, den 
Lageverlinderung, Bewegung, Nahrungsaufnahme etc. auf die Hiiu- 
fi~keit der Pulssehlitge austlben, - -  unwillkiirlieh die Frage auf, 
ob bei den oben angefiihrten Ergebnissen auch ithnliehen Einfltis- 
sen Rechnung getragen worden sei? Mir ist nicht bekannt, dass 
man diese etwaigen Fehlerquellen zu eliminiren gestrebt habe, un~l 
doch d~irfte bei deren Beraeksichtigung ~, wenn auch nicht die That- 
saehe der Verlangsamung, doeh sicher de ren  Bet rag  eine Aende-  
rung  e r f a h r e n .  Von diesem Standpunkte sehien es mir nieht 
ungerechtfertigt, die beziigliche Frage nochmals aufzunehmen, und 
dutch eine fortlaufende Reihe lange an denselben Individuen fort- 
gesetzter Beobaehtungen Daten zu liefern, welche, versehen mit 

der  n~thigen Btirgselaaft fiir dic Reinheit der Ergebnisse, eine end- 
giltige Entscheidung derselben und eine Erforsehung der sie be- 
dingenden Grundursachen ermi~gliehen. 

Was vor Allem das ffir die vorliegende Untersuchung benutzte 
Material betrifft, so gebiete ieh in naehstehender Zusammenstellung 
tiber eine Gesammtanzahl yon 609 F~}zelbeobachtungen, deren 423 
an mir selbst, 186 an anderen Personen angestellt wurden, und 
welehe in ihrem Resultate die doppelte Gewlihrleistung einer ohne 
Unterbreehung dutch einen langen Zeitraum (tiber 3 Monate) fort- 
gefilhrten nnd mit allen nothwendigen Cautelen unternommenen 
Beobaehtung verbindet. 

Um den gewiinschten Zweek zu erreichen, gentigte es jedoeh 
nieht, die Pulsfrequenz nut zu den eingangs mit a, b, e, d be- 
zeichneten, dureh die Absehnitte der Druckver~inderung gegebenen 
4 [-Iauptuntersuehungszeiten zu notiren, sondern es war vielmehr 
unerl~sslieh die Anzahl  der  A u f z e i e h n u n g e n  u n t e r  norma-  
lem L u f t d r u e k ,  mit BerUeksichtigung versehiedener Nebenum- 

hrchiv f. pathol. Anat, l~d. XXX1V, /{ft. 4. 3 4  
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stlinde zu vermehren. Es wurden demnach Beobachtungen der 
Pulsfrequenz Morgens im Bette, beim Erwachen in liegender Stel- 
lung, - -  und unmittelbar nach dem um 7 Uhr im Bette einge- 
nommenen Frtihstticke," gleichf'alls noch in derselben Lage, um 
deren Einfluss zu erforschen, angestellt. 

Bet ether zweiten Reihe yon Beobachtungen wurde, um ganz 
r e i n e  R e s u l t a t e  zu erhalten, das Frtihstiick erst nach  der 
Sitzung ~ im pneumatischen A p p a r a t e -  feraer einige Mate ver- 
suehsweise statt Caffee, Chocolade eingenommen. An jenen Tagen 
wurde tiberdiess auch die iibliche Ki~rperwaschung auf eine splitere 
Zeit verlegt, um nicht dutch Benetzung gr~sserer Hautpartien 
mit kaltem Wasser, und durch die beim Waschen stattfindende 
Bewegung eiae Aenderung der bestehenden Circulationsverhliltnisse 
zu veranlassen. Eine dritte Beobachtungsreihe ergibt die Pulsfre- 
quenz unmittelbar nach einem ' ~ 4 s t i i n d i g e n  Spaziergange. 
Endlich wurden auch zu verschiedenen unregelmlissig gewiihlten 
ZeitenJ(nach dem Mittagsessen, nach mehrstiindiger Ruhe, Nachtsetc.) 
vergleichende Beobachtungen aufgezeichnet. 

Zur Ziihlung der Pulsschllige wurde eine Secunden-Uhr be- 
nutzt; die Ziihlung selbst in sitzender Stellung vorgenommen und 
stets durch mindestens 2 Minuten fortgesetzt, ein Zeitraum, der 
sicb als ein hinreichend langer erwies, um ein zuverl~issiges Mit- 
tel zu gewinnen; auch' die ,,unter normalem Luftdruck unmittel- 
bar nach der Sitzung" iiberschriebene Beobachtung wurde stets noch 
im pneum.  Appa ra t e  in d e r s e l b e n  S t e l l u n g  gemacht~ urn 
an den bestehenden Verh~iitnissen nichts zu ~indern. 

W~ihrend der ganzen Untersuchungszeit (30. April bis 19.~Sep- 
tember 1864) wurde nahezu t~iglich Ein 2stilndiger Aufenthalt, 
an einem einzigen Tage (26. Mat) eine Morgens und Abends wie- 
d e r h o l t e  Sitzung, und nut an wenigen Tagcn keine Sitzung im 
pneum. Apparat genomm.en. 

Was die Anordnungder nachfolgenden Tafeln betrifft, so ist zu 
bemerken, dass die , n a c h  dem S p a z i e r g a n g e "  aufgezeichneten 
Beobachtungen Raumersparniss halber in die Columne ,,nach dem 
Frtih s t t ick"  eingereiht~ zum Unterschiede von letzteren aber dutch 
die Bezeichnung ,,n. Sp." kenntlich gemacht sind. 

Es ist  ferner zu berticksichtigen, class an jenen Tagen~ an 
welchen die Eintrittsstunde in den pneumatischen Apparat unmit- 
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telbar nach dem FrUhsttick stattfand, die Columne , n a c h  dem 
Fr t ihs tUck"  entfallen muss, daher an solchen Tagen die nach- 
folgende Columne (a.) deren 8telle vertritt, und als solche zu 
gelten hat. 

Die Tage, an welchen kein Aufenthalt in c0mprimirter Luft 
genommen worden war, wurden (lurch Angabe des Datums aus- 
driicklich in den Tafeln bezeichnet , wlihrend jenr wo anderweiti- 
ger Untersuchungen wegen keine Pulszlthlung gemacht werden 
konnte, einfaeh iibergangen wurden. 

Nach Voraussetzun$ der eben erSrterten einleitenden Bemer- 
kungen bedarf die nachfolgende iibersichtliche Zusammensteilung 
wohl keiner ferneren Erlliuterung als jene, dass die aus den Ver- 
tical- und tlorizontal-Columnen derselben berechneten Mittelwerthe 
untere~inander nur d a  mat•ematisch genau stimmen k@nen, wo 
deren Berechnung auf der gleichen und identischen Anzahl yon 
Originalbeobachtungen beruht; wo jedoch die Aufzeichnungen der 
einen oder der anderen Columne Liicken darbieten, massen sich 
bei Berechnung der entsprechenden Mittelwerthe bei Benutzung 
siimmtlicher Aufzeichnungeu kleine Divergenzen in dem Endergeb- 
nisse herausstellen, welche ich, da sie an und ftir sich unwesent= 
lich sind, eher vernachlltssigen zu dtlrfen glaubte, als zu deren 
Vermeidung auf eine nicht unbetr~chtliche Anzahl yon Original- 
Beobachtungen Verzicht leisteu zu miissen. 

34~ 
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II. 

Unter verstarktem 
Luftdruck 

Hr. H - - y ,  57 Jahr nit, gesund, 43 Beobachttmgen. 

Beobachtat+gszeit. 

Ein- 
tritts- 

smnde 
Tag in den 

pn. 
Apparat 

bei Er- 
reichung 
d. Druck- 

maxl- 
1TItlIII$ 
(nach 

20 Min.) 

nach ein- 
stfindiger 

Einwir- 
knng des 
stationfi- 

ten Drnck 
[ l l a x l l n + n  m s  

(nach 

21. Mai 
.~3. 
24. 
25. 
56. 
27. 
28. 
~)9. Mai his 

1. Juni 
2. Juni 
3. 

5. 
6. 
7. 

Mittel . . . . . .  
hnzahl der Beob- 

achtungen 

Unter 
normal, 

Luft- 
druck 
unmit- 
telbar 

vor der 
Sitzung 

1 ~ Stun&) 
C, 

48 
51 
~4 
51 

50 
51 

54 
52 
51 

54 
52 
510~ 73 

a .  b+ 
i i i i  ii 

7h30 ' 58 51 
59 52 

- -  56 48 
,, 52 50 

,, 52 52 
,,  54 55 

,, 60 53 
,, 56 53 
,, 55 51 

,, fi2 
,, 55 52 

+?;,+ 7r ~ 

Unter 
normal. 
Luft- 
druck 
unmit- 

: telbar 
nach d. 
Silzun~ 

d. 

48 
4 5  
51 

48,5 
48 

x -  

55 - -  7 
49 - -  3 
48 --  3 

54 - -  6 
53 - -  3 

+?+oI-,W 

Differenz der Pulsfrequenz 
hei normalem und 

versl~irktem Luftdruck 

a - - b  [ a - - c  I a - - d  

- -  - - -  7 - - l O  - -  

- -  7 - -  8 - - 1 1  

- -  8 - - 1 2  - - I t  
- - 2  - - 1  - - 1  

+ 0 - -  2 - -  3,5 
+ 1  - - 3  - - 6  

_-; 
- - ~ .  - - 7  
- - 3  ! - - 6  

- - 3  - - 2  

- -1~ ,  45 --1~,  23 

3 .  Juni 
4. 
5. 
6. 
7. 
8. 
9. 

lO. 
11. 

13. 
14. 
15. 
16. 
t7. 

IlL 

8 h _ ,  

6 '30 
8 - -  

. I 
8 30 

Mittel . . . . . .  
hnzahl der Beob- 

+achtungen 

62 
59 
62+ 
56 
68 
60 
riO 
67 
57 
58 
59 
60 
65 
60 
62 

58 53 
58 53 
59,5 58 
65 63 
57 55 
60 58 
60 60 
55 50 
51 54 
62 
58 51 
52 55 
52 55 
51 54 55 

! 

35 dahr nit, gesund~ 58 Beobachtungen. 

- -  54 55 - -  ' - -  8 

54 - - 1  - - 6  
56 - - 4  - - 9  
54 + 3,5 + 
61 - - 3  - - 5  
58 - - 3  - -  5 
56 + 0 2 
63 ~ 7 / 

58 - - 2  - - 7  
52 - - 7  - - 4  
67 -1(- 3 - -  
53 - -  2 9 
52 - -13  ~--1 
60 " 8  - - 5  

--11 - -  8 

51fi~ 9~ --'13,89 - -  5,93 
14 

- - 7  
~ 5  
- - 6  
- - 2  
- - 7  
- - 2  
- - 4  

+ 1  
- - f i  
+ 8  
- - 7  
- - 1 3  
4- 0 
- - 7  

4,0) 
- -15  
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Beobach!ungszeit. 

Eiq- 
tritts- 

stunde 
tag in den 

pn. 
Apparal 

30. April 
~. Mai 
2. 
3. 
4. 
5 - 9 .  

10. 
l 1 . - 2 9 .  
30. 

I 0 h 30 

930 

8 - -  
Mittel . . . . . .  
hnzahl der Beob- 

achtungen 

IV. Dr. L., 51 Jahr alt, gesund, 1:2 Beobaehtungen. 

Unter 
normal. 
L u ft- 
druck 
umnit- 
telbar 
vor clef 
Sitzunl 

fi6 

66 

67 

66 
6~,4 

Unter vers/arktem 
Luftdruck 

1 nach ein-i 
bei Er- I stiindig er~ 

reiehung I Einwir-i 
d. Druck- kung des 

maxi- stationii- 
mares [ren Druck- 
(nach Imaximums 

20 ~in.)l (nach 

- -  60 

6O 

63 60 

66 60 

60 
6 ~ , 0  fi0,0 

4 

Unter 
aorma[. 
Luft- 
druck 
unmit- 
telbar 

nach d. 
Sitznng 

d. 

Oifferenz der Pulsfrequenz 
bei normalem und 

verstfirktem Luftdruck 

a - - b  a - - c  a - - d  

- _ ;  - 

- 5  - 5  - 

--- 6 
- -  3,33 - -  5,25 - -  

17. Juni 

V. Dr. M., 38 Jahr alt, gesund, 2 Beobachtungen. 

L'I  I ~ !-I 1 
Vl. Dr. D., 46 Jahr alt, Emphysema Pulm., 29 Beobachtungen. 

19.  Mai 
22. 
23. 

24. 
26. 
28. 
29. 

I .  Juni 

9h 3ff 

7 30 

, 8  

3o 

Mittel 
hnzahl der Beob- 

achtungen 

116 
110 

77 

i17 
107 

93 
120 
107 

108 
102 
112") 
)hsthm. 
Anfall 
109 
'109 

95 
115 
104 

t l 0  
90 

104 
107 

93 

i l 7  

108 

107 
108 
.99 
94 
96 

+ 1 5  

- - 8  

+ 2  
- 5 
- - 3  
----- ~,6~ 

8 

- - 6  

- 1 3  
+ o  
+_o 
_+o 

+ 1  

+ l i  

+ l  
+ 6  
~ 2 6  
--11 
~ , 0  
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VII. Hr. J. G., 44 Jahr alt, Emphysema Pulm., 42 Beobachtungen. 

Beobachtungs- 
zeit. 

Tag 

Uater verstarktem 
Luftdruck 

bei Errei- 
ehung des 
Druekmaxi- 
mums (naeh 
20 Minuten) 

Differenz tier Puls- 
[requenz bei normalem 

und verstfirktem 
Lufidruck 

!. Mai 

2. 

3. 

4. 

5. 

6. 

7. 

8. 

9. 

10. 

II. 

12. 

13. 

t4.46. 

'17. 

18. 

19, t 

b______.._l_ e.7_.~_a, la--~ 
71 

76 

73 

60 

63 

6? 

63 

fi2 

69 

65 

65 Wein. Ft. 

68 

68 Wein. Fr. 

a- -d  

M 

l ~ l i t t e l . . . . .  I ' 75~64 
! 

Anzahl der Beob-I: 
aehtungen I 14 

66~07 

14 

64~21 

14 
- 1 9'71 --]],431 - -  

" I 
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Wenn wit aus den vorstehenden Zusammenstellungen vorerst 
die an meiner Person aus 324 Beobachtungen gewonnenen Ergeb- 
nisse ins Auge fassen, so ergibt das allgemeine iVlitte|, .(lass die 
Pulsfrequenz bei mir Morgens gegen 6--7  Uhr beim Erwachen 
im Betle am kleinsten ist (65,23), dass sie unmittelbar nach dem 
im Bette eingenommenen Friihstticke ihr Maximum erreicht (81,20), 
vor dem Eintritte in den pneumatisehen Apparat bereits etwas 
weniger frequent geworden ist (a ---- 79,03), unter dem Einflusse 
der verdiehteten Luft abet' eine, proportional mit der Aufenthalts- 
dauer unter dem verstiirkten Luftdrucke, fortschreitende Abnahme 
(b = 75,43 und c----- 72,66) t~achweist, welche selbst.bei Rtiek- 
kehr unter normale Drucki,'erhiiltnisse noch lbrtdauert (d----72,41) 
and naeh weleher der Pals auch im Verlaufe des Tages sich nieht 
mehr auf die vor dem Eintritte in den pneumatisehen Apparat 
eingenommene I45he erhebt (68,33). Diese Abnahme der Puls- 
frequenz finder sich bei  mir unter 423 Beobaehtungen 375 real 
verzeichuet, wahrend 18 real keine Veriinderung and 30 real eine 

Pulsbeseblennigung wahrgenommen wurde. 
Wollten wir uns mit dieseu summarisch erhaltenen Mittel- 

zahlen begniigen, so kGnnten wir schon diess Resultat als einen 
neuen Beleg fiir den Aussprneh gelten lassen, dass die Verst~tr- 
kung des Luftdruckes eine Verlangsamung des Kreislaut'es bedinge, 
welehe nach den vorliegenden Beobaehtungen, wenn wir die Fre- 
quenz zur Eintrittszeit in den pneumatisehen Apparat (a) als ver= 
gleiehenden Ausgangspunkt annehmen, bei Erreiehung des Druek- 
Maximums (b) 3,45, naeh 11/2stiindiger Einwirkung des stationliren 
Druek-Maximums (e) 6,33 und bei Rtickkehr unter normalen Luft- 
druek (d) 7,31 Sehlltge in der Minute betriige. 

l)a jedoch dem angestrebten Plane gemiiss unsere Untersu- 
chung das Gewieht der erhaltenen Werthe einer genanen W0r- 
digung unterziehen und den Einfluss der Druckverstlirkung in rein-. 
ster Gestalt darstellen soil, so fiillt uns die Aufgabe zu, alle in 
ohigen Durschnittszahlen den wahren Werth verdeckenden Factoren 
auszuscbeiden, nnd so mtissen wit vorerst die zu diesem Zweeke 
u n t e r  n o r m a l e m  L u f t d r u e k e  g e m a c h t e n  B e o b a e h t u n g e n  
einer genauen Zergliederung unterwerfen, 

Die drei Hauptfactoren, aaf welche sich unter gewGhnl i ehen  
n o r m a l e n  Verh~ i l t n i s sen  die Veriinderungen der Stromge- 
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schwindigkeit des Blutes in den Arterien zuriickfiihren lassen, 
sin(t: die Lage, Bewegung und Nahrungsaufnahme. 

Die Lage  tibt an und ftir sich ke inen  d i r e c t e n  Einfluss 
auf die Herzaction aus, wohl abet vermag sie dutch Verlinderung 
der, dem Gesetze der Schwere gehorchenden arteriellen Blutver- 
theilung~) in den peripheren Gef~issen den Lauf des Blutes zu 
hemmen oder zu befiirdern, und indirect dutch Vermehr,.mg oder 
Vermiaderung des sich durch die Gei~iss-Conlractilitiit der Herz- 
systole entgegensteltenden Widerstandes und secund~ire Aenderung 
des Blutdruckes in denselben, die Contractionen des Ventrikels 
zu erschweren oder zu unterstiitzen, uad dadurch auch die Anzahl 
der Herzschliige zu verlangsamen oder zu beschleunigen. Verticale 
Stellung begtlnstigt bekanntlieh die En.tleerung des Herzens, hori- 
zontale behindert dieselbe, wie diess schon aus Guy ' s  Yersuchen 2) 
hervorgeht, welcher bei stehender Stellung 79, bei sitzender 70, 
bei liegender Stellung 67 Pulsschl~ge in der Minute, also eine nur 
durch die Lagever~nderung bewirkte Differenz yon 12 Pulsschl~i- 
gen in der Minute beobachtete. Eine genaue Besffitignng d ie se r  
Ergebnisse liefern uns die an mir am 7., 13., 19., 21.--25. Mai, 
2 ,  7 .~9.  und 12. Juni gemachten Beobachtungen, an welchen 
dutch Hinweglassung des Frtihsttickes und nicht Vornahme des 
Waschens der reine Einfluss der Stellungslinderung ersiehtlich 
wird, und nach welchen der horizontalen Lage bei mir im Mittel 
63,14, der verticalen 74,00 Pulsschl~ge entsprechen, woraus sich, 
yon Guy 's  Resultaten wenig abweichend, eine Beschleunigung um 
10,86 Pulsationen in der Minute ergibt. 

Ein exquisites einschl~igiges Beispiel liefern die Beobaehtun- 
gen yore 24. Mai~ an welchem Tage die Palsfrequenz Morgens um 
4 Uhr im Bette 54, um 6 Uhr im Bette gleichfalls noch 54, nach 
dem Aufstehen jedoch 78, mithin um 24 Schl~ige mebr zeigte. 

~) E. J. Marey ,  Physio[ogie mddicale de la circulation du sang, basde sur 
l'dtude graphique des mouvements da coeur e t d a  potds artdriei avec appli- 
cation aux maladies de ]'appareil circnlatoire; avec 235 fig, Paris ]8fi31 
p. 214: . . .  ,So oft die S e h w e r e  derart auf einen K6rpertheil wirkt, dass 
sie dadurch beitr~tgt, den Blu//auf zu hemmen or zu befSrdern, so ver- 
anlasst sie aaeh eine secun&ire ~lodifieation im a//gemeinen Blutdruek 
in den Arterien und demnach auch eine Aenderung in der It~ufi~keit der 
tferzschliige. ' ,  

2) Guy,  Hospital Reports. 7ol. l l I . .London 1838. p. 92--308,  
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Den gleiehen Erfolg wie Veriinderung der  horizontalen Lage 
in die verticale, bringt auch der Uebergang yon Muskelruhe in 
Bewegung hervor, welche letztere darum die Pulsfrequenz ver- 
mehrt, well Muskelbewegung Erweiterung der Capillaren, dadurch 
Verminderung des Widerstandes und leichteres Abfliessen des Blutes 
dureh dieselben begtinstigt ~). 

Es ergibt sich auch aus unseren hierher bez/iglichen Beob- 
achtungen (s. die Aufzeichnungen der 2. Verticaleolurnne, veto 
1. Juli bis 28. Juli), dass naeh einem �89 st/indigen mit miissi- 
gem Bergsteigen verbundenen Spaziergange, die mittlere Anzahl 
der Pulsschltige ihren ttiihepunkt erreicht, und sich stets zwischen 
8 0 - - 9 0  bewegt, im Mittel dig HShe yon 83,77 erreieht, w~ihrend 
an denselben Tagen Morgens in liegender Stellung, im Bette, die 
mittlere Pulsfrequenz nur 66,60 Schliige, mithin um 17,17 weni- 
get in der Minute betr~gt. 

Stelle ich die bez/iglichen Werthe einander entgegen, um die 
Unterschiede der Pulsfrequenz bei liegender und verticaler Stel- 
lung, und nach Bewegung zu /iberblicken, so erhalte ich als mitt- 

lere Pulsfrequenz 
bei horizontaler Lage und Ruhe 65,01, 

~ertiealer - - - 74,00, 
nach Muskelbewegung (Spaziergang) 83,77. 

Vertieale Lage erhiiht also im Vergleieh znr horizontalen die Puls, 
frequenz um 8,99, Muskelbewegung im Vergleieh zur verticalen 
Ruhelage, dieselbe um 9,77, also nahezu um den gleiehen Betrag. 
Die extreme Schwankung der Pulsfrequenz zwischen horizontaler 
Ruhelage und Bewegung betr~gt demnaeh im Mittel 18,76 Sehllige 

in der Minute. 
Der E i n f l u s s  der  N a h r u n g s a u f n a h m e  gibt sieh auch 

dutch Aenderung der Pulsfrequenz zu erkennen, und veranlasst 
bekanntlich eine Besehleunigung des Pulses, w~ihrend Abstinenz 
eine Verlangsamung desselben im G~folge hat. Namentlieh sind 
es warme Getrlinke, welehe dutch Erwtirmung des Blutes eine Er- 

l) E. J. Marcy, Physiologie mddicale de la circulation du sang, etc. p. 221: 
, . . .  Vermehrung tier Pulsfrequenz ist nut der Effect des leiehteren Ab~ 
fliessens des Blutes dutch die Capillaren. Muskelbewegung veranlasst letz- 
teres, thefts durch Erweiterung der Capillaren, theil~ dar(:h Begfinsti~ung des 
venSsen hblaufes." 
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weiterun 6 der peripheren GeF~isse und dadurch Beschleunigung der 
Circulation bedingen l). Sehr auffallend zeigt sich dieser letztere 
Einfluss bei den yon uns in der 2. und 3. Vertiealcolumne auf- 
gezeiehneten, naeh dem Fr~ihsttiek und unmittelbar vor der Sitzung 
angestellten Beobachtungen, welche uns als allgemeines Mittel be- 
ziehungsweisc eine Pulsfrequenz yon 81,20 und 79,03 ergeben. 
5~oeh klarer tritt dieser Einfluss hervor, wenn wit yon der 2. Ver- 
tiealcolumne die dem ,Spaziergange" entsprechenden Beobachtun- 
gen aussehliessen, hingegen von den, unmittelbar vor tier Sitzung 
(Col. a) aufgezeichneten Beobaehtungen diejenigen hinzuzlihlen, 
welche dem unmittelbar nach dem Frtihstticke erfolgten Eintritte 
in den pneumatisehen Apparat entspreehen~ in der 3. Columne 
abet auch noch eine Sonderung jener Aufzeichnungen vornehmen, 
welehe eincr hatben Stunde, und 1 - - 2  Stunden nach Einnahme 
des Frtthstiieks entsprechen. 

Auf diese Weise erhalten wir noch reinere Resultate als jene, 
welehe in der tabellarischen Zusammensteliung, der daselbst be~ 
folgten Anordnung gemliss, berechnet sind, und wit /inden als 
mittlere Pulsfrequenz unmittelbar naeh dem Friihsttick (7 Uhr) 
81,80, also im Vergleich zu dem vor dem FrtihstOck in aufrech- 
ter Stellung mit 74,00 gefundenen Resultate eine dutch Nahrungs- 
aufnahme erzielte Pulsbeschleunigung um 7,80. Wit sehen auch 
gleiehzeitig, dass die dutch das Friihstaek veranlasste Zunahmo 
der Pulsfrequenz, jene, welche dutch Muskelbewegung erzielt wurde, 
nieht ganz erreicht, sondern um 1,97 in der Minute hinter der- 
selben zuriickbleiht. Die Einzelnbeobachtungen der 3. Columne (a) 
ergeben ferner, (lass etwa ~ Stunde nach dem FrUhsttlek (8 Uhr) 
die mittlere Pulsfrequenz yon 81,80 auf 79,42, I -  2 Stunden 
naeh dem Friihsttick abet auf 75,88 in der Minute gesunken ist. 
Ein auffallendes einschl~igiges Beispiel finden wir am 22. Maj, an 
we]chore Tage zur gewohnten Stunde kein Frtihstiiek eingenommen 
wurde, und die Pulsfrequenz um 6 Uhr Morgens im Bette 63 
Schl~ge, nach dem Aufstehen 74 Sehl~ige z~ihlte, durch den Auf- 
enthalt in verdichteter Luft auf 67 herabsank, um sich unmittel- 
bar nach d e m u m  12 Fhr eingenommenen Frtihstiicke auf 80 
emporzuheben. 

J) M arey~ Physiol. mddicale de la circulation etc. p. 350. 
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Ein iihnliehes Ergebniss liefert auch der 2 Mal beispielsweise 
gemachte Versuch, das Caffeefriihsttick mit Choeolade zu vertauschen. 
Auch bier gibt sich der Einfluss des warmen Getriinkes durch Steige- 
rung der Pu!sfrequenz yon 72 auf 84, --  also um 12 Schl~ige -- kund. 

Der zweite, 81eiehwohl in Folge der geringeren Anzahl zu 
Grunde liegender Beobaehtungen weniger eclatante Einfluss der 
Nahrungsaufnahme auf die Pulsfrequenz erhellt aus den im Ver- 
laufe  des Tages zu verscbiedenen Stunden unternommenen Puls- 
ziihlungen. W~ihrend die Pulsanzahl um 1 Uhr vor  dem Mittag- 
mahle noch mit 74 verzeichnet ist, erscheint sie nach demselben 
im Mittel auf 76,3 gestiegen, urn dann alhn~ilig zwischen 3 Uhr 
und 5 Uhr auf 71,0--7 68 zu fallen. 

Den Einfluss der absoluten Ruhe in horizontaler Lage, in 
welchen aber hier auch noch der Einfiuss der Nahrungsabstinenz 
als bestimmender Factor eingreift, zeigen nns die zur Nachtzeit 
angestellten Beobachtungen, welche nebst der sich daran anschlies- 
senderr gleich Eingangs ertirterten Morgenbeobaehtung (1. Col.) die 
niedrigsten absoluten Werthe enthalten, zusammengenommen abet' 
einen Miltelwerth yon 68,33 Schl~gen ergeben, w So erhalten wit" 
als mittlere Pulsfrequenz um 10 Ubr Nachts 60, um 11 Uhr 59,2, 
um Mitternacht 67 ~), um 4 Uhr Morgens 54 Schllige in der Minute. 

Stellen wir, nach dem bisher Ertirterten die sich far .die 
verschiedenen Tagesstunden ergebende Pulsfrequenz schematiseh 
zusammen, so wird uns diese Zusammenstelliang dem Gesagten 
zu Folge sogleich einen fltichtigen Ueberb]ick fiber die Ursaehen 
der Zu- nnd Abnahme der Pulsfrequenz ~ewinnen lassen, wie aus 
fo!gendem Schema ersiehtlieh wird: 

Beob- M. I 7h 8h 

Puisfre- ~ [ 
quenz: 62,22 8 ,20 79,03 

[Hori- I Friihstfick 
Vor- I zon- I .rid [ 
h~,,~- / t~l~ I Sp~-I 
schen- [Ruhe-[ tier- [ 

der Ein-[lage u.[ sang, I 
i~uss: Ihbsti-[ I 

I hertz. I I 

) t2h 14! 

75,43i72,66i7~,4! [74,00 76,33 68,00171,00 70)00160,00[59,20167,0015'~ 
Verdiehtete Luft. Mittagmahl. _ Itorizontale Ruhela{ 

und Abstinenz. 

*) Eine eiazige Beobachtung, 
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Hieraus ergibt sich als t~iglieher Gang der Pulsfrequenz-bei 
mir: bedeutendes Ansteigen naeh dem Friahsttick, um 7 Uhr; yon 
da an stetigo hbnahme bis gegen 1 Uhr; um 2 Uhr I~aehmittags 
Zunahme der Pulsfrequenz dureh das Mittagessen, und stetige Ab- 
nahme derselben big in die Naeht und gegen Morgen. 

Naehdem wit hiermit alas verschiedene Verhalten tier Puls- 
frequenz unter normalem Luftdruck eingehend er~irtert, sind wir 
nun in den Stand gesetzt, die ftir den verst~irkten Luftdruek erhal- 
tenen Resultate naeh ihrem wahren Werthe zu wUrdigen, und auf 
denselben zuriickzuftihren. Es sei uns desshalb,erlaubt, noehmals 
auf das in unserer Tafel enthaltene allgemeine Mittel zurtiekzukom- 
men. Aus dem tiber die H~iufigkeit des Pulses bei normalem 
Luftdruek Gesagten geht nun hervor, dass die in unserem hllge- 
meinmittel erhaltenen Werthe keine ganz reinen Res'ultate sind, 
sondern dass dis Ausgangsbeobaehtung (Col: a), welehe als Basis 
ftlr den Betrag der gefundenen Pulsverlangsamung unter verst~irk- 
tern Luftdrueke dient, eine zu hohe Pulsfrequenz zeigt, indem in 
ihr der Einfluss der vorhergegangenen Nahrungsaufnahme und tier 
IVluskelbewegung entiialten ist; dass dadurch demnaeh tier yon 
uns aus dem hllgemeinmittel gefundene Betrag der Verlangsamung 
zu hoch angegeben ist, die Differenzen zu ~ross erseheinen. Sehei- 
den wir aus dem hllgemeinmittel alle jene Beobachtungen, welehe 
na'ehweisbar dutch fi'emde Einfitisse (Caffeh- und Choeolade-Frtih- 
sttiek, uud Spaziergang) alterirt sind, so bleiben uns jene huf- 
zeiehnungen aIs re ine  zuriiek, bei welehen unter Einhaltung ab- 
soluter Ruhe das Frtihsttiek erst naeh dem AufenthaRe in ver- 
diehteter Luft eingenommen wurde. Aus diesen nun ergibt sieh 
uns als unanfeehtbares Resultat: 

1) Bass die ~erdiehtete Luft, - -  wie diess aueh aus dem 
Allgemeinmittel l~ervorgeht, wirklich die Pulsfrequenz herabsetze. 

2) Dass, wie diess gleiehfalls sehon im Allgemeinmittel er- 
siehtlieh ist, die Verlangsamung allmlilig mit der Dauei ~ des AuJ~- 
enthaltes unter verst~irktem Luftdruek, und selbst tlberdiese Dauer 
hinaus, noch zuni.mmt, so dass die bei Erretchung des Druek- 
maximums gefundene Abnahme der Pulsfrequenz naeh lsttlndiger 
Einwirkung des station~ren Druckmaximums eine neue hbnahme 
erfahren, und bei Rtickkehr zum normalen Drucke noeh bedeuten- 
der geworden. 

hrehiv f. pathol. Anat. Bd. XXXIu l/ft. 4. 3 5  
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An beiden bisher gefundenen Thatsachen wird somit dureh diese 
Beobachtungen im Vergteich zum Allgemeinmitte[ nichts gelindert. 

3) Dass jedoch der Betrag der Verlangsamung (die l)ifferenz 
a - - b ,  a - - c ,  a - - d )  kein so bedeutender ist, wie er dutch das 
allgemeine Mittel dargesteiit wird. Nachdem die Morgens beim 
Erwaehen im Bette mit 63,14 Schliigen in der Minute aufgezeich- 
nete Pulsfrequenz dutch das Aufstehen und die Ver~nderung der 
horizontalen in die verticale Lage auf 74~00 gestiegeu ist, fiillt 
dieselbe durch den reinen Einfiuss der Verst~rkung des Luftdruckes 
bet Erreichung d~s 9ruckmaximums auf 73,17, nach lstiindiger 
Einwirkung des station~iren Druckmaximums auf 71,92, und bet 
Rtickkehr zum normaien Drucke auf 70,75 in der Minute. Wir 
erhaiten somit als reine, tier yon uns angewandten Druckverst~ir- 
kung entsprechende Differenzen, fiir a - -  b - -  --  0,83, a - -  c - -  2,08, 
a - - d  = --3,25.  Die l)ifferenzen stud mithin im Vergleieh zum 
Allgemeinmittel um mehr als die ltfiifte kleiner geworden. 

Betrachten wit nun im Gegensatz zu den eben erSrterten 

reinen Resultaten, jene, welche naehweisbar dureh fremde Einfiiisse 
alterirt stud, so finden wit, (lass in diesen, dem Caffe- und Cho- 
eolade-Friihsttiek und dem Spazicrgange entsprechenden Bcobach- 
tungsreiheu, s~immtliche Werthe griisser stud, als die im Allge- 
meinmitte~ gefundenen, l)ocb nicht die Pulsfrequenz allein hat 
aUenthalben ~ugenommen, sondern aueh die Differenzen zwisehen 
a, b und e sind narnhaft grSsser geworden, und zwar sind letz- 
tere mehr als doppelt und 3 Mal so gross als es die reinen Beob- 
achtungen ergeben. Dieses letzte Resultat scheint somit neuer- 
dings einen Satz zu bestlitigen, welehen ieh aus den Ergebnissen 
meiner vor Jahren zu Nizza angestellten Untersuehungen auigestellt 
hatte 1), n~imlich: Die Grbs se  der  V e r l a n g s a m u n g  u n t e r  
v e r s t i i r k t e m  L u f t d r u c k  w~ichst in p r o p o ~ ' t i o n a l e m  Ver-  
h~il tnisse mi t  der u n t e r  n o r m a l e m  L u f t d r u e k  b e o b a e h -  
t e t e n  F r e q u e n z  des  P u l s e s ,  und zwar ist die dutch die Ver- 
d i ~ h ~ '  der Luft hervorgerutene Verlangsamung der Pulsfrequenz 
eine~hm so griissere, je mehr sieh die Anzahl der Pulsschlltge von 

der Flormalen entfernt, 

i) Viveuot, Ueber den Einfluss des veriinderten Luftdruckes etc., i n u 
Archly Bd. XlX. Heft 5 u. 6. S. 5i|. 1860. 
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Noeh sehlagender tritt dieser Satz hervor, wenn wir die Ein- 
zelnbeobaehtungen in Bezug auf die Extreme tier Verlangsamung 
untersuehen. Ziehen wir zu diesem Behufe aus unseren Einzeln- 
beobaehtungen jene aus, welehe eine die normale bedeutend fiber- 
sehreitende Pulsverlangsamung nachweisen, und benutzen wir, um 
augenfglligere Resultate zu erhalten, filr diese Zusammenstellung 
nur jene, wo das Maximum der Vertangsamung 12 Schl~ige in der 
Minute Uberschreitet : 

9. Mat 
It .  
12. 
14. 
15. 
16. 
28. 
31. 

1. ~uni 
15. 
19: 
22. 
27. 
29. 

1. Juli 

Pulsfrequenz unter 
normal. I verstlirktem normal. 
Luftdr. Luftdruck Luftdr. 

a b c d 

8i 
90 
84 
92 
82 
92 
O2 
88 
94 
96 
87 
8~ 
90 
84 
86 

73 72 65 
82 76 76 
84 83 67 
82 70,5 66 
81,5 69,5 63 
91,5 80 78 
82 74 76 
80 66 75 
93 86 81 
91 84 80 
78,5 73,5 73 
70 73 72 
90 80 69 
73 70 70 
70 69 77 

a-b 

- - 8  
8 
0 

10 
0,5 

5 
8,5 

11 
16 

Differenz : 

a - o  a-d 

Mittel 88,2 81,4 75,1 72,6 - -  6,8 --13,1 I --15,6 

Oiese Zusammenstellung gibt als-solche und in ihrem Resul- 
tate einen hiJchst lehrreichen Einblick in die Art der Pulsretarda- 
tion. Wit sehen in derselben bet Ourehmusterung der Einzeln- 
beobachtungen sowohl, wie aueh tier Mittelwerthe, dass nut die 
Pulsfrequenz der ersten 3 vertiealeolumnen (namentlieh jene tier 
Columne a)  die aus dem Gesammtmittel after meiner Beobachtun- 
gen berechneten Mittelwerthe, welche wir beziehungweise daselbst 
mit 79,0, 75,4 und 72,7 gefunden batten, ilbersteigt, dass a b e t  
die letzte Columne ( d )  genau das aus s~immtlichen Beobacht•n- 

7 - ~  !;i 

gen gefundene Mittel (72 ,4 )  ergibt. Mit anderen Worten ausge- 
drUekt, zeigt uns diess, dass die Pulsretardation nicht in e i n e r  
Herabsetzuug derselben u n t e r  d ie  n o r m a l e  F r e q u e n z ,  sondern 
vielmehr in einer Zurtickftihrung der anomalen Anzahl auf die 
normalo Anzahl der Pulssehlgge besteht. 

3.5 * 

i --16 
1 14 

t 6,5 
21,5 [ 26 
]2 I 19- 
12 14 

, ~  
2 i3 

13 
12 I 16 
13,5 14 

12 I 13 10 21 
14 14 
17 9 
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Als entgegengesetztes Beispiel sei auf die am 21. Mai gefun- 
dene Pulsfrequenz hingewiesen, welche schon vor 8egian der 
Sitzung 70 betrug, und nach 2 Stunden erst auf 69 herabgesetzt 
war, da sie bereits anfangs an der Grenze der normalen Anzahl 
sieh befaud. Aus obiger Oarstellung ersehen wit zugleieh, dass 
das a b s o l u t e  Maximum der P u l s v e r l a n g s a m u n g  bei mir 
am 14. Mai mit - - 2 6  beobaehtet wurde, an welchem Tage der 

Puis yon 92 auf 66 herabging. 
A b s o l u t e  Minima, d.h.  ke ine  V e r l a n g s a m u n g  wurde 

unter 423 Beobaehtungen bei mir 18 Mal verzeiehnet, ja 30 Mal 
wurde sogar - -  wie bereits eiugangs erw~ihnt - -  ein P lus ,  und 
zwar das h~ehste am 11. Juni mit + 1 0  Sehltigen in der Minute 

gefunden. 
Ehe wir einen Erkl~rungsversuch der bisher er~rterten That- 

sachen unternehmen, wollen wit noch die an den ande ren  
P e r s o n e n  g e m a c h t e n  B e o b a c h t u n g e n  und daraus erhalte- 
hen I:tesultate untersueben, um so mehr als ~ir jetzt in der Lage 
sind, auf Grundlage der an mir angestellten Beobachtungen, die- 
selben einer gereehten Wfirdigung zu unterziehen. 

Wenn wir die an Hen. H--y, Hrn. R., Dr. L., Dr. M., Dr. D. 
und Hr. J. G. gewonnenen Mittelwerthe mit den an mir gefuude- 
hen Zahlen vergleiehen, so finden wir allenthalben die griisstmi~g- 
liehe Uebereinstimmung. Bei Jedem derselben finden wir bei Er- 
reiehung des l)ruekmaximums eine Vedangsamung des Pulses im 
Vergleieh z u r  Ausgangsbeobachtung, und eine Weitere Abnahme 
der Pulsfrequenz naeh lsttindiger Einwirkung des eonstanten Druek- 
maximums. Naeh 2sttindigem Verweilen unter dem verstlirkten 
Luftdrueke, d.i .  unmittelbar naeh der Sitzung ergibt sieh bei 
Hrn. }:i--y ein Fortsehreiten der Vedangsamung wig bei mir, bei 
Iirn. R. und Dr. D. (11I. und u hingegen ist eine kleine Erlai~hun~ tier 
Pulsfrequenz fiber den zuletzt in verdiehteter Lurt gefundenen Werth 
ersiehtlieh, trotz weleher jedoeh die hnzahl der Pulssehl~ige noeh 
immer hinter der bei der Ausgangsbeobaehtung gefundeneu zuriiek- 
bleibt. Letzterer Umstand, das geringe Ansteigeu tier Frequenz bei 
htickkehr Zum normalen Druek, hat daher aueh in dem: Gesammtre- 
sultate, in dem aus sammtliehen 512 Einzelnbeobaehtungen bereeh- 
neten Allgemeinmittel seinen Ausdruek gefunden, in wetehem sieh 
die mittlere H~iufigkeit des Pulses zur Eintrittszeit in den pneu- 
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matischen Apparat mit 76,09, bet Erreicbung des Druckmaximums 
mit 72,20, nach lsttlndigcr Einwirkung des letzteren mit 69,17, 
bet Rtiekkehr unter nor~nale Druekverhltltnisse abet mit 70,16 
Schl~gen in der Minute berechnet. Da in diese Mittelwerthe auch 
jene Beobachtungen mit einbegriffen sind, welche an 2 Emph~ise- 
matikern (Dr. D. und Hr. J. G.) erhalten wurden, wobei beson- 
ders Dr. D. dutch die stete Beschleunigung seiner Herzaction, Hr. 
J. G. abet durch die betr~ehtliche Pulsverlangsamung unter dem 
Einflusse der verdichteten Luft, etwas abweichende Verh~iltnisse yon 
dem an normalen Individuen gefundenen Ergebnissen liefern, und 
wodureh einerseits die mittlere Pulsfrequenz erhtiht, andererseits 
die mittlere Verlangsamung zu gross wird, mithin das Gesammt- 
ergebniss nicht die Btirgschaft normaler Verh~iltnisse bietei: so 
dtirfte es gerechtfertigt erseheinen, jene 2 auf anonialen Verhiilt- 
nissen beruhenden Beobachtungen aus dem allgemeinen Mittel- 
werthe auszuschliessen. - -  Wit erhalten dann~ mit Ausschluss der 
Beobachtungen VI. und VII., als Mittelwerthe, welche aus 44l, an 
normalen Individuen angestellten Beobachtungen resultiren, alas Er- 
gebniss, dass die mittlere Pulsfrequenz zur Eintrittszeit in den 
pneumatisehen Apparat 73,92, bet Erreichung des Druckmaximums 
70,54, naeh lsttindiger Einwirkung desselben 67,93, jene bet Rtlck, 
kehr unter normalen Luftdruck abet 67,70 Sehl~ge in der Minute 
betr~gt, in welchem Endresultate die niederste Pulsfrequenz aber- 
reals erst nach beendeter Sitzung beobachtet wird. Demgem~iss 
erhalten wir als m i t t l e r e  P u l s v e r l a n g s a m u n g  aus  s~mmt-  
l i chen  B e o b a c h t u n g e n ,  ftir a--b 4,13; - -  fiir a--e  6,73, _..2 
ftir a--d 6,50 Sehl~ge in der Minute, wiihrend sieh bet Aussehluss 
der anomalen unter VI. und VII. zusammengefassten Beobachtun- 
gen eine mittlere Retardation, beziehungsweise um 3,63, 6,15 und 
6,68 Schllige ergibt. 

Vergleiehen wit nun die aus dem Allgemein-Mittel sowohl, 
wie auch an den einzelnen Personen gewonnene mittlere Pulsver- 
langsamung, mit den an mir selbst als Allgemein-Mittel erha]tenen 
Resultaten, so ergibt sieh, dass die Zahlenwerthe tier fur die ge- 
sunden lndividuen gefundenen Verlangsamung (mit hussehliessung 
des nur auf einer Aul2eiehnung beruhenden Dr. M.) sich wenig yon 
dem fiir reich berechneten Betrage entfernen. W~ihrend meine 
mittlere Pulsverlangsamung bet a-b = 3,45, bet a-c = 6,33, fiir 
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a-d 7,3i Sehliige in der Minute betr~igt, so finden wir als solche 
bei ttrn. I t--y,  ttrn. R. und Dr. L,  ftlr a-b 4,09, 3,89 und 3,33; 
ftir a-c 5,45, 5,93 und 5,25; fiir a-d endlieh 6,05 und 4,07, 
eine Uebereinstimmung, welche, abgesehen yon der Normalit~t tier 
Versuehspersonen, auch dadurch erzielt wurde, dass die Resultate 
unter gleiehen Bedingungen gewonnen wurden. 

Es wird somit aueh an anderen Personen die Thatsaehe der 
Pulsverlangsamung und der Betrag derselben bestiitigt, und ist 
bur in Hinsieht auf den letzteren zu bemerken, dass nach den an 
mir gemachten Erfahrungen noeh eine Correction anzubringen sei, 
um die gewonnenen Resultate in ganz reine zu verwandeln. Be- 
nutzen wir die aus meinen Detailbeobaehtungen sich ergebenden 
Werthe zur Correction fUr die an anderen Individuen erhaltenen 
Mittelwerthe, so ergiibe sich bei dem yon uns angewandten Luft- 
druek, als c o r r i g i r t e  m i t t i e r e  P u l s v e r l a n g s a m u n g  am Ge- 
sunden, ftir a-b --- - -  1,01, ftir a-c ----- - -  1,90, ftir a-d = 2,62, 
welches R e s u l t a t  a l s  r e ine  E i n w i r k u n g  der erwiihnten Druek- 
verstarkung angesehen werden darf, in der Praxis in diesem un- 
scheinbaren Betrag abet nut dann zur Beobaehtung gelangt, wenn, 
wie diess bei einem Theile der an mir selbst angestellten Beob- 

aehtungen geschah, alle st(lrenden Nebeneinfliisse aus der Beob- 
achtung selbst und aus dem Resultate entfernt werden. 

Untersuchen wit nun die an jenen 6 Personen gefundenen Ex- 
t r e m e  der Verltnderung der Pulsfrequenz durch Verst~irkung des 
Luftdruckes, so finden wir folgende, als a b s o l u t e  Maxima der  
V e r l a n g s a m u n g :  die Differenz a-b ergibt bei tim. t t - -y  - -8 ,0 ,  
bei ttrn; R. - -13,  bei Dr. L. - -6 ,  bei Dr. M. (naeh einer einzigen 
Beobaehtung) --11,  bei Dr. D. - -8 ,  bei r-Irn. J. G. - - 2 1 ;  die Diffe- 
renz a-c zeigt flir Hrn. H--y  - -12,  fiir tim. R. - -10,  flit Dr. L. 
- - 7 ,  fiir Dr. D. - - 2 0 ,  fttr Hrn. J. G. - - 3 1 ;  die Differenz a-d 
endlich fiir ttrn. It--~ - -11,  ffir ttrn. R. - -13,  ftir Dr. D, endlich 
- -2 6  Sehliige in der Minute. Die an mir erhaltenen ht~ehsten Werthe 
mi~eingereehn:et, ergibt sieh als a l l g e m e i n e s  Mittel  der sich 
als Effect tier verdichteten Luft  darstellenden a b s o l u t e n  Maxi- 
ma d e r  P u l s v e r l a n g s a m u n g ,  fUr a-b = - -10 ,4 ,  fiir a-c 
= - - 1 4 , 6 ,  fiir a-d --- - -19,0 Sehl~ge in tier Minute, oder mit 
Hinweglassung der an Nichtgesunden gefundenen Werthe, fur a-b 
= 10,8, ftir a-e = 12,8, ftir a-d endlieh 16,7. Wir sehen also~ 
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class aueb die Maxima jene bei den Einzelnbeobachtungen gefun- 
dene Eigenthtimlichkeit zeigen, [lass deren Betrag mit der Aufent- 
ba]tsdauer in verdichteter Luft zunimmt, und. am Ende tier Sitzung 
bei R~ickkehr unter normalen Luftdruek den grlissten Werth an- 
nimmt. 

Es best~itigen ferner auch die an anderen Personen gefunde- 
nen Werthe alas aus meinen Selbstbeobachtungen abgeleitete Re- 
sultat, dass die Pulsverlangsamung eine um so griissere ist, je 
mehr sicb die vor dem Aufenthalt in verdichteter Luft beobachtete 
Pulsanzahl des Individuums yon der ibm normaler Weise eigen- 
thiimliehen entfernt 1). Es zeigt sieh diess sogleieh, sowoh] beim 

Anblick der Maxima der an den 2 EmphNsematikern Dr. D. und 
Itrn. J. G. erhaltenen Pulsfrequenz, als auch namentlieh bei I)ureh- 
musterung der beztiglichen Einzetnbeobachtungen. Auch bier finden 
sich bei Hrn. J. G. die hiJehsten Werthe, w~hrend bei Dr. D. diese 
Erscheinung durch vor oder w~ihrend der Sitzung intereurrirende 
Husten- und Asthma-Anf~ille (23. und 26. Mai) nicht recht hervor- 
zutreten vermag, und daher namentlich in den, aus den Einzeln- 
Beobachtungen berechneten Mittelwerthen gedeckt erseheint. - -  Als 
ganz r e i n e  B e o b a c h t u n g  ist bei Hrn. J. G. jene des 17. Mal 
anzusehen, an welchem Tage der, sonst den Trunk nieht veraeh- 
tende Mann, kein Frtihstfick zu sich genommen hatte, daher auch 
bier zwar die Thatsache der Verlangsamung, doch mit einem, den 
Mittelwerth nicht erreiehenden Betrage, zum Vorschein kommt. 

Min ima ,  d. h. keine Verlangsamung wurde bei Itrn. H- -y  
I mal, bei Itrn. R. 2 mal, bei Dr. D. 3 real verzeichnet. Bei Dr. 
L ,  Dr. M. und Hrn. J. G. kam ein Gleiehbleiben tier Pulsfrequenz 
nieht zur Beobaehtung. Wohl abet eriibrigt uns noch jener Ftille 
zu gedenken, wo eine B e s c h l e u n i g u n g  des P u l s e s  wahrge- 
nommen wurde, und zwar land diess bei Hrn, H--y  unter 43 Be- 
obachtungen 1 real, bei Hrn. R. unter 58 Beobaehtungen 4 real, 
bei Dr. O. unter 29 Aufzeiebnungen 7 real, bei Hrn. J. G. unter  
42 Beobachtungen 3 real statt. Abermals ist es Dr. D., wr er 

J) Sehr sch6n geht diess auch aus der bereits mehrfach erw~hnten tretfJicben 
hrbeit S andahl's hervor~ aus dessert |angen l~eobachtungsreihen di~TafeI~ 
Vll. S. 21--26 (Hr. V. A., 31 lahre alt, Tuberculose)~ und VIII.~S. 26--~9 
(Hr. h.L., 33 Jahre alt, Tuberculose mit Emphysem) diesen Erfahrungssatz 
gleiehfalls bestiitigen. 
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sowohl die h~iufigste, als aueh die griisste Pulsbeschleunigung naeh- 
weist~ und zwar letztere am 23. Mai mit -}- 15 Schl~gen in der 
Minute, wiihrend eines zur Zeit der Sitzung aufgetretenen heftigen 
asthmatisehen Anfalles. Die an tIrn. R. am 13. Juni nach der 
Sitzung mit % 8 gefundene Pulsbeschleunigung hat dieselbe Ur- 
saehe, wie die gleichzeitig auch an mir beobachtete Zunahme der 
Pulsfrequenz, ntimlieh ps?ehisehe hufregung, verursacht durch das 
Bersten eines Bohres am Bampfkessel, wesshalb die Sitzung un- 
terbrochen werden musste. Die an 2 Tagen, am 13. und 18. Mai, 
an ttrn. J. G. beobachtete Pulsbesehleunigung findet ihre nattir- 
liche Erkl~irung in dem wtihrend des Aufenthaltes im pneumati- 
schen Apparate kurz vor Erreichung des Druek-Maximums versuehs- 
weise genossenen Schoppen Weines. 

Es eriibrigt uns jetzt die Frage "in Erwiigung zu ziehen, ob 
die V e r l a n g s a m u n g  d e s  Pu l ses ,  welche wir als directen 
Effect der Luftverdichtung gefunden, ein e vo r t i be rgehende ,  mit 
Rtiekkehr unter normale Bruekverhliltnisse verschwindende sei, 
oder oh, wie ich diess for die Respirationsfrequenz jtlngst naehge- 
wiesen, eine tiber die Bauer des Versuehes hinaus reichende, sich 
allmtilig in eine bleibende umwandelnde Nachwirkung stattfindet? 

Bass u n m i t t e l b a r  naeh der Rtickkehr unter normalen Luft- 
druck die Pulsfrequenz nicht alsogleich wieder anzusteigen beginnt, 
sondern dass die Einwirkung der Luftverdichtung sich insofern 
naehhalfig erweist, als u n m i t t e l b a r  nach der  S i t zung  die 
hnzahl der Pulssehllige den geringsten Werth ergibt, haben wit 
bereits aus utlseren Tafeln und der daran geknfipften Ertirterung 
erkanntl). Mitunter war es aueh mtlglich, das Vorhandensein die- 
ser, fiber die Bauer des Versuches reichenden Nachwirkung naeh 
1 / z - - l~ ,  ja selbst nach mehreren Stunden noeh zu eonstatiren. 

Wenn wit jedoeh untersuchen, ob sich auch hier, wie mir 
diess ftir die Zunahme der Athmungsgrtisse und Abnahme der Re- 
spirationsfrequenz nachzuweisen vergiinnt war, diese Naehwirkung 
dureh eine yon e inem Tage zum ande rn  bemerkbare, blei- 
b e n d e  h b n a h m e  der P u l s f r e q u e n z  geltend mache, so ist 
aus obiger Zusammenstellung n ieh t  die Spur e i n e r  so lchen  
n a e h z u w e i s e n .  

~) huch Einbrodt (Op. cit. p. 379) land, dass nach hufhebung der Druckver- 
st~rkung die Verlangsamung des Herzschlages noch eine gewisse Zeit anhtilt. 
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Naeh B e r ti n, weleber als mittlere Pulsveelangsamung 12 bls 
15 Sehlage, als yon ihm beobachtetes Maximum 30 his 36 Schl~ig e 
in der Minute angibt 1), soil eine bleibende Verlangsamung nicht 
zu den Seltenheiten gehiiren. Er beriehtet unter anderen tiber 
einen Fall yon doppelseitigem Lungen-Emphysem, we der vet der 
ersten Sitzung 106--108 Sehl~ige habituell ziihlende Puls, naeh 
derselben auf 72, und yon Sitzung zu  Sitzung continuirlieh bis 
auf 45 fiel, um sieh lange Zeit naeh der Behandlung nieht mehr 
abet 56 Sehliige zu erheben~). Aueh Mill iet  ~) erwithnt einer 
analogen, an einem Emphysematiker gemachten Beobaehtung, und 
J. Lange  (in Uetersen) ~) hebt gleiehfalls einen Fall hervor, in 
welehem er bei einem jungen, tier Tubereulose verdiichtigen ManneD 
dessert Puls 98' Sehllige ziihlte, naeh dem ersten Bade ein tterab- 
sinken desselben auf 58, naeh dem zweiten Bade aul '56J54,  und 
ein ferneres Verweilen auf dieser niederen Stufe beobaehtete. Bei 
Durchmusterung tier yon Sandahl~) migetheilten lan gen Beob- 
aehtungsreihen, weleher bei '~ Atmosphere Ueberdruck im Mittel 
eine Verlangsamung you 9,94 Sehlligen in der  Minute (also genau 
dieselbe, wie sie aus meinen zu Nizza gewonnenen Beobaehtungen 
resultirt, mit 10) erhielt, kann ich jedoeh keinen Fall finden, bei 
welehem sieh eine nennenswerthe eonstante und dauernde Er- 
niedrigung tier Pulsfrequenz mit Sieherheit naehweisen liesse, Aueh 
aus der kurzen yon Tu t sehek  6) angestellten Versuehsreihe geht 
eine solehe nieht hervor, nocb weniger aber wird sie aus den yon 
J. Lange  (in Uetersen) mitgetheilten F~illen (Tafel llI, IV, und V) 
ersiehtlieh, obwohl er selbst angibtT), dass , b e i n a h e  immer  
dureh den Gebraueh der eomprimirten Luft die Pulsfrequenz mit 
j edem Tage abn immt ,  und naeh vollendeter Cur nocla l~tngere 
Zeit hindureh einen niederen Stand beh~ilt." --  Mir selbst konnte 
es, wie gesagt, nieht gelingen, weder aus meiner ersten noeh aus 

J) Bertin~ Etude elinique etc. p. 32. 
2) Bert in,  Op. cir. p. 3~-. 
a) Milliat~ Be l'air eomprim6 au point de rue physiologique, p. 25. 
~) J. Lange (in Uetersen), Op. eit. p. 23. 
~) Sandahl ,  Op. cit. p. 50. 
~) Tutsehek~ Ueber die Wirkung der r Luft. Baier. ~irzt]. Intel- 

ligenzblatt. Mai 1863. 
7) j. Lange; Op. cir. p. 23. 
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dieser letzten Untersuehungsreihe einen beweisenden Anhaltspunkt 
fiir die Constanz und Dauer der Naehwirkung zu finden. Aus den 
bier mitgetheilten Beobaebtungen geht hervor, dass mein, vor der 
ersten Sitzung am 30. April, 72 Sehl~ige in der Minute z~iblender Puls 
nach einem Monate, also am 30. Mat (siehe Col. a) eine Frequenz 
yon 86, nach 2 Monaten, am 30. Juni 78 und am 19. September, 
dem Sehlusstage tier Untersuehung, 88 PuIsschl~ige naehweist, 
nachdem ich in diesem Zeitraume yon nahezu 5 Monaten (143 Ta- 
gen) 123 zweistiindige Sitzungen in verdichteter Luft genommen hatte. 

Da abet wlihrend derselben Zeit meine hthmungsgr~sse eine 
d a u e r n d e  Zunahme yon 3051 auf 3794 Cubik-Centimeter erfah- 
ten hatte, und die Revpirationsfrequenz gleiebzeitig yon 20--16 
d a u e r n d  auf 4,0--3,4 gesunken war l), so ergibt'diess Resultat, 
vergliehen mit dem Mange| ether dauernden Nachwirkung auf die 
Pulsfrequenz~ dass kein Verhl i l tn iss  zwischen  der  l e t z t e r e n  
und  den Ve r l t nde rungen ,  welche der  R e s p i r a t i 0 n s p r o z e s s  
dureh  d e n l a n g e  a n d a u e r n d e n  G e b r a u e h d e r v e r d i e h t e t e n  
Luf t  e r l e i d e t ,  au fges t e l l t  w e r d e n  kann.  

Stelle ieh beispielsweise ftir die Grenztage der Untersuchungs- 
reihe meine Puls- und Respirationsfrequenz zusammen, so finde 
ich vor der ersten Sitzung (30. April) erstere mit 72, letztere mit 
20,5 in tier Minute, mithin 3 mal so viel Pulsschl~ige als Athem- 
ztige verzeichnet~ w~ihrend am letzten Sitzungstage (19. September) 
die Pulsfrequenz 88, die Athemfrequenz 4,fi6 in der Minute be- 
trug~ demnaeh 1 Athemzug auf 19 PulsschlUge ge~iihlt wird. 

Aehnliches ergibt sieh aus meinen an anderen Personen an- 
gestellten Beobaehtungen, wie aueb aus den Mittheilungen anderer 
Forseher. Schon Mill iet  ~) hebt das auffallende Missverh~lltniss 
der Puls- und Respirations-Verlangsamung hervor, und gibt an, 
h~tufig eine Herabsetzung des Pulses um I5--20 Schl~ige bet gleich- 
bleibender Respirationsanzahl beobachtet zu haben. Nur soll nach 
ibm der Einfluss tier Respiration auf die Puisverlangsamung erst 
bet  einem Ueberdrucke yon mehr als 25 Centimetern deutlich zum 
Vorsehein kommen, well bis zu dieser Druckhiihe die Anzahl der 

i) Siehe meine ,vorlaufige Mittheilung" fiber den Einfluss des verst~irkten und 
verminderten Luftdruakes auf den gechanismu;s und Chemismus der Respi- 
ration. Med. Jahrbiieher tier Ges. d. herzte. Wien, 1865. 

~) Milliet~ Op. eit. p. 20. 
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Athemztlge unver~tndert bleibe, - -  eine Behauptung, welehe 8ich 
naeh naeinan Erfahrungen nicht als stiehhaltig erweist, da ieh um- 
gekehrt bei wait hiiherem Druck mitunter Verlangsamung der Re- 
spiration um 2- -3  Ziige in der Minute, ohne die garingste Ver- 
~inderung der Pulsanzahl gefunden babe. Aueh Ber t in  ~) beob- 
aehtete in einem Falle yon ,,rheumatisehem Herzklopfen(?)" bei un- 
ver~inderter Anzahl tier AthemzUge eine Verminderung tier Puls- 
frequenz um 30 Schl~ige. G. Lange  (in J o h a n n i s b e r g )  ~) end- 
lieh findet aueh nach seinen Erfahrungen kein bestimmtes Verhiilt- 
niss zwisehen der Iterabsetzungs-Zahl der Puls- und Respirations- 
frequenz. 

Aus dam Gesagten geht also zur Evidenz hervor, dass das 
yon uns gefundene Ergebniss au@ dureh die Resultate anderer 
Beobachter Seine volle Bestlitigung erh~ilt, und dass somit eine 
d a u e r n d e  I - Ierabse tzung der  P u l s f r e q u e n z  wader tlberhaupt, 
noch etwa in eihem proportionalen Verh~iltniss mit der (innerhalb 
gewisser Orenzen) tiiglieh abnehmenden Hiiufigkeit tier Respiration, 
als d i r ee t e  Wirkung tier verdichteten Luft zur Beobaehtung ge- 
lanst. Dauernde Verlangsamung des Pulses dureh verstlirkten Luft- 
druek kann nur auf i n d i r e e t e  Weise d a  erfolgen, we prim~ir 
vorhandane Athemhindarnisse eine Beschleunigung der Pulsfrequenz 
badingten. Wird nun in solehen Fallen durch l~ingeren Gebrauch 
der verdiehteten Luft das Athembinderuiss ganz oder theilweise 
besaitigt, so f'~illt sehon hiemit die Bedingung ftir die anfangs be- 
obaehtete Beschleunigung des Pulses fort, welcherUmstand nun 
secund~ir nattirlieh in Herabsetzung tier Pulsanzahl seinen Aus- 
druck finder. Hieher gehi/ren auch, meines Erachtens, jane oben 
yon Ber t in ,  Mill iet  und J. Lange mitgetheilten Fiille mit dauern- 
der Herabsetzung tier Pulsh~ufigkeit, welche daher nicht als Regal, 
sondern als Ausnahme, nieht als direete, sondern nur als indirecte 
Wirkung der verdiehteten Luft betraehtet warden kann. 

Sollen wir uns nun naeh dam bisher Ertirterten Reehensehaft 
geben fiber die U r s a c h e n  der  yon uns  z w e i f e l l o s  cOns~a: 
t i r t en  h b n a h m e  dar P u l s f r e q u e n z  u n t e r  dem E i n f l u s s e  
der  v e r d i e h t e t e n  Luft ,  so ftihrt uns 1) de rnur  geringe Be- 

l) Bertin,  Op. cir. p. 37. 
2) 6. Lange (in Johannisberg), Der pneumatische kpparat etc. S.~O. 
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trag der Pulsherabsetzung iiberhaupt, 2) die aUm~ihliche Abnahme 
der Pulsverlangsamung, welche mit der Dauer der Druekverstiir- 
kung wiichst, und erst bei Riickkehr unter normalen Lufidruck ihr 
Maximum erreicht, 3) die Beobachtung, das's die Veriangsamung 
um so grtisser ist, je welter die Pulsanzahl zur Bcobachtungszeit 
sich yon der normalen entfernt~ d. h. dass der Betrag der Ver- 
langsamung proportional ~iichst mit der abuormen Beschleunigung 
des Pulses; vet allem abet 4) das vollkommene Fehlen einer 
dauernden Nachwirkung und der Mangel eines bestimmten Verh~ilt- 
nisses zwischen der durch tiiglich wiedeeholten Aufenthalt unter 
veest~irktem Luftdruck ffiglich seltener werdenden Athemfrequenz 
und dcr, trotzdem nut ephemer bleibenden tterabsetzung der it.au- 
figkeit des Pulses - -  zu dem husspruebe: 

dass ~ir diese sich als nut ephemer darstellende Verlangsa- 
mung der Pulsfrequenz, als e in fachen  rein m e e h a n i s e h e n  
E f f e c t  der Druckvers t~i rkung e r k l ~ r e n ,  welcher dutch Ver- 
mehrung des auf der Kiirperoberfl~iche, somit auf den peripheren 
6eflissen lastenden l)ruckes, das Velum und Lumen derselben 

verkleinert; 
den Abfluss des Blutes aus den Capillaren dadurch erschwert; 
den Widerstand, welehen die mit der tterzsystole ausgestossene 

Blutwelle an den Gef*~isswandungen erf~ibrt, vermehrt; und - -  
indem bekanntlich die Anzahl ailer in bestimmter Zeit voll- 

ftihrter guskelbewegungen um so seltener ausf'fillt, je s c h we r e r  
diese vollzogen werden kiinnen, du tch  V e r m e h r u n g  d i e se r  
Widers t~inde eine E r s c h w c r u n g  der I t e r z a c t i o n ,  e ine  
Y e r l a n g s a m u n g  d e r t i e r z p u l s a t i o n s f r e q u e n z v e r a n l a s s t ,  
gemliss dem yon Mare), 1) aufgestellten Gesetze, welches lautet: 
.Das tlerz schlligt um so h~iufiger, je leiehter es sich entleeren 
kann." 

Die allm~ihlig und continuirlich auf die peripheren Gef~isse wir- 
kende und deren Compression veranlassende I)ruekverstiirkung ruft 
dadureh eine Ver~inderung in der allgemeinen Blutvertheilung her- 
vor, wobei das Blut aus den peripheren Geffissen theilweisc vcr- 
drlingt wird, und wodurch die Blutmenge in denselben, zwar re- 
lativ, im Vergleich zur Verkleinerung des Lumens, vermehrt, --  

J) ~larey, Phys. mgd. de la circulation etc. p. 209. 
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absolut abet vermindert ist. Wenn sich nun allmiihlig dureh die 
andauernde Compression der Gef~isse und consecutive Ver~inderun6 
der Blutvertheilung ein gewisser, den neu obwaltenden Druckver- 
h~ltnissea entsprechender Gleiehgewichtszustand hergestellt hat, so 
kann dieser bei Wiederherstellung der normalen Druckverhitltnisse 
nicht sofort einer p]iitzliehen Erweiterung der Gefiisse weichen, 
sondern es wird erst einer gewissen Zeit bedtirfen, his die Riiek- 
bildung auf den ursprtinglieh beobaehteten Contraetilit~tszustand 
vollzogen ist. Daher das als Naehwirkung erseheinende Fortsehrei- 
ten der Pulsverlangsamung am Ende der Sitzung im pneumatisehen 
Apparat, nach welcher erst die relative Verminderung des Luft- 
druekes eine allmlihlige Erweiterung der eontrahirten peripheren 
Gefltsse, ein erneuertes EinstrSmen der aus ihneu verdr'~ngten Blur- 
masse gestattet, und auf solehe Weise durch Yerminderung der 
oben erwiihnten Widerstiinde, die ursprtingliche Pulsfrequenz wie- 
der herstellt. - -  Daher kann aueh unter sonst normalen Ver- 
h~iltnissen keine bleibande Naehwirkung tier Druekverst~irkung auf 
die Hiiufi~keit des Pulses gedacht werden, und finden wit auch 
Tag fiir Tag die gleiche Anzahl yon Pulsschl~igen zur selben Be- 
obaehtungszeit. 

Nehmen wit die g r t i s se re  Z u s a m m e n z i e h u n g  t i e r  Ge- 
f~isse un t e r  vers t l i rk tem Luf td rueke  als Ursaehe der  Ver- 
l a n g s a m u n g  der t t e rzae t ion  an,  so gibt uns diess aueh den 
Schlilssel an die Hand zur Erkliirung, warum tier Betrag der Ver- 
langsamung bei abnorm beschleunigter Pulsfrequenz griJsser ist, als 
bei normaler, und warum tiberhaupt eine bedeutende Herabsetzung 
der normalen Pulsfrequenz in tier Regel nieht zur Beobaehtung ge- 
langt. Da z. B. im Hitzestadium des Fiebers, oder tiberhaupt bei 
beschleunig, ter (~irculation, die peripheren Arterien sieh in erweiter- 
tern Zustande betinden, und, wie diess aus tier gleichzeitig beobach- 
teten geringeren Gefiissspannung hervorgeht, relativ zur Grtisse ihres 
Querschnittes weniger prall mit Blut gefilllt sind, so wird die yon 
aussenher dureh die Verst~irkung des Luftdruekes auf die Gef'~isse 
ausgetibte Compression einen um so grilsseren Effect erzielen, als 

'in Folge der relativen Blutarmuth derselben der Widerstand des 
Blutes gegen die Gefiissw~inde - -  der Blatdruek w ein geringerer 
ist, und dadureh ein Zusammendrtieken derselben in griisserem 
Maassstabe und leiehter zullissig maeht. 
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In diesem Falle wird daher die verdiehtete Luft dutch be- 
deutende Verengerung des Lumens der Arterien aueh eine be- 
triichtiichere Verlangsamung der Pulsfrequenz erzeugen, als unter 
normalen Verh~iltnissen~ wo bet ohnehin m~issig langsamer Puls- 
auzahl die peripheren Gefiisse sich bereits in einem bestimmten 
Contractionszustande befinden, mit relativ griisserer Blutmenge er- 
ftlllt stud, und der exeentrisch auf die Gefiisswandungen wirkende 
Blutdruck der verdichteten Luft einen griisseren Widerstand ent- 
gegensetzt, - -  der durch sic erzielte Effect demnach auch eifi gerin- 
gerer scin muss. Ja, im Falle die Arterie bereits an tier Grenze 
ihrer Zusammendriickbarkeit angclangt ist, oder, hat sic dieselbe 
bereits erreieht, dann wird die yon uns angewandte Druckverstiir- 
kung nut eine hiichst unbedeutende oder gar keine Verengerung 
in deren Lumen bewirken kSnnen, demnach auch keine Pulsvcr- 
langsamung hervorzurufen im Standc seth. tIieher gehiJren jene 
Fiille, wo bet meinen Beobachtungen der Puls bereits unter nor- 
malem Luftdruck nur etwa 60--70 Schl~ge, nachweist, und z. B. 
die am 21. Mat an mir gcmachten Aufzeichnungea unsere hnsicht 
best~itigen. - -  Itinwieder findcn wir, dass, im Gegensatze hiczu, 
nach dem vorausgcgangenen Genusse desChocoladefrtihstticks, un~ 

ter verst~irktem Luftdrucke cine grSssere Pulsverlangsamung er- 
sichtlich wird, als nach dem Caffehfrtihstiicke, da ersteres beidc 
Male scbr bc iss  genossen wnrde, und die Aufnahme der heissen 
Fliissigkeit ins Blur eine so bedeutende Erweiterung tier Capillar- 
gef~isse und Pulsbeschleunigung veranlasste, dass tier Effect des 
mechaniscllen Einflusses der Druckverst~irkung, - - d i e  Contraction 
der erweiterten Gefiisse in viel hSherem Grade zur Geltung kom, 
men konnte, und eine desto gr(issere Pulsretardation veranlasste. 

Um nun sehliesslieh noch der ausnahmsweise von uns unter 
verst~irktem Luftdruck beobachteten P u I s b e s e hl e u n i g u n g zu ge- 
denken, so muss bemerkt werden, dass ihre Entstehung nicht stets 
der gleichen Ursache zugesehrieben werden kann .  So ist dieselbe 
bet mir an manchem Tage (z. B. 20. Mat) nachweisbar Einfiuss 
des unmittelbar vor der Sitzung eingenommenen Friihsttieks, bet 
llrn. J, G, am 13. Mat (Col. b uad e )  und am 18. Mat (Col. e)  
erweislich Einfluss des w~ihrend der Sitzung getrunkenen Weines. 
I)iei~durch Oenuss dieser Fltissigkeiten hervorgerufene Erweiterung 
der ~ peripheren Gef~isse, welche Verminderung des Widerstandes 
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und VergrSsserung des arteriellen Strombettes bewirkt, Zieht dem- 
nact~ eine Besehleunigung tier Stromgesehwindigkeit, mithin tier 
Pulsfrequenz, nach sich. 1st die Verstitrkung des Luftdruckes im 
Stande, das Lumen der erweiterten Arterien so welt zu verengern, 
class die Gef~sscontractilitlit aus ihrem Kampfe gegen den Blut- 
druck siegreich hervorgeht, und alas Uebergewicht behlilt, so kann 
sie die oben bertihrte Wirkung des Nahrungsgenusses ganz oder 
theilweise aufheben. Es erfolgt dann, da meehanisehe Erweite- 
rung nieht miiglich ist, trotz des Nahrungsgenusses, keine Puls- 
bescbleunigung, sondern die bereits frtiher er~rterte Pulsverlang- 
samung, welche in~solchem Falle, wie wir gesehen, um so be- 
deutender ist, als sieh bier die Erweiterung dureh Nahruagsauf- 
nahme zu der normal bestehenden mittleren Erweiterung summirt. 

Die am 13. Juni g l e i e h z e i t i g  a s  mir und I Irn, R. beob- 
achtete Pulsbeschleunigung ist - -  nachweisbar auf psychisehe Er- 
regung, veranlasst durch Berstung des Dampfkesselrohres, und die 
dadurch nothwendig gewordene Unterbreehung der Sitzung, zu- 
riiekzuftihren. Am 12. Juni wurde in athuraseher Weise mit tier 
Druckverst~irkung vorgegangen, was bei mir Perturbations-Erschei- 
nungen hervorrief, die sich dutch Pulsbesehleunigung kund gaben. 
Am 20. Juni butte ieh im pneumatischen hpparate an tier Her- 
stellung des zerbroehenen Spirometers gearbeitet, wobei die Mus= 
kelbewegung eine Beschleunigung des Blutlaufes in den peripheren 
Geflissen, und daher Zunahme der Pulsfrequenz veranlasste. 
Manche andere in die subtile Sphiire des Nerveneinflusses'zu 
setzentle Ursache~, geringe unbeachtet gebliebene Muskelbewegun- 
gen m~gen wohl der Beobachtung und Aufzeichnung entgangeu 
sein, und entziehen sieh dadurch eingehender Beurtheilung. So 
mug - -  unter anderen - -  an dem Tage, an welehem bei mir alas 
Maximum der Pulsbesehleunigung verzeiehnet ist (11. Juno einc 
gleiehzeitig vorhandene ttemicranie nicht ohne Einfluss auf dieselbe 
gewesen sein. 

Dutch die yon uns gegebene Erkl~irung d e r  V e r l a n g s a -  
mungs-Ursaehe de r  C i r c u l a t i o n  u n t e r  verstUrktem Luft -  
d ruek ,  fiillt ftir uns, da sie alie Verlinderungen ungezwungen er- 
klltrt, vorlanfig die Nothwendigkeit zur Annahme fort, dass in tier 
Regel noch andere Ursachen maassgebenden Einfluss auf dieselbe 
ausilben, wie z. B. gr~ssere Sauerstoffzufuhr zum 6ehirn in:Folge 
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des griisseren Sauerstoffgehaltes der eingeathmeten verdiehteten 
Luft, - -  directe tterzreizung durch mechanisehen Druck der erwei- 
terten Lungen auf die tterzoberfl~iehe - -  Vagusreizung durch (~on- 
gestion nach dem Kopfe, wie solehe E i n b r o d t  bei seinen oft er- 
wtihnten, unserem Thema verwandten, doch nicht mit demselhcn 
identischen Untersuchungen 1) constatirte. - -  Unsere l)eutung ge- 
nUgt, wie gesagt, vorlliufig, um die yon uns gefundenen Veriinde- 
rungcn zu erklitren; doeh m(igen noch andere Ursachen fur uns 
n u r  als u n e r w i e s e n  betrachtet, hiermit jedoch keinesweges ab- 

solut ausgeschlossen sein. 
Bei Eri~rterung tier der Pulsverlangsamu~g zu Grundo liegen- 

den Ursachen, sind jedoeh auch wir yon manchen bisher uner- 
wiesenen Voraussetzungen ausgegangen, deren wir uns bedient, far 

�9 deren Richtigkeit der Beweis und logische Zusammenhang jedoch 
erst im Verlaufe der vorliegenden Untersuchung hergestellt werden 
kann. So liegt es uns oh, die fragliche Verengerung der periphe- 
ren Gefiisse und die Erhiihung des tier Systole entgegengestellten 

Widerstands, des Blutdrucks --- unter dem Einflusse der verdieh- 

teten Luft, zu erweisen. 
tlierzu schien, - -  abgesehen von der Brauchbarkeit ftir eine 

Reihe anderweitiger Experimente - -  M a r e y' s S p h y g m o g rap h 
sieh in eminenter Weise zu eignen; denn, ist unser Erkllirungsver- 
such der richtige, so muss die Pulswelle unter dem verstarkten 
Drucke der auf ihr lastenden Luftsiiule, ganz bestimmte - -  schon 
a priori theoretiseh festzustellende Veriinderungen nachweisen Ins- 
sen; iiherdiess schien diess Instrument auch viel versprechend, um 
die beste Auskunft tiber so manche wiehtige, die St~irke, Ge- 
stalt, etc. des Pulses und die Ver~inderungen im arteriellen Blut- 
drueke betreffenden Fragen geben, und dieselben einer befriedi- 
genden L(isung entgegenftihren zu k(innen. Wit schreiten dem- 

t)  E i n b r o d t  (Op. cir. 0 . 3 7 3 - - 3 7 6 )  darehschniU din N. vagi, und da trat 

keine Verlangsamung der Pulsschliige und kein Herzstillstand, wie er iha 
fr(iher unter verst~rktem Drueke beobachtet hatte, mehr ein. - -  Wurde eine 
in den Sinus longitudinalis eingefiihrte Eaniile in Yerbinduog gesetzt mit einer 
mit Wasser gef(iIIten GlasrShre, so zeigte sieh bei Zunakme des Luftdruckes 
ein bedeutendes $teigen, bei Abnahme desselben ein Sinken tier in letzterer 

enthaltenen Fliissigkeit. 
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riseh zum ll. Absehnitte unserer Aufgabe, zur ErSrterung der in 
dieser Riehtung yon uns angestellten Untersuehungen. 

lI. U n t e r s u c h u n g e n  t iber  die g r a p h i s c h  d a r s t e l l b a r e n  
V e r i i n d e r u n g e n  des A r t e r i e n p u l s e s  bei V e r s t i i r k u n g  

des L u f t d r u c k e s .  

Es ist mehrfaeh die Richtigkeit der mit Marey ' s  Sphygmo- 
graph erhaltenen Pulswellenzeiehnungen angezweit'elt worden, und 
namentlieh hat M e i s s n e r  ~) eine Reihe yon Einwii.nden gegen 
dieselben erhobet~ und insbesondere den in denselben ausgedrack- 
ten ,,I)ierotismus" als ein ,dutch die Eigensehwingungen des In- 
strumentes erzeugtes Artefact" bezeiehnet. Yon der Stichhiiltigkeit 
siimmtlicher gegen den Pulswellenzeichner vorgebrachten Einwen- 
dungen vorlliufig ganz absehend, warden such die demselben an- 
haftenden Fehler bei unserer vorliegenden Untersuchung in sofern 
nicht wesentlich in Betracht kommen und uns nieht yon dessen Ge- 
brauehe abhalten, da es bei Bestimmung der dutch die Ver iinderung 
des Luftdruekes hervorgerufenen Verlinderung in der Circulationl 
far uns weniger auf die absolute Riehtigkeit der Zeichnung, als 
vielmehr auf C o n s t a t i r u n g  der  r e l a t i v e n  Ver i i nde rungen  
anki ime,  welehen die urspriinglich unter normalem Luftdrucke 
erhaltene Zeichnung, dutch Verstiirkung desselben unterliegt. 
Es hat tibrigens bereits Mach '), obschon er gewisse Mangel des 
Instrumentes hervorhob, die oben erwhhnte Behauptung Yieiss- 
n e t ' s  als ungegrtindet bezeiehnet und widerlegt, und hat Marey 
dutch seine epoehemaehende m e d i e i n i s c h e  P h y s i o l o g i e  d e s  
B l u t k r e i s l a u f e s  die gllinzendsten Belege for die Wichtigkeit und 
vielseitige Brauehbarkeit seines Pulswellenzeiehners selbst gelie- 
left. Wiirde es nach den Beweisen, die 'Mare), in diesem letz- 
ten Werke fiir die yon ihm vertretenen Ansiehten selbst gebracht, 
noeh weiterer Belege bedtirfen, so konnte eine unter wechselndem 
Luftdrucke angestellte vergleiehende Untersuehung wie die vorlie- 
gende, einen guten Probirstein ftir deren ttaltbarkeit abgeben, und 
es hat sieh deren Anwendung such, wie ich im Verlaufe tier Ab- 

e) b l e i s s n e r ,  t i en le  und M e i s s n e r ' s  Jahrb. i.iber Anat: and Phys. 1859. 
S. 537. 

2) Ernst Mach, Zur Theorie der Pulswellenzeichner. Med. Jahrb. d. Zeitschr~ 
d. 6es. d. herzte. 18. Jahrg. 1862. S. 47. 

Archly f. pathol. Anat. Bd. XXX1V. I4f~. 4. 36 
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handlung nachweisen zu ktinnen hoffe, so gl~nzend bewithrt, class 
ich niciit umhin konnte, aueh in Folge der durch meine eigenen 
Untersuchungeu erlangten Resultate, die yon Marey aufgestellten 
Siitze und Theorien - -  so weir d i e s e l b e n  bet d i e se r  Ar- 
be l t  h n w e n d u n g  f i n d e n ,  nahezu unbedingt zu den meinigen 

zu machen. 
Ehe ieh auf die yon mir gewonnenen Resultate (ibergehe, set 

es mir erlaubt no.cA Einiges tiber die Behandiung des Sphygmo- 
graphen vorauszuschicken, da dessert riehtige Handhabung die 
Beriieksiehtigua~ gewisser Vorsichtsmaassregeln und die Edan- 
gung einiger techniseher Kunstgriffe erfordert, deren baldige An- 
eignung jedoeh keinen Schwierigkeiten unterliegt. 

Auch hier war es wieder die itauptau~gabe, die bet versehie- 
denem Luftdrueke gewonnenen autographen Ze)chnungen s t e t s  

u n t e r  i d e n t i s c h e n  V e r h a l t n i s s e n ,  --- bet gleicher Kiirper- 
steliung, gieicher Lage dee Hand and des Armes~ mit gleiehem 
Drueke des aufliegenden [lebels, und yon tier gleiehen Stelle dee 

Arterie zu erha|ten. 
Um keine abnormen Stauungen ira Blutlaufe der zu unter- 

suchenden Arterie - -  in unserem Falle der Radialsehlagader - -  
zu erzeugen, ist es YOn grtisster Wiehtigkeit, dieselbe in einer 
naturgemlissen, ungezwungenen Steliung zu untersuchen. Die hori- 
zontale Ktirperlage znr Application des Sphygmographen zu be- 
ntitzen, wie Marcy diess zu thun pfiegt 1), schien bet unserer 
Untersuchung nicht angezeigt, da diese SteIlung nicht den Normal- 
verhliltnissen, unter weiehen u~sere anderweitigen Versuehe ange- 
stellt wurden, r Es wurde daher n a e h  v o r h e r  beob-  
a e h t e t e r  K t i r p e r r u h e ,  stets bet s i t z e n d e r  S t e l l u n g ,  tier 
Vorderarm in ganz nngezwungener, mit der volarflliehe der Hand 
nach oben gerichteter, naheza horizontaler Haltung, fret .auf eine 
schie~enartige hi~lzerae Unterlage gelegt, welehe, ~ eigens fiir 
diesen Zweek hergeriehtet, yore Ellenbogen gegen des Carpalgelenk 
zu, m~ssig ansteigend, ~ der oben beschriebenen Lage des Vor- 
derarmes und Handrtickens am besten entspraeh. Der freie ein- 
~pringende Winkel an der Dorsalfl~che des Carpalgelenkes war 
4urea ein kleines .Polster ausgefiillL um in dieser Ruhelagc 

*~) Mare~, Ph:lsiologie m~dicale etc. p. 246~ 
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Hand und Vorderarrn l~ngere Zeit ohne Besehwerde und Ermil- 
dung in rn~glichst natiirlicher St ellung erhalten zu k~innen. 

Die Befestigungssehnur des Pulswellenzeichners wurde nur so 
lost angezogen, dass dieselbe keine sichtbaren Eindriicke auf dern 
lntegumente des Armes zurLiekliess, der Zeichenstift abet das Pa- 
pier in gleiehweitern Abstande yon (lessen obererm und unterern 
Rande beriihrte, wodurch ein Maassstab gewonnen wurde, urn be- 
urtheilen zu kOnnen, dass und ob die auf der Radialarterie anlie- 
gende Pelotte stets mit gleicher St~irke an dieselbe angedrtiekt 
werde. 

Daes  iiberdiess zur Vermeidung fehlerhafter Autograrnme yon 
griisstec Wiehtigkeit ist, class die federnde Elfenbeinplatte genau 
irnrner die i d e n t i s c h e  S te l l e  der R a d i a l a r t e r i e ,  und zwar 
de ren  Mitte her@re, so wurder~ die Cm~touren, rnit welchen das 
Instrument naeh riehtiger Application die Haut be.deekte, auf der- 
selben rnit rother Dinte naehgezeiehne~, und d a e s  sieh als zweck- 
rn~issig und sicherer erwies, das Sph'ygrnograph nach jedern Ver- 
suche abzunehrnen, und fiir den kornrnenden wieder neu anzule- 
gen, so war auch dadurch die Miiglichkeit geboten, zu jeder Zeit 
die Application an der bezeiehneten, sornit gleichen Stelle vorzu- 
nehrnen. 

Der mir zur Verfiigul)g gestandene Pulswellenzeichner war 
ein zu Paris yon Br~gue t ,  genau nach Marey ' s  Yorsehrift 
(also ohne M a e h ' s  verbesserte Modification) verfertigtes Original- 
Instrument. gs wog 220 Grammes, war 17 Centimeter lung und 
dessert Uhrwerk lief bei der angegebenen, nieht ganz horizontalen~ 
sondern etwas erhShten Lage des Vorderarrnes, im Mittet iu I4 
Secunden ab. Da nun die Originalllinge des Papierstreifens 14 
Centimeter betrug, in den welter uaten in aat~irlicher CrOsse ab- 
gebildeten Zeiehnungeu aus Raurnersparniss aher nut 11 Centi- 
meter davon wiedergegeben sind, so entspr;~iche die 6esamrntl~inge 
jeder unserer Curvenzeiehnungen einern Zeitraurne yon etwa 11 
Seeunden. Ieh muss jedoeh yon vorn herein bemerken, dass Be- 
rechnungen fiber die Zeitdauer Einer Pulsation aus obigen Angahen 
unzullissig sind, da ich das yon mir benutzte Instrument zur Con- 
troliirung tier Pulsfrequenz durch die Anzahl tier abgebildeten Cur- 
ve• nicht geeignet land. Trotz aller yon meiner Seite angewand ~ 
ten Vorsiehtsmaa~sregeln lief alas R~iderwerk nicht stets in dem 

36 * 
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oben ats Mitteiwerth angegebenen Zeitraume, sondern bald etwas 
schaeller, bald etwas langsamer ab. Es ereignete sich daher nicht 
selten, dass die in verdichteter Lull erwiesenermaassen seltenere 
Pulsfrequenz auf dem Papiere des Sphygmographen dutch eine 
gritssere hnzahl. Pulseurven reprlisentirt ersehieu, als die zu,~or 
unter normalem Luftdruck abgenommeae, einem sehnelieren Pulse 
entsprechende Curvenzeichnung. 

Statt des berussten Papieres, warden nach Art tier Visitenkarten 
zu diesem Zwecke priipa~qrte, gegliinzte Papierstreifen benutzt, auf 
welehe dermi t  d i inne r  Carmindinte benetzte Zeiehenstift die He- 

be'lschwingungen tibertrug. 
Die nachfotgend mitgetheitten Erfahrungea sind die Resultate 

,con mehr als 400 Puiswellenzeichnungeu, welcbe etwa lO0 an 
dan ~,erscbiedensten Personen a~gesteliten Einzelnversucben ent- 
spreehen. I)ie Gurven wurden auf die oben beschriebene Weise 
auch bier wieder fiir jeden Versuch meist 4 Mal zu den bekana- 
ten, far die LuKdrucksverlinderung maassgebenden Zeitabschnitten 

(mituntet' aueh nocb ~fter in Einer Sitzung) abgenommen, und 
der Kiirze balber die analogen bei Er(irterung der Pulsfrequenz 
befolgten Bezeichnungen bcibehalten. Es wurdea daher die vor 
tier Sitzung unter normalem Luftdruck gewom~enen Puiscurven 
stets mit a, die in verdichteter Luft 'bei Erreichung des Druck- 
maximums abgenommenen mit b, die dem Seblusse des stationli- 
tea Druckmaximums entsprechenden mit e, die nach tier Sitzung 
unter normalem buftdruek erhaltenen mit d bezeichnet. Warden 
in den Zwisehenzeiten noch mehr Versuche angestellt, so ward fiir 
die intermediiiren Curven, dem Zeitabschnitte eutspreehend, die 
Bezeichnung a~, a~, aa etc. far das Stadium des ansteigenden 
Druekes, b~, b~, b~ etc. fiir das Stadium des constanten l)ruck- 
maximums, e~, c~, % flit das Stadium des abnehmenden Druckes 
ges~iihlt. ~ Bie gieichzeitige hngabe tier Yersuchsperson und des 
Beobachtungstages ermSglicht einen Vergieich mit den frtiher er- 
5rterten Aufzeichnungen tiber die Pulsfrequenz. 

Die Versuche wurden yore 80. April bis 17. 3uni 1S64, d. i. 
so lange t~iglich fortgesetzt, bis die l~ichtigkeit get erlangten Re- 
sultate keinem Zweifel mehr unterliegen konnte. Es zeigte sich 
auch bald eine so grosse Uebereinstimmung ia der Verlinderung 
der C.urvengestalten, dasses  vollkommen geniigen wird, aus tier 
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zahlreichen Menge der mir vodiegenden Pulswellenzeichnungen nur 
eine Reihe ganz besonders charakteristischer herauszubeben. (Taf.Xl. 
Fig. I. II. IlL IV. V. VI. VII. VIII. IX. i .  Xl. XII.) 

Ein fliichtiger Blick auf die naehstehend mitgetheilten Curven 
ergibt bereits, class dieselben unter dem Einflusse eines verst~irkten 
Luftdruckes ganz bemerkenswerthe Modifieationen ihrer urspriing- 
lichen Gestalten erleiden; eine sch~irfere Betrachtung zeigt aber allc 
Theile der Curven so wesentlich verlindert, dass deren Eriirterung 
eine eingehende Zergliederung der einzelnen Curvenabschnitte noth- 
wendigerweise erhcischt. 

Wir sehen, dass bei s~mmtlichen Wellenlinien (Fig. I. his XII.) 
iibereinstimmend, in verdichteter Luft die HShe (Amplitude naeh 
Mare~y) der Curven abnimmt, die urspriinglich mehr weniger steile 
Aseensionslinie sehriiger wird, tier Gipfel abgerundeter erseheint, 
und die in Folge tier Verminderung tier Amplitude auch weniger 
steil abfallende Descensionslinie endlieh sich aus einer wellenfiir- 
mig gekrtimmten, in eine gerade, mehr weniger naeh oben zu 
eonvexe Linie umgewandelt hat. In Folge der Verminderung tier 
Wellenhiihe wird auch der dureh die Vereinigung des auf- und 
absteigenden Curvensttickes gebildete, unter normalem Luftdruek 
meist gegen 450 betragende Winkel, namhaft abgestumpft, wie 
auch als Folge des schr@eren Ansteigens tier Aseensionslinie, der 
Gipfel (Scheitel) tier Curve mehr nach rtickw~irts, gegen deren 
Mitre gertiekt erscheint, ja mitunter die ganze Curve den Anschein 
eines Bogensegmentes dadurch erhlilt (siehe z. B. Fig. VIII. I)r. L. 
Curve c). 

Die eben besehriebenen Veriindernngen steben in direct pro- 
portionalem Verhlittniss zur Stlirke des Luftdrueks und zur Dauer 
des Aufenthalts in verdiehteter Luft, und werden daher um so 
priignanter und intensiver, je h(iher der Luftdruek nnd je liinger 
die Aufenthaltsdauer. Wit finden daher, class alas bereits naeh 
20 Minuten bei Erreiehung des Druckmaximums (b) deutlieh er- 
siehtliche Sehr~gerwerden tier Aseensionslinie, gleinerwerden der 
Wellenh~he, Runderwerden des Gipfels und die Verwandlung der 
wellenfSrmigen Deseensionslinie in eine gerade oder einfach nach 
oben eonvexe Linie, - -b innen  I�89 Stunden, d. i. naeh Istiindiger 
Einwirkung des eonstanten Druekmaximums (e) noch sehiirferen 
Ausdruck erhalten hat, so class die Pulswellenzeichnung dann 
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mittmter nahezu liuienfi~rmig erscheint (Fig. I, b, II, b, III, c, 
Fig. VI, e) t), 

Bei Ri]ekkehr zum normalen Luftdruek, unmittelbar nach der 
Sitzung geht die Curve (d) entweder wieder vollst~indig, oder nut 
theilweise auf ihre urspriingliche Gestalt zurfick, oder, was nieht 
zu den Seltenheiten gehSrt, die einmal angenommenen Verande- 
rungen der We|lengestalten haben sogar noch eine Zunahme er- 
fahren (Fig. VI, d, Fig. VII, d). 

In keinem Falle abet konnte es mir gelingen, diese als 
d a u e r n  d e (bleibende) Ver~inderung der Curve naehzuweisen, son- 
dern es erstreekt sigh die am Sehlusse der Sitzung beobaehtete 
Naehwirkung ~ iibereinstimmend mit unseren ftir die Pulsfrequenz, 
erhaltenen Resultaten, - -  im giinstigsten Falle auf die Dauer we- 
niger Stunden. Die weiter unten abgebildete Curve d, der Fig. X1X. 
liefert ein Beispiel, wie sieh nicht unmittelbar, sondern erst 20 Mi- 
nuten naeh Wiederherstellung des normalen Luftdruckes die ur- 
sprtinglieh vor dem Aufenthalte in verdichteter Luft unter a beob- 
aehtete Curvengestalt wieder herstellt, ~ahreud desgleichen die 
Curve d~ der Fig. XX. naeh ~stiindigem Verweilen unter normalem 
Luftdrucke die Wiederkehr der ursprtingliehen Gestalt noeh kaum 
andeutungsweise erkennen l~sst. 

Zur Best~tigung des oben gef~illten Ausspruches, class die 
nach der Sitzung etwa tibriggebliebene" Spur eiuer Nachwirkung 
sehon naeh Verlauf yon mehreren Stunden erlischt, m~gen die am 
26. Mai an mir selbst erhaltenen Curven XIII. und XIV. dienen, 

~'} Wilh.  W i n t e r n i t z  hat in elner jilng~t verSffent/ichten Arbeit (Ein Beitrag 
zur rationellen Begriindung einiger hydrotherapeutiscber Proceduren, Med. 
Jah1"b~icher derk. k. Ges. der Aerzte zu Wien. Jahrg~ 1865. I. Itft. S. 1 - -20)  
mit dem Sphygmograph Versuehe angesteltt fiber die Verfinderungen, welche 
die uormale Radiai-Pulscurve dutch locaIe aussere g~lteapplication auf dan 
Oberarm erleide|. Ich war nun hSchlich fiberrascht, in den daselbst dar- 
ge~tellten Fig. IZt und 15 S. 12, und Fig, t6  and 17 S. 13, in welcheu die 
Wh'kung des kalten Umschlages zum Ausdruek gelangt, ein getreues Abbild 
der yon mir durch Verstarkung des Luftdrueke~ an der Pulswdle erzielten 
Yer~nderungen wlederzufinden. Diese Uebereinstimmuag tier beiden auf ver- 
schiedeue Weise erhaitenen Pulscurven ist hSehst bezeiehuend~ da alas Zusam- 
mentreffen tier Druekverstfirkung und der loealen K~ilte in eiuer gemeinsamen 
Wirl:ung auf die peripheren GefOsse eben so sehr mit tier Theorle im Eiuklange 
steht, als es fiir die p~a'ctische hnwenduug yon grosser Wichtigkeit erscheint. 
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an welchem Tage versuchsweise 2 
genommen worden waren. 

Vergleiche ich die an jenem 
Morgens um 8 Uhr abgenommene 
entsprechenden, vor der zweiten 
Nachmittags abgenommenen Curve 
wesentlicher Unterschied zwischen 

Sitzungen in verdichteter Luft 

Tage vor  der ersten Sitzung 
Curve der Fig. XIII. mit der 
Sitzung, d. i. um 2�89 Uhr 

a der Fig. XIV, so ist kein 
diesen beiden Wellenlinien zu 

erkennen. Es ist mithin nach dem Zeitraume yon 4~: Stunden 
keine Spur der um 10 Ubr an Curve d tier Fig. XIII. noch ange- 
deuteten Nachwirkung mehr nachweisbar, - -  daher auch selbst- 
verstlindlich eine solche auch an den yon einem Tage zum andern 
aufgezeichneten Wellenzeichnungen nicht zur Beobachtung gelangt. 

Um nun die Bedeutung der eben gefundenen Unterschiede 
richtig erfassen zu k~innen, mtissen wit uns die erzeugenden Mo- 
mente der Curven, als deren Ausdruck diese resultiren, vergegen- 
w~irtigen. 

Das a n s t e i g e n d e  Wel lens t~ ick ,  v~elches bekanntlich mit 
der Herzsystole zusammenfiillt, verdankt seine Entslehung der durch 
die Ilerzcontraction vorwlirts geschleuderten Blutwelle, welche, 
nach allen Richtungen auszuweichen strebend, theils in tier Strom- 
richtung vorwlirts driingt~ theils einen excentrischen Druck auf die 
Wandungen der Gefitsse austibt, und dieselben erweitert. Das 
aufsteigende Curvenstiick, die Ascensionslinie, entspricht demnach 
tier Arteriendiastole, und der Zunahme des Blutdruckes in dem 
Gef~isse yon dessert Minimum bis zum Maximum. Je leichter nun 
der Abfluss des Blutes in den Capillaren erfolgt, je rascher das- 
selbe in den Arterien vorw~irts getrieben wird, um so ]eichter 
kann sich alas Herz zusammenziehen, da der sich tier Herzsvstole 
entgegenstellende, dutch den Blutdruck reprlisentirte Widerstand 
ein urn so kleinerer wird, und bekanntlich jeder Muskel sich um 
so ]eichter und s e h n e l l e r  zusammenzuziehen vermag, je geringe- 
ten Krafiaufwand seine Leistung erfordert. In desto k~irzerer Zeit 
wird also dann die Expansion der Arterie erfolgen, und wenn die 
Zeit vom Momente des Ansteigens des Blutdruckes his zu dessert 
H(ihepunkte (zum Maximum der Expansion) eine sehr geringe ist, 
wird diess in der Steilbeit des aufsteigenden Curvensttickes seinen 
Ausdruck fiuden; ja wenn die Zeitdauer eine so geringe, class sin 
im Vergleich zum Laufe ties Zeichenpapiers nicht in Betracht 
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kommt, nicht messbar ist, so wird die Ascensionslinie vollkommeu 
vertical erscheinen, wie diess unter normalen Verh~iltnissen bei- 
nahe stets der Fall ist (Fig. I, a). Da wir aber bei unseren un- 
ter verstlirktem Luftdrucke erhaltenen Zeichnungen ein Schr~iger- 
werden der Ascensionslinie beobaehten~ so ergibt uns diess Re- 

sultat, dass der Widerstand, welcher sich der mit der Herzsystote 
ausgestosseneu Blutwelle entgegenstellt~ zugenommen hat, indem 
der Abfluss des Blutes in den Capillarcn gehemmt ist, dass dem- 

nach die Herzsystole weniger rasch vor sich geht, dass die Blut- 
welle nur langsam in die Arterie gelangt, demnaeh auch keine 
pliitzliche, sondern nur eine allmiilige Erweiterung der Arterie erfolgt. 

Der G i p f e l  de r  C u r v e ,  welchen wir hier nicht als mathe- 
matischen Punkt, sondern als ein durch die Convergenz der auf- 
und absteigenden Wellenlinien gebildetes, deren Endstticke in sich 
fassendes Curvenstiick bi~trachten wollen, zeigt uns denjenigeu Mo- 
ment, in welchem die durch das nachdr~ingende Blur auf dem 
Maximum der Dilatation angekommene Arterie in Folge der ihr 
innewohnenden Contraetilit~t den ihr entgegenwirkenden Blutdruck 
tiberwindet, und durch ihre Zusammenziehung der Blutwelle einen 
neuen Impuls verleiht. Ist nun der Widerstand, welchen die Blut- 
welle an dem vom tIerzen abgewandten Arterien-Sttieke erfiihrt, 
nur ein geringer, so wird alas AbstrSmen des Blutes im Sinne der 
Stromrichtung - -  vom Herzen gegen die Peripherie - -  leieht und 
raseh erfolgen, tier Blutdruek in tier Arterie raseh sinken, und 
diese sieh raseh zusammenzuziehen verm~igen. Je mehr diess start- 
finder, urn so spitzer wird tier Gipfel der Pulswelle erscheinen 

milssen, wie diess z. B. an der normalen Pulscurve a. der Fig. L 
sehr sehi~n ersiehtlieh ist. - -  Unter verstiirktem Luftdrucke findet 
aber das Gegentheil statt; und der ursprUnglieh spitze Winkel ver- 
wandelt sich, wie wit gesehen, in einen mehr oder weniger stum- 
pfen, ja mitunter in einen Bogen, welch letzterer Fall besonders 
dann eintritt, wenn (lurch di~ bedeutende Sehr~gheit tier Aseen- 
sionslinie der Hiihepunkt des Scheitels erst gegen die Mitre der 
Curve zu stehen kommt (siehe die weiter unten abgebildeten Cur- 
yen Fig. XVb, Fig. XVIb und Fig. XVIIc) 1). Es hat sich mithin 

J) Sehr iihr~lich sind diese Curven init denjenigen, welche Marey bei Embolie 
und Aneurysmen erhielt, und in s'einer Physiologie mddicale als Figg. 57, 
134, 137-139, 146, 148 und 153 abbildet. 
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die bereits im aufsteigenden Stiicke der Curve, dutch dessert sehr~i- 
ges Ansteigen unter verstarktem Luftdrucke ausgedriickte Vermeh- 
rung des Widerstandes, welchen die anstr~imende Blutwelle in 
ihrem Stromlaufe erfiihrt, aueh auf das Gipfelstiiek der Curve fort- 
gepflanzt. Die dutch den allm~ilig wachsenden Blutdruek all- 
m~ilig bis auf ihr Maximum dilatirte Arterie vermag den Wider- 
stand, weleher dutch alas sehemmte Abfliessen des in ihrem, vom 
Herzen abgewandten Stiicke fliessenden Blutes, erzeugt wird, 
nicht dutch rasehe Contraction pl6tzlich zu tiberwinden, sondern 
es getingt ihr nut allmi~lig mit Hiilfe der ihr ianewohnenden 
Elastieitiit, dem dutch das Abstriimen des Blutes abnehmenden 
Blutdruck zu folgen,- und dutch ihr Be~treben sich zusammen zu 
ziehen, zum erneuerten Vorw~irtsschieben der eingeschlossenen 
Blutwelle beizutragen. Ja wenn das dem abstriimenden Blute ent- 
gegenstehende Hinderniss so bedeutend wird, dass dessen Uebet ~- 
windung liingere Dauer in Anspruch nimmt, so kann ein Moment 
eintreten, in welehem sich Zu- und Abfluss compensiren, alas 
Gleichgewieht halten, und, da dann gleichviel Blur zu- uod ab' 
striJmt, der dutch l~ngere Zeit gleicbbleibende Blutdruek die Ar- 
terie auch elnige Zeit auf dem Maximum der Tension erhlilt. In 
diesem Falle wird dann der ursprtinglich spitzwinklige Gipfel 
weder stumpf noch bogenf~rmig werden, sondern eine mehr weni- 
get horizontale Linie (ein Planum, Marey's ,,Plateau!') darstellen, 
wie solches als Regel bei jenen Arterien angetroffen wird, wo 
VerknScherung, atheromat~ser Prozess etc. den Verlust ihrer Ela- 
sticit~it bedingen. Ein bezeiehnendes Bild far diese letztere unter 
normalem Luftdruek erhaltene Pulsform gibt u.ns die Fig. Va, 
welche Hrn. i t - -y ,  einem sonst gesunden, 57 3ahre z~hlenden 
Manne entnommen, bereits alle eharakteristischen Merkmale des 
sogenannten ,,Pulsus senilis" d a r b i e t e t . -  Als Effect eines ver- 
stiirkten Luftdruckes finden wit sie abet bei tim. R., Fig. VI.b 
und c, und bei Hrn. J. G., Fig. X.b, angedeutet. 

Bei Hrn. H--y, dessen Puls bereits unter normalem Luftdruek 
die Ebene des Gipfels zeigt, versehwindet diese unter vcrst~irktem 
Luftdruek, indem sie sieh dann mit der Ascensionslinie zu einem 
stark gew~lbten Bogen verbindet (Fig. V.b) ~) und eben in dieser 

~) Die Linie b der Fig. V ist ein getreues hbbiid der yon Marry in seiner 
Pbysiologie mddicale als Aorten-Stenosen-Pulse p. 501 abgebildeten Figuren 
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Erscheinung ein neues Zeichen geschwiichter Vqiderstandskraft, 
mangelnder Elasticit~it bekundet. 

Aus tier oben erw~ihnten, durch Verschiebung des Gipfels 
naeh rtickw~irts ausgedrtickten V e r l l i n g e r u n g  d e r  D a u e r  der 
H e r z s y s t o l e ,  der allm~iligen Expansion der Arterie, dem lang- 
samen Ansteigen der Pulswelle bis zu ihrem Maximum und der 
durch die Abrundung des Gipfels erkennbaren eben so allmliligen 
Abnahme derselben, ergibt sich die von den alten Aerzten, - -  im 
Gegensatz zu dem rascb und schnellend an den tastenden Finger 
anprallenden Pulsus celer, - -  ~;Pulsus l e n t u s "  benannte Puls- 
form, welehe demnach als solche in comprimirter Luft, und als 
Effect derselben im pneumatischen Apparate zur Beobaehtuug ge- 
langt. Charakteristische Beispiele eines solchen, und dutch die 
mehrfach erw~ihnte Bogenform ausgezeichnet sind die 3 Curven 
Fig, XV.b, Fig. XVLb und Fig. XVII. c. 

Das a b s t e i g e n d e  W e l l e n s t i i c k  der P u l s c u r v e ,  welches 
tier lierzdiastole entspricht, zeigt uns die mit tier Sehliessung tier 
Semihmarklappen beginnende und dutch das gleichzcitlge AbstrS- 
men des Blutes aus den gr~isseren Arterien gegen die Capillaren 
veranlasste Abnahme des Blutdruckes in der Arterie, "wobei diese 
aus ihrem Kampfe gegen den Blutdruck siegreieh hervorgeht, und 
vermSge ihrer Elasticitlit, durch Verwandlung ihrer Spannkraft in 
lebendige Kraft, sich auf das yon ihrem Blutgehalte und ihrer 
GrSsse abhlingige Minimum ihres Calibers zusammenzieht. Die 
verschiedenartige Gestalt der Descensionslinie, je nachdem sic wcl- 
liggekrUmmt, geradlinig ~ sehrlig oder gar nach oben convex ge- 
krtimmt ist, mehr oder weniger stcil abfiillt, gibt uns einen Maass- 
stab flit die griissere oder geringere Leichtigkeit, mit welcher das 
AbstrSmen des Blutes nach den Capillaren erfolgt. Die unter nor- 
malem Luftdruck vor dem Aufenthaltc in verdichteter Luft erhal- 
tenen Pulscurven (I.--XVII. a) zeigen insgesammt den oscillirenden 
Charakter in mehr oder weniger deutlich ausgepriigter Form, den 
sogenannten, nur in ganz exquisiten Fiillen auch fiir den tasten- 
den Finger als Doppelsehlag ftihlbaren, D i c r o t i s m u s ,  welcher 
sich jedoch seltener als 2fache, moist als 3-, ja mehrfache Wetle 

zu erkennen gibt. 

182 bis 185, wie auch der in Duchek% hbhandlung S, 63 abgezeichneten 
Figr ! 9, 
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Diese Oscillationen der Descensionslinie, welche desshalb, wie 
reich diinkt, passender mit dem Namen , P o l i c r o t i s m u s "  zu be- 
zeichnen w~ren, und welche, wie wir spiiter zu beweisen geden- 
ken, als reine, yon der Contractilit~it der Arterien abh~ingende In- 
terferenzerscheinnng anzusehen sind, erzeugt durch die stete Auf- 
einanderfolge abwechselnd in centripetaler und centrifugaler l~ich- 
tung oscillirender Wellen der mit eit}mal angenommener Gesehwin- 
digkeit vorw~irts dritngenden, die Arterie mehr minder erweiternden 
FlUssigkeitss~ute, - -  dieser Polierotismus, ist um so deutlicher 
ausgepr~gt, je geringer tier relative Blutgehalt des Gef'~isses im 
Vergleiche zur Gr~isse seines Lumens tiberhaupt, und je raseher 
das Blut durch- und abstriimt. Alle jene Momente, welehe be- 
schleunigend auf den Kreislauf einwirken durch Erweiterung der 
periphereli Gef~isse (W~rme, Bewegnng, Nahrun~saufnahme, Fje- 
berhitze etc.), hal~en, indem sie dureh Erweiterung des Strom- 
bettes das Abstr~mr des Blutes nach den Capillaren erleichtern, 
den r e l a t i v e n  Blutgehalt der Gef~isse vermindern, und die 
Stromgeschwindigkeit vermehren, auch eine Vermehrung des Poli- 
crotismus zur Folge, da begreiflicher Weise eine durch grossen 
Blutgehalt und starken Blutdruck in eine gewisse Spannung ver- 
setzte Wandung tier Arterie, ein weniger giinstiges Moment fiir die 
Fortpfianzung yon Schwingungen abgibt, als eine solche die ent- 
gegerigesetzten Eigenschafteu darbietet, und verm~ige ihres gerin- 
gen Blutgehaltes ein Auspr~igen der elastischen Naehwirkung auf- 
einanderfolgender Wellen an den, gleichsam schlaffen Gefiisswlin- 
den begtinstigt. So findet sich in Folge der durch das unmittelbar 
vorher eingenommene warme Friihsttiek erzeugten Erweiterung der 
peripheren Gef'~sse der Polierotismus an der Curve a unserer 
Fig. IIL viel deutlieher ausgepr~igt, als an der entsprechenden 
Curve a der bei Abstinenz erhaltenen Fig. IV. ~ Aus dem gleiehen 
Grunde ist aueh uugesehwlichte Elastieit~t der Geflisswandung eine 
unumglingliehe Bedingung f~ir ciessen Erzeugung, w~hrend Mangel 
an Elasticit~it - -  wie bei Greisen - -  sich auch dutch Fehlen des 
Dierotismus kund gibt~). 

a) Marey hat in vielen Beispielen den Einfiuss der Kleidufig, Bewegung, W~irme, 
des Fiebers etc. auf die Zunahme des Dicrotismus abgebildet, im (}ege•satze 
hiezu jedoch auch andererseits gezeist (Physiol. mdd. p. 275), dass bei lang- 
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W~ihrend wir also dan Policrotismus als normale, mehr we- 
niger deutlich ausgepr~igte Eiganschaft des normalen Pulses unter 
nattirliehem Luftdrueke gefunden hubert, ergibt sich aus unseren 
Curven als Effect des verstiirkten Luftdruckes, dass dieser ein 
Y e r s c h w i n d e n  des P o l i c r o t i s m u s  Ond eine Verwandlung dar 
wellenfiirmigan Descensionslinia in eine geradlinige, mehr minder 
nach oben eonvexa Linic (wie diess sahr sch~n an Fig. XILa, b 
und e ersichtlich ist) zur Folge hat. 

Wit haben somit auch hier, an dam letztan Curvenstticke das 
Merkmal einer Stauung des Blutes in dem Gefltsse, eines gehin- 
derten Abflusses nach den Capillaren, - -  in gleicher Weise wie 
wit diess an dem aufsteigenden und dem Gipfalst[icke der Curve 
gefunden; der erhiihte Blutdruck vermehrt die arterielle Spannung 
darselben, die relative Vermehrung des Blutgehaltes in dem dutch 
iiussera Druckverstlirkung verkleinerteu Gaflisse ~ hindert dasselbe, 
gr(issere Ver~inderungen in sainem Lumen einzugehen, die Oscilla- 
tionen der in stiirkere Spannung versetzten Gef~sswand verschwin- 
den, die Descensionslinie F~illt weniger stail ab, und gestaltet sieh 
zu einer einfach schr@en nach oben zu bogenfSrmig gekrtimmten. 
Die E x p a n s i o n s p e r i o d e  dauert mithin liinger, und der gegen die 
Gef~isswand andr~ingende B l u t d r u e k  n immt  nieht wie im Nor- 
malzustande rasch, sondern nut allmUlig ab. 

W~ihrend, wie Marey  1) gefundan hat und dessert yon einem 
Herzkranken abgenommene Pulswallenzeichnung Fig. 80 zeigt, der 
Dicrotismus um so gr(isser ist, je kleinar die yore Vantrikel fort- 
geschleuderte Blutwelle im Vergleich zum Lumen dar Arterie ist, 
verschwindet aus demselben Gruude bei unserem gegens~ttzigen 
Verhiiltnisse tier Dicrotismus, de, wie bereits erwiihnt, die dureb 
iiusseren I)ruck verkleinerte, daher zwar absolut weniger Blut f i ih-  

rende Arterie, relativ zum verkleinerteu Lumen stiirker mit Blut 
geftillt erseheint. 

Mit Riickkehr unter normala Druckverh~iltnisse stellt sich ent- 
weder mit abnahmendem Luftdrucke die ursprtingliche Gestalt der 
Deseensionslinie sogleich wieder her, und die einfach convexe Li- 

samem b~nstrSmen des Blutes, wie z. B. bei Aorlen-Stenose der Dicrotismus 
abnimmt oder g/inzlich fehlt. 

l)  Marey~ Physiol. toddle, p. ~78, 
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hie nimmt allm~llig wieder ihren frUheren Polierotismus an, oder 
die einmal angenommene Form erh~ilt sich noch einige Zeit und 
bedarf mitunter 1 his 2 Stunden, um allmlilig wieder auf ihre 
friihere Gestalt zuriick zu gehen. 

Sehr schiJn stellen sich die eben erSrterten Verhiiltnisse an den 
am 19. u. 21. Mat erhaltenen Zeichnungen (Taf.Xll. Fig.XVlIL und 
XIX.) dar, welche, da iiberdiess an diesen Tagen kein Friihstiick 
eingenommen worden war, die Wirkung des verst~rkten Luftdruckes 
in reinster Gestalt hervortreten lassen, und uns, da fiir diese Ver- 
suche eine grSssere Anzahl Pulscurven abgenommen wurde, den 
Uebergang der normalen in die ver~inderte Curve und den eben so 
allmliligen Rtickgang der verlinderten in die ursprtingliche Normal- 
gestalt, mit allen vorhin a[s charakteristisch bezeichneten Merkmalen 
erkennen lassen. 

Die 20 Minuten nach Wiederherstellung der normalen Luft- 
drucks-Verh~ltnisse abgenommene Curvenlinie der Fig. X1X. zeigt 
tiberdiess, wie bet jenem Versuehe nicht unmittelbar bet Rtickkehr 
unter normalcn Luftdruck, sondern erst nach Verlauf yon 20 Miuuten 
die bet a beobachtete urspriingliehe Gurvengestalt wieder auftritt. 

Nicht minder bezeichnend ist die Fig. XX., deren Bild der am 
7. Juni erhaltenen Fig. IV. vollkommen analog ist, bet weleher je- 
doch unmittelbar bet Riickkehr unter normale Druekverhiiltnisse (d) 
und selbst noch ~ Stunde nachher (all) die ursprtingliche Cur- 
vengestalt noch nicht vollkommen hergestellt erscheint. 

Wir haben bet unserer bisherigen Analyse der Pulswellen ein 
Moment unbertlcksichtigt gelassen, niimlich jene nicht unbedeutende 
Ver~nderung, welehe die ScheitelhShe (Amplitude) der Curve durch 

Verstiirkung des Luftdruckes erfahrt. Der Klarheit der Darstellnng 
wegen haben wir deren ErSrterung his zu jener tiber die St l i rke 
des  P u l s e s  aufgespart. - -  Die S t i i r k e , -  richtiger ausgedrilekt 
die Griissr des P u l s e s ,  ergibt sieh nlimlich aus der Scheitel- 
h~ihe der Blutwelle, d .  i. dem Maximum der HShe, und welche 
naeh Marey  ~) p,'oportional ist tier Energie der Pulsation. Wie 
wir aus allen bisher abgebildeten Gurvendarstellungen tibereinstim- 
mend entnommen haben, wird durch den Aufenthalt in verdiehte- 
ter Luft die Amplitude tier Pulswelle namhaft kleiner, und nimmt 

l) Marey~ Physiol. m~dic, p. 227. 
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oft um 4~ ~ ihrer urspriinglichen H(Ihe ab, so dass die gauze 
Aufeinanderfolge der aufgezeichneten Pulswellen dadurch in eine 
oft nahezu gerade, die einzelnen Wellen kaum andeutende Linie 
verwandelt erscheint (Fig. I.b, Fig. II.b, Fig. III.e, Fig. IV-.c). 
Diese Abnahme der Amplitude nimmt proportional mit der St~irke 
der Luftverdicbtung und der L~inge der Aufenthaltsdauer in verdich- 
teter Luft zu, und wird daher auch das Minimum der Amplitude 
meist am Ende des station~iren Druck-Maximums (c) nach 1~/~sttin- 
digem Aufenthalte in verdidhteter Luft beobachtet. Ausnahmsweise 
nimmt die Amplitude auch bei R@kkehr unter normalen Luftdruck 
(bei d) noch stetig ab (Fig. IV.d, Fig. VII.d), um sich erst nach 
l~ingerem Aufenthalt unter normalem Drucke wieder normal zu ge- 
stalten. Ebenso ausnahmsweise erreicht die Amplitude schon bei 
b ihr Minimum, und beginnt bereits w~ihrend des Stadiums des 
constanten Druck-Maximums sich allm~itig zu erheben, wenngleich 
ohne die urspriingliche HiShe zu erl, eiehen (Fig. XVIlle). 

Die Ver~inderung, welche der Puls hiemit eingegangen, llisst 
sieh auch dutch das Gefiihl in auffallender Weise wahrnebmen, 
indem in den meisten Fiillen der vor dem Eintritt in den pneuma- 
tisehen Apparat normal befundene Puls, in verdiehteter Luft dem 
tastenden Finger als nahezu  un f t ih lba r ,  als wahrer , p u l s u s  

d e b i l i s "  erscheint. 
Es kommt mit Bezug auf letzteren Punkt freilieh zu beaehten, 

dass die welter oben besehriebene Umwandlung des Pulses in 
einen Pulsus lentus, wie wit solche im pneumatisehen Apparat 
(Fig. XV.b, Fig. XVI. b, c, Fig. XVII.e), ferner unter normalem 
Luftdruck bei gewissen krankhaften Prozessen, als: Aneurysmen, 
Embolie etc. beobaehten, als solehe eine T~iuschung ftir den tasten- 
den Finger hervorruft, weleher, selbst bei gleichbleibender Sehei- 
telhiibe des Pu!ses, wie Marey  richtig bemerkt~), ihn ftir desto 
stiirker zu halten veranlasst wird, je raseher schnellend die Blut- 
welle ansehliigt, je raseher die I-Ierzsvstote stattfindet, - -  wlihrend 
andererseits der Puls ibm um so schwiieher dtinkt, je langsamer 
die Expansion ~ der Arterie, je allm~liger das Zu- und Abstr(imen 
der Blutwelle, alas Steigen und Sinken des Blutdruekes in dem Ge- 
flisse erfolgt. ~ Naehdem aber in unserem Falle die dutch das 

l) Marey, Phys. todd, etc. p. 243, 
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GefUhl wahrnehmbare Abnahme der Pulsst~irke unter verst~irktem 
Luftdruck auch durch bedeutende Erniedri~ung der Scheitelhiihe 
tier Pulscurve bestiitigt wird, so ist dutch diesen Befund eine 
V e r m i n d e r u n g  der  Pulss t i~rke  an s ich  als e r w i e s e n  zu 
b e t r a c h t e n .  

Wir h~itten nun die bedingende Ursache jener Verminderung 
der Pulsstiirke unter verst~rktem Luftdruck in das Bereich unserer 
Untersuchung zu ziehen. In erster Linie konnte wol hiebei an 
eine ge sc hwl i c h t e  Herzac t ion  seibst~ a]s urs~ichliches Moment 
fiir die Abnahme der Pulsst~irke in verdichteter Luft, gedacht wer- 
den, etwa erzeugt durch die Erh~hung der Widerst~inde, welche 
die Verst~irkung des atmosph~irischen Druckes durch Compression 
s~immtlicher peripheren Geflisse, im ganzen arteriellen Systeme her- 
vorruft. Eine Sttitze fiir eine derartige Annahme schien auch in 
der yon mir bereits an cinem andern Orte ~) mitgetheilten That- 
sache zu liegen, (lass unter verstlirktem Luftdruck die Inspection 
und Palpation den Herzimpuls schw~icher erscheinen liisst, w~ihrend 
gleichzeitig auch die Herzt(ine dem auscultircnden Ohre schw~cher, 
gleichsam _entfernter erscheinen. 

Es ist jedoch dutch diese Thatsachen noeh keineswegs ent- 
schieden und bewiesen, (lass eine Ver:~inderung in der St~irke des 
I-Ierzstosses stattgefunden babe, denn einerseits unterliegt gerade 
eine sichere und beweisende Bestimmung fiber Vcrlinderung der 
Intensitlit der Herzcontractionen den griissten Sehwierigkeiten, an- 
dererseits kann das oben bei Aufentbalt in verdichteter Luft, ftir 
Gesicht, Geftihl und GehSr constatirt:e Schw~icherwerden des Herz- 
stosses nnd der Herzti~ne ein nur scheinbares sein, und k(innte, 
wie ich bereits in der erwlihnten Abhandlung darauf hingewiesen, 
als eine einfache Folge der durch Verstiirkung des Luftdruckes 
stattfindenden Verdriingung des Herzens, bedingt durch Vergriisse- 

rung der Lungeneapacit~t und das Vorlegen des linken vorderen 
Lungenrandes, erkl~irt werden. 

I)a mithin die mitgetheilten Thatsachen nicht geniigen, um 
einen sicheren Aufschluss ~Iber die yon uns angeregte Frage zu ge- 
ben, tiberdiess aber die neueren Untersuchungen yon CI. Bernard~ 

t) Vivenot ,  Ueber den Einfluss des verstiirkt, und vermind. Luftdruckes etc, 
Med. Jahrbiicher der k. k. Gesellschaft der herzte zu Wien. Jahrg. |865, 
Heft HI. S. 207~ 
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D o n d e r s  und Mare1( zur Evidenz erhoben baben, dass gewisse 
Veri~nderungen der Circulation in der Regel in den Gefiissen selbst 
ihren Ursprung finden, und ftir deren Erkliirung nur in seltenen 
F~illen auch Ver~indcrungen der [ntensit~it der Herzaetion anzuneh- 
man sind, so wollen wit vorlilufig die Frage: ,oh dutch Verst~ir- 
kung des Luftdruckes auch die hnpulsionskraft des H e r z e n s ,  eine 
Aenderung erfahre?" uneriirtert lassen, und uns vorerst bloss auf 
die nachweisbaren Ver'dnderungen in der Intensit~it des Radia l -  
p u l s e s  beschr l inken~  versuchend, ob diese nicht durch locale 
Yer~inderungen in und an der Arterie selbst erkllirt werden kiin- 
hen, und ob nicht auch bei g l e i c h b l e i b e n d e r  St~irke des 
H e r z i m p u l s e s  die auf mechanische Weise erzeugte~ dutch die 
~iussere I)ruckverst~trkung verursachte Aenderung in dem wechsel- 
seitigen Verhalten yon Gef~isswanduug nnd -Inhalt, d. i. der Ge- 
fitsscontractilitiit und des Blutdruckes, die oben yon uns nachge- 

wiesenen Wirkungen zu erzielen vermag? 
Es schien zu diesem Zwecke gerathen, ein Experiment zu 

Hiilfe zu nehmerr, und das im Organismus so complieirte Problem 
dureh flersteliung einer , , k f i n s t l i c h e n  Y o r r i c h t u n g "  zu ver- 
einfachen, welche uns gestatten konnte nut 2 hestimmte Factoren, 
die Gefiissconl, ractilitiit and den Bluldruck in's Auge zu fassen, nile 
anderweitigen stiirenden Momente (als: Nerveneinfluss, Verlinderung 
der Herzstoss-Intensit~it etc.) auszuschliessen. Es sollte die Vor- 
richtung fiberhaupt auch dazu dienen, einen Priifstein ftir die even- 
tuelle Richtigkeit der yon uns bisher fiber die Wirkungen der LufL- 
verdichtung auf die Circulation gegebenen, vom rein 'mechanischen 
Standpunkte aufgefassten Erkllirungsversuche abzugeben, und er- 
schien tiberdiess auch als besonders geeignet, um zur Liisung de!' 
so vielfach discutirten Frage ,fiber die Entstehung des Dicrotis- 
mus" in entscheidender ~r beizutragen. 

Es wurde daher, als einfachstes, zur Erfiillung unserer daran 
gestellten Bedingungen geeignetes S c h e m a ,  ein in eine etwa 
50 Centimeter lange Kautschouck-Ri/hre auslaufender Kautschouck- 
BalIen benutzt, Ballen und R(ihre, ohne deren nattirliche Spannung 
zu erhiihen, unter normalem Luftdruck ganz mit Wasser gefilllt~ 
und an dem einen freien Ende mittelst Bindfaden geschlossen. 

Vgir h~itten mithin ein isolirtes tterz (Ballen) und eine yon 
demselben abgehende Arterie (RShre), welche mit einer bestimm- 
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ten Menge Blur (Wasser) gefilllt, sich in einem miissigen Spannungs- 
zustande befand. An die Riihre (in unserem Falle die Radialar- 
retie) wurde alas Sphygmograph in der bekannten Weise befestigt, 
und mittelst eines in gleichen Intervallen stets yon ,let gleicheu 
Htihe auf den Kautschouk-Ballen fallenden Gewichtes, ein gleich- 
m~issiger Druek auf denselben erzeugt, welcher sich, den Gesetzen 
der Wellenbewegung gem~iss, auf Inhalt und Wandungen des 
Balles und der RDhre fortpflanzte (,Pulswelle), und, eiuem gewDhn- 
lichen Pulse gleieb, sich auf dem Zeichenpapiere des Sphygmogra- 
phen als Reihenfolge yon Wellen darstellen liess. 

Wit hatten auf diese Weise einen unter allen Verhliltnissen 
g le ich  s tark  b l e i b e n d e n  H e r z i m p u l s  nachgeahmt, und dem- 
nach bei unserem Experimente den Einfluss einer etwaigeu Ver- 
iinderung in der lntensitiit des Herzimpulses eliminirt. Setzt man 
unter den eben beschriebenen Verhliltnissen - -  unter normalem 
Luftdrucke - -  alas Uhrwerk des Pulswellenzeichners in Gang, so 
erhielt ich die erste der in Fig. XXI.a dargestellten Curvenzeich- 
nungen. 

Alle charakteristisehen Merkmale tier yon uns unter normalem 
Luftdrucke erhaltenen normalen Pulscurven, steile, verticale Ascen- 
sionslinie~ hoher und spitzwinkliger Gipfel, welliggekriimmte Des- 
eensionslinie, als Zeichen geringen Fltissigkeits-Inhaltes in weitem 
Rohrgef~sse, daher eonsecutiv geringer Druck der Fltissigkeit auf 
Geflisswandung und geringe Spannut~g der letzteren --  finden auch 
hier ihren Ausdruck. 

Setzte ich nun die vorhin heschriebene Vorrichtung im pneu- 
matischen Apparate dem vers/iirkten Luftdrueke aus, die Nach- 
ahmung des Herzimpulses lurch Herabfassen des Gewiehtes auf 
den Ballen, aus gleicher FallhiJhe, also mit g l e i c h e r  St l i rke  
wiederholend, so ver~nderte sieh die Curve a tier Fig. XXI. in jene 
Curvenlinie, wie sit in b abgebildet erscheint. Die Aehnlichkeit, 
man ktinnte sagen Identitat dieser zweiten verifnderten Curve mit den 
yon uns unter verst~irktem Luftdrueke erhaltenen Pulscurven tritt 
aueh bier unverkennbar, - -  ja schlagend hervor. Die verticale 
Ascensionsiinie hat sieh in eine schriige, der spitzwinklige Cdpfe|, 
weleher tiberdiess auch naeh binten ger~ickt erscheint, in eine ho- 
rizontale Ehene verwandelt, die SeheitelhShe ist uru mehr als die 
Hiilfte niedriger geworden, tier Policrotismus tier Descensionslinie 

Archly f, pathol, Anat. Bd. XXXIV Hft. 4. 37 
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ist vollends verschwunden, und die Curve namentlich den bogen- 
fiirmigen Pulscurven ~ihnlich geworden, wie wit sie in den Fig. 
XV.b, XVI.b und XVII. c als Effect der Luftverdichtung gefunden 
hatien. 

Versuehte ich nun noch unter dem verst~h'kten Luftdrucke das 
Gewicht mit griisserer FalthiJhe auf den Bailen wirken zu lassen, 
d. i. einen wirklich st~irkeren Herzimpuls zu erzeugen, so wurde, 
wie diess Fig. XXII.c. darstellt, die Ascensionslinie wieder senk- 
reehter und nahm die Amplitude zu, ohne aber den Policrotismus 
zu zeigen, wie er in Curve a der Fig. XX1. so deutlich ersieht- 
lich ist. 

Blieb nun unsere Vorrichtung l i ingere  Zei t  hindureh deni 
E i n f l u s s e  des vers t~i rkten L u f t d r u e k e s  ausgesetzt, so wur- 
den in Folge dieser I)ruckverst~rkung an der mit Bindfaden lest 
verbundenen Steile des Kautschoukschlauehes allm~ilig T r o p f e n  
yon dem Inha l t e  d e s s e l b e n  a u s g e p r e s s t ,  ein Fall~ der sieh 
unter normalem Luftdrucke niemals ereignete. 

Wurde jetzt yon dieser, dureh das Ausfliessen etwas weniger 
FlUssigkeit als urspriinglieh enthaltenden Kautschoukriihre, ohne 
den Verlust zu ergiinzen, eine neue Wellenzeichnung mit dem 
Sphygmographen auf die anfangs beschriebene Weise mi tde r  ur- 
spriinglichen Intensitiit des Iterzimpulses abgenommen, so ergab 
diese die Gestalt, wie sic in Fig. XXIII. b ahgebildet erseheint, 
eine Gestalt, welche noeh vollkommen die Merkmale der zuerst 
unter verdiehteter Luft erhaltcnen. Wellencurve (Fig. XXI.c) an 
sich tr~gt, und sieh nut darin yon derselben unterseheidet, class 
wir an ihr den Policrotismus wieder a n g e d e u t e t  finden. 

Wurde endlich an derselben Riihre alas gleiche Experiment 
unter normalem Luftdrucke wiederholt, so erhalten r die unter 
Fig. XXIII. a abgebildete Zeichnung, also Curven, welche den zu- 
erst unter normaiem Luftdruek erhaltenen (Fig. XXI.a) volikom- 
men gleichen, und nut noch grlissere ScheitelhShe und noeh st~ir- 
keren Policrotismus zur Sehau tragen. 

Eine Wiederholung des Experiments am darauf folgenden 
Tage gab das gleiche I~esultat. Die Curve a der Fig. XXIV. zeigt 
uns neuerdings die ihr unter normalem Luftdrucke eigenthiimliche 
C.estalt; - -  die mit Beibehaltung der gleichen Impulsionskraft un- 
ter verst~irktem Luftdt, ueke erhaltene Curve b ergibt abe~.mals die 
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am Tage vorher fiir diese Verh~ltnisse ~efundenen Ver~inderungen, 
welche [nit Rtickkehr zu[n normalen Luftdruck wieder verschwin- 
den, daher auch die Curve c vollkommen ihre ursprtingliche Ge- 
stalt wieder anni[n[nt. 

Aus den mit diesem Experimente erlangten Resultaten lassen 
sich wichtige Schlussfolgerungen ableiten~ welche entscheidend sind 
fiir unsere Erkl~irungsversuche tiber den Einfluss, welchen die 
Verstiirkung des Luftdruckes auf die arterielle Circulation austibt. 

Die Schliisse, zu welchen uns die eben erlangten, htJchst 
interessanten Resultate berechtigen, sind folgende: 

Die Uebereinsti[nmung de r  an der  k t i n s t l i c h e n  und 
n a t t i r l i c h e n  P u l swe l l e  bei Yerst~irkung des Luftdruckes erhal- 
tenen Ver~inderungen beweist schlagend, dass dieselben aueh auf 
ge[neinsame Ursachen zuriickzuftihren seien, - -  n~imlich auf don 
r e i n  [ n e e h a n i s c h e n  E i n f l u s s ,  we lchen  die Vers t~i rkung 
des  L u f t d r u c k e s  auf  e l a s t i s c h e  mit  F l t i sS igke i t  gef i i l l te  
R b h r e n  aus t ib t ,  und aus welche[n, - -  ohne Zuhilfenah[ne ande- 
rer~ minder deutlich nachweisbarer Erkllirungsversuche~ - -  alle yon 
uns bisher beobachteten Erscheinungen ganz ungezwungen abge- 
leitet werden kbnnen. 

D i e A s c e n s i o n s l i n i e  d e r k i i n s t l i e h e n u n d n a t i i r l i c h e n  
P u l s w e l l e n  ist unter verst~irkte[n Luftdrucke schr~ger, - - d a  der 
Widerstand, den die Gefiisswand withrend tier Arteriendiastole bei 
gleichbleibender I[npulsionskraft auszuhalten hat~ dutch Verst~ir- 
kung des Luftdruckes ein griisserer wird~ als unter normalem 
Luftdrucke. 

Die A[np l i t ude  tier n a t t i r l i c h e n  und  k t i n s t l i e h e n  
Wel le  wird n i e d r i g e r ,  - -  und diess aus zweifachem Grunde: 

1) well die erhiihte 1)ruckverstiirkung der Gef~issdiastole und 
tier Gefiisssystole gleich hindernd entge~enwirkt, daber an sich eine 
V e r m i n d e r u n g  tier E x e u r s i o n e n  tier Gef~ i s swandung  be- 
dingt. Die Arteriea-Diastole niimlich wird desshalb geringer~ weft 
der Widerstand, den die anprallende Blutwelle und die sich dem- 
zufolge erweiternde Gef~isswand durch Verst~rkung des ~iusseren 
Druckes erfiihrt, ein griisserer wird; die hrteriensystole wird klei- 
nor, da die in Folge tier Druckverst~irkung r e l a t i v  zur  Gr i i s se  
des  Oef~iss lumens mit  [nehr  Blut  g e f i i l l t e  A r t e r i e  eine 
wirksamere Zusammenziehung nicht gestattet. 

37* 
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2) Weil das elastische Gefiiss durch Verstlirkung des yon aus- 
sen rings auf sie einwirkenden Druckes auf eia k / e i n e r e s  Vo lum 
zusammengepresst wird, die c o m p r i m i r t e  Ar te r i e  m i th in  in 
v e r d i c h t e t e r  Lu f t  f ac t i s ch  k l e i n c r  wi rd  und a b s o l u t  

w e n i g e r  B lu t  enth~ilt. 
Als augenfiilligen Beweis fiir das Kleinerwerden der Arterien 

miissen wir die Thatsache anerkennen, dass an unserer k[instlichen 
Vorrichtung der durch die l~ngere Einwirkung der Druckverstlir- 
kung yon den Wandungen auf den Inhalt des Gef~sses ausgeiibte 
Druck so stark wurde, dass an dem zusammengebundenen Ende 

des Sehlauches Tropfen seines Inhaltes ausgepresst wurden, 
wlihrend diess unter normalem Luftdrueke niemals zur Beobaclttung 

gelangte. 
Da nun im Blute comprimirbare Gase enthalten sind, welche 

mit Abnahme des Luftdruckes frei werdenl), demnach bei Steige- 
rung des Luftdruckes in erhiihtem Maasse yore Blute gebunden 

werden, so liegt schon hierin eine Veranlassung hiezu, dass die 
an sich constant bleibende Blutmenge dutch I)ruckverstlirkung auf 
ein absolut kleineres Volum zusammengepresst wird. Da iibrigens 
die Lage and GrSsse der Gef~&se eine verschiedene ist, So kann 
die Druckverstiirkung nicht auf jedes den gleichen Effect ausiibe~), 
sondern sic muss urn so intensiver einwirken kSnnen, je unmittel- 
hater es dem Drucke unterliegt, je kleiner dessert Volum, je dtin- 
ncr und weniger gespannt dessen Wandung, je geringer dessen 
lnhalt, .... mit einem Wort je leiehter comprimirbar es ist. Die 
W i r k u n g  tier Y e r s t l i r k u n g  des L n f t d r u e k e s  wird sich dess- 
halb am st~trksten an den  p e r i p h e r e n  C, e f l i s sen  (in verkehrt 
proportionalem Verhliltnisse zur C, rtisse ihres Quersehnitts, zur 
Stlirke ihrer YVandung und zur Menge ihres Inhalts) i~ussern und 
zwar dadureh, class sie dureh Verstiirkung des eoncentriseh auf ihre 
Wandungen und ihren Inhalt ausgeiibtert Druekes, alas Volum des 
Gefiisses verkleinert und dadureh einen Theil des nieht eomprimir- 
baren fliissigen GeNssinhaltes in eentripetaler l~ichtung so weit ver- 
driingt, bis sieh ein den neuentstandenen Druckverhiiltnissen ent- 
spreehender neuer Gleichgewiehtszustand zwisehen Luftdruek, Ge- 

~) Felix lfoppe, Ueber den Einlluss, welchen get Wechsel des LnMrucks 
auf alas Blut ausiibt, in Mfiller's hrchiv f/it hnat., Phys. u. wlss. Med. 
Berlin, 1857. 1. S. 63--73. 
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f'~isswandung und Inhalt.wieder bergestellt hat, die Regulirung der 
neuen Blutvertheilung und Spannungsvcrh~ltnisse erfolgt ist. 

Dieser Gleichgewiehtszustand coincidirt aber nicht immer mit 
dem Momente des erreiehten Druek-Maximu'ms, sondern dessen Her- 
stellung bedarf eines sewissen Zeitraumes, und da hiezu erst das 
stabile (constant bleibende) Drnck-Maxim,~-~ in entscbeidender Weise 
heitr~igt, so sehen wit noeh uuter der Einwirkung desselben eine 
nicht nut mit der Druekintensitiit, sondern aueh mit der Aufent- 
haltsdauer in verdichteter Lnft stetig zunebmende Verkleinerung 
des Volums und Abnahme des absoluten Blutgeha[tes der periphe- 
ren Gefiisse erfolgen, wie diess in unseren Abbildun$en aus der 
stetigen Abnahme der Blutwellenamplitude yon a bis b und von b 
his c, und tier hiemit gleiehen Sehritt haltenden Abnahme dec Puls- 
frequenz ersiebtlieh wird. 

Die nun endlich durch die liingere Dauer des stabilen Druck- 
Maximums erfolgte neue Regulirung der Blutvertheilung und tier 
Spannungsverhliltnisse wird nun durch Herstellung des urspriing- 
lichen Luftdruckes nicht sogleich wieder aufgehoben, sondern dieser 
neue Gleichgewichtszustand versehwindet eben so allm~lig, wie er 
entstanden. Ja die R i i e k b i l d u n g  zu den ursprtingliehen Verhlilt- 
nissen bedarf in det' Mebrzahl der F~lle e ines  l l ingeren  Zeit- 
r a u m s  als  d e r e n  E n t s t e b u n g ,  da die auf kleineres Volum 
comprimirte Arterienwandung dadureh an Widerstandskraft ~ an 
Tonns, wenn ich reich dieses Ausdrucks bedienen kann ~ gewon- 
hen hat, welcher unter normalem Luftdruck erst a l lm~ l ig  durch 
vermehrtes Zustr(imen des Blutes und Freiwerden der absorbirten 
Gase tiberwunden werden l, ann. l)er Befund, class das Volum des 
Gefi~sses und die Pulswelle bei d in  der Regel nur geringe odcr 
noch gar keine Zunahme zeigt, und der normale Zustand erst nach 
l~ngerem Verweilen unter normalem Luftdruck wieder eintritt, ist 
daher eine in der Natur der Sache begrtindete Erscheinung. 

Oieser a l l m ~ l i g e  U e b e r g a n g  des u r s p r t i n g l i c h e n  
G l e i c h g e w i e h t s z u s t a n d e s  in den n e n g e s c h a f f e n e n  und 
umgekehrt, wie er sieh in unserem Resultate abspiegelt, dutch 
welcheu auf unmerkliche Weise wesentliche Veriinderungen in un- 
serem Organismus erzielt werden, ist, falls die Verdichtung tier Luft 
zu therapeutischen Zweckeu Verwerthun~ finden und schadlos, un- 
merklich Wirken soil, ~ eine unerl~issliche Bedingung. In ihr liegt 
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das Wesen des Tabarid 'schen V e r f a h r e n s ,  und wenn auf solche 
Weise vorgegangen wird, liegt auch die, ich m~ichte sagen mathe- 
matiseh zutreffende Bereehnung des gewiinschten, auf physikalisch 
mechanisehen Prineipien beruhenden Erfolges in der Hand des Ex- 
perimentators, wiibrend J u n o d's Vorgangi welcher in Erzeugung 
des rasehen Wechsels zwischen Luftverdichtung und Verdtinnung 
besteht, nur eine l~eihe v on Perturbations-Erscheinungen, mit ausser 
dam Bereiche der Berechnung liegenden Effecten hervorruft~ welche 
jade reine Einwirkung, jade reine Beobachttmg stiirt, und als solche 
wohl kaum airier therapeutischen Verwerthung fiihig erscheint, i) 

Ein Bild airier solehen, durch zu rasches Vor$ehen mit der 
Luftverdichtung - -  mir zu kurzer Dauer des Uebergangsstadiums 
vom normalen Luftdrucke zum Maximum der Druckverstiirkung er- 
zeugteu Perturbations-Erscheinung gibt uns Fig. XXV. 

Man sieht wie hier w~ihrend des kurzen~ an jenem Tage nur 
10 Minuten dauernden Stadiums des ansteigend.en Druckes yon a 
his b nicht die gewohnte Curvengestalt zum Vorschein kommt, son- 
darn dass die drei in diesem Stadium abgenommeneri Curven ai, a~, 
und a~ und auch die der Erreichung des Druckmaximums ent- 
sprechende Curve b im Gegentheil und in steigerndem Maasse aIIe 
Erscheinungen der Geflisserweiterung darbieten. States SeiJkrechter 
Warden der Ascensionslinie, stete Zunahme der Amplitude, zuge- 
spitzter Gipfel Lind gri~ssere Intensit~it des Dicrotismus machen sich 
in praegnanter Weise geltend, und erst spiit, nach 1 ~/~sttindigem 
Aufenthalte in verdiehteter Luft, am Sehlusse des Stadiums des 
eonstanten Druck-Maximums~ gelingt es der Druek-Verstlirkung mit 

ihrem Einflusse hervorzutreten, und die Gef~isse dam bekannten 
Zustande, welcher in den Curvenc und c~ seinea Ausdruek findet, 
zu unterwerfen. 10 Miuuten nach dem Austritte aus dem pneuma- 
tischen Apparate hat die Pulswelle bereits wieder ihre ursprting- 
liehe Gestalt angenommen (di). 

~) Junod gebfihrt wohl das Verdienst, der Erste Untersuchungen auf diesem 
Felde angesteilt zu hubert; doch der heillosen dutch ihn in die Wissenschaft 
eingeffihrten Verwirruug ist es auch zuzuschreiben~ dass seiner Zeit die 
Pariser Academia dam T ab arid'scherl Verfahren nicht die geb~ihrende hn- 
erkenaung zollte und dass sie ihr Versehen yore Jahre 1538, ~ erst im 
Jahre 185~ durch Zuerkennung des Monthyon'schen Praises an Tabarid 
sfihnte: 
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Dass die v e r i i n d e r t e  H S h e  de r  P u l s w e l l e  nicht nothwen- 
diger Weise eine Verlinderung dec Impulsionskrai~ des Herzens vor- 
aussetzt, haben wir aus dem Resultate des ktinstliehen Experimen- 
tes, bei welehem ein g l e i e h k r i i f t i g e r  Herzimpnls unter verst~rk- 
tem Luftdrueke eine Verminderung der Wellenhi~he zur Folge hat, 
erkannt. (Siehe hierttber die, unseren am mensehliehen 0rganis- 
mus gefundenen Verhiiltnissen entspreehenden Fig. XXI. a und b, 
ferner Fig. XXIV. a, b und c .) l )  Da uns tiberdiess der Versueh, 

i 

die Stiirke tier Herzaction zu erh~hen (Fig. XXII.) eine Zunahme 
tier Amplitude ergab, so k ( i n n e n  wi t  n a e h  d i e s e m  B e f u n d e  
e ine  e v e n t u e l l e  V e r s t i i r k u n g  t ier  H e r z a c t i o n  a ls  F o l g e  
des  v e r s t l i r k t e n  L u f t d r u e k e s  u n b e d i n g t  a u s s c h l i e s s e n .  
Als offene Frage hingegen ist noeh jene binzustellen, ob bei der 
yon uns nachgewiesenen geringeren Amplitude die I n t e n s i t i i t  d e s  

H e r z s t o s s e s  u n t e r  v e r s t ~ r k t e m  L u f t d r u e k e  g l e i e h b l e i b t  
weleher Ansicht ich mich zuzuwenden geneigt bin - -  oder ob 

in Folge der Vermehrung des, durch den gehinderten Blutabfluss, 
der Herzsystole entgegengestellten Widerstandes, und vielleieht auch 
dutch directen Druck der erweiterten Lunge, secund~ir auch die 
Herzaetion an ihrer Energie verliert? 

Da die in gleichem Sinne mit der Gef'~sseontractilit~it wirkende 
Druckverstlirkung, sich zu deren centripetaler Wirkung summirend, 
die Erh(ihung, welche der centrifusal anstrebende Blutdruck gleich- 
zeitig erfiihrt, ttbertrifft, mit anderen Worten: da die dutch die 
D~'uckverstlirknng erzeugte Verengerung der peripheren Gef~isse 
gri~sser ist, als die verh~iltnissmiissige, durch theilweise Verdrlingung 
ihres Inhalts, (dessen Abfluss in den Capillaren erschwert ist), er- 
zeugte Verminderung des BL~tdruckes in dense]ben, so ist eine 
Aenderung in dem relativen Verhiiltnisse der Blutmenge zum Volum 
des Gef~isses - -  in dem Wechselverh~iltnisse des Blutdrucks zur 
Gefiisscontractilitiit die nothwendige Folge. Das verkleinerte Gef~ss 

l) Ein yon Marey (Physiol. todd. etc. p. 237) angestelltes Experiment er~ab 
das gleiche Resultat. Liess er an seinem Schema die Flfissigkeit durch enge 
R/ihren ausfliessen, so war die Gefassspannung eine ziemlich hohe. Erweiterte 
er nun hei gleichbleibender Impulsionskraft die AusflussSffnungen, so wurde 
die Spannung geringe U und nahm die Wellenamplitude zu. Es war 
also klar, dass die Vergr/isserung der Wellen einfach Folge der verminderten 
6efassspannung war, da die Impulsionskraft in beiden Fallen dieselbe blieb. 
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wird daher mit einer zwar absolut geringeren, relativ zu dessen 
Lumen abet grSsseren Blutmenge erftillt sein. Dass sigh diese re- 
lative Vermehrung des Geflissinhaltes (lurch A e n d e r u n g  de r  
S p a n n u n g s v e r h ~ l t n i s s e  an d e s s e n W a n d u n g e n  ~ussert, be- 
weist uns die naeh der Luftdruck-Versttirkung entstandene Veriin- 
@rung tier Deseensionslinie an den ktinstlieh erzeugten Curven, 
Fig. XXI., XXIII. und XXIV., welche, da sie auch in ganz gleicher 
Weise an den nattirlichen Pnlswellen (Fig. I.--XX.) beobaGhtet 
worden, auch hier einen Riicksehluss auf eine gemeinsame Erklli- 
rung der an ktinstlichen und uatiirlichen Verh~iltnissen gewonnenen 
Erscheinungen rechtfertigt. Die unter normalem Luftdruck ktinst- 
lich dargestellten Curven a der Fig. XXI. und XXIII., a u n d e  tier 
Fig. XXIV, zeigen, wie alle an der Radialarterie abgenommenen 
Pulswellen a tier Fig. I.~XX., eine stark, meist mehrfach gewellte 
Descensionslinie, deren Undulationen bei Verst~rkung des Luftdruckes 
(unter b und c) ganz oder theilweise verschwinden, - -  ein Besul- 
tat, welches nur auf die 0ben bertihrte Veri~nderung im neu erzeug- 
ten Wechselverh~iitnisse des Blutdruekes zur Gef~sswandung zurtick- 
gefiihrt werden kann, wobei die unter normalem Luftdruck nut 
m~fssig gespannte Gefiisswandung in Folge tier dnrch die DruGkYer- 
stlirkung erlittenen Verkleinerung ihres Volums, und der relativen 
Vermehrung ihres Inhaltes, in grSssere Spannung versetzt wird. 
Die sich nun in Folge tier ~usseren Druckverst~rkung mit jeder 
Diastole weniger ausdehnende und in Folge tler Blutdruckverst~r- 
kung mit jeder Systole weniger eentrahirende Arterie maeht die 
zwisehen Systole uud Diastole in ihrem Lumen bestehenden Unter- 
schiede geringer; ~ und die geringer gewordenen Excursionen, 
welchen iiberdiess noch die starker gespannten und contrahirten 
Wanduegen mit erh(ihter Widerstandskraft entgegenstehen, theilen 
sigh auch der elastisehen Wandung des Gefiisses in geringerem 
Grade mit. Da nun die dutch ErhShung des inneren und ~usseren 
Widerstandes gespanntere Wandung der Fortpflanzung des erhal- 
tenen Wellenimpulses ungleich kr~ftigeren Widerstand entgegen- 
setzt, als diess bei einer laxen, wenig Fltissigkeit enthaltenden 
RShre der Fall ist, so nimmt die dureh die Aufeinanderfolge der 
mit tier Herzsystole in die Geflisse geschleuderten Blutwellen er- 
zeugte und an den elastisehen Wandungen derselben als Wellen- 
bewegung ihren Ausdruek findende Naehwirkung immer kleinere 



577 

Dimensionen an, - -  bis zum vollkomm~en Verschwinden. Und 
in diesen localen, rein mechanischen Verh~iltnissen ]iegt einzig und 

allein die Erkliirung fiir die Bedeutung und Entstehung des soge- 
nannten Dic r o t i s  mu s, welchen wir, gestiitzt auf obige, mittelst 
des Sphygmographen an menschlichen Arterien und ktinstlichen 
KautschoukriShren bei wechselndem Luftdrnck und gleicbbleibender 

hnpulsionskraft gewonnenen Erfahrungen, a ls  A u s d r u c k  der  
d u t c h  [ n t e r f e r e n z  a u f e i n a n d e r  f o l g e n d e n  B l u t w e l l e n  e r -  
z e u g t e n  und  der  e l a s t i s c h e n  W a n d u n g  d e r  A r t e r i e  mi t -  
g e t b e i l t e n  W e l l e n b e w e g u n g  erkl~ren. Es best~itigen unsere 

Versuche tiberdiess die bereits vor liingerer Zeit dariiber yon 
L u d w i g  ~) und D u c h e k  ~) ge~iusserten Ansichten, deren ersterer 

,die zweite Erhebung des l)oppelschlages als Folge der elastischen 
Nachwirkung des ersten" betrachtet, - -  letzterer abet den Dicro- 

tismus fiir eine Erscheinung h~ilt, ,die an den Gef'~issen selbst, 
und zwar an jedem einze]nen derselben entsteht, und welche auf 

Verhiiltuissen beruht, welche die Welienbewegung in elastischen 
Riihren an und fiir sich mit sich bringt." 

Der . an unserer kiinstlichen Vorrichtung, trotzdem dass an 
dersclben keine Nachahmung einer Herzklappe angebracht war, so 
auffallend sichtbare Dicrotismus beweist, dass die Ansicht M a r e y ' s ,  
welcber zufolge dim Repercussion (,,rebondissement") tier Blutwelle 
an dan hortenklappen oder der Theilungsstelle der Aorta bei der 

Herzsystole Veranlassung zur Entstehung des Dicrotismus bildet, 
und die erste an der Descensionslinie sichtbare Welle als deren 

Ausdruck zu gelten habe, --  der BegNindung entbehrt. 
Oas vollkommene Verschwinden des Dicrotismus aber unter 

verst~irktem Luftdruck beweist uns zugleich schlagend, dass der- 
selbe durehaus nicht, wie M e i s s n e r  behauptet, als ein dutch die 
Eigenschwingungen des Instrumentes erzengtes Artefact betrachtet 

werden kann, da auch unter verst~irktem Luftdrucke die Bedin- 
gungen fiir diese Schwingungen in gleicher Weise wie unter nor- 
malem Lnftdrucke vorhanden sind. 

Bediirfte es nach den yon uns gefundenen Thatsachen noch 

~) Carl Ludwig, Lehrbuch der Physiologie. 2re Aufl. B[t. II. S. 171. 1861. 
~) A. l)uchek~ Untersuchungen fiber den hrterienpuls, in: Medicinische Jahr- 

biicher der k. k. Gesellseh. d. Aerzte zu Wien. Jahrgang 1862. 18. Jahrg. 
d. ganzen Folge. IV. Heft. S. 72. 
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weiterer Beweise ftir di~ Richtigkeit unserer Ansebauung tiber die 
Bedeutung und Entstehungsursache des Dierotismus, so erhalten 
wir einen solehen noch dutch das in Fig, XXIIL abgebildete Re- 
sultat, bet weIehem, nachdem dutch den vergt~irkten Luftdruck ein 
Tbeil der Fliissigkeit aus dem Gefliss herausgepresst worden war, 
sieh die dadureh hervorgerufene Verminderung der Spannung (ira 
Vergleieh zur entsprechenden Curve XXI) dureh ErhiJhung des 
I)ierotismus bet normalem und Andeutung desselben bet verstlirk- 
tern Luftdruek kund gibt. 

Wit haben uns bisher immer nut mit der G e s t a l t  der  ein- 
z e l n e n  Wel le  beseh~iftigt, ohne dabei das allgemeine Bild, wel- 
ches dutch die g a n z e  A u f e i n a n d e r f o l g e  tier Wel len  ent- 
steht, in Betracht zu ziehen, und doch gestattet aucb deren Be- 
rtieksichtigung die Aufkl~irung mancher Verh~iltnisse. 

Ziehen wit dutch Anfangs- und Endpunkte an der Basis der 
Wellen, oder dutch deren Gipfelpunkte eine Linie, so gibt uns 
deren Verbindung die yon Marezf 1) sogenannte ,ligne d'ensem- 
ble" - -  gemeinsame Linie, - -  welche uns tiber gewisse Aende- 
rungen im Blutdruck und in der Gef~issspannung Aufschluss zu 
geben im Stande ist. - -  I)iese Linie, welche, nebenbei gesagL 
sich sehon bet verschiedenen KSrperstellungen anders gestaltet, 
kann entweder ganz oder theilweise eine Aenderung ihrer Richtung 
und Gestalt erfahren. Ersteres findet bei l~inger andauernden Aen- 
derungen im Blutdrucke und der Gef~ssspannung statt, und gibt 
sich durch Entfernung der ganzen.Linie yon ihrem ursprtingliehen 
Niveau kund, w~hrend ein hitufiger Weehsel desselben, wie sol- 
cher namentlieh bei dem Respirationsvorgange Platz greift, in mehr 
oder weniger deutliehen und h~ufigen Kriimmungen, Erhebungen 
und Senkungen der Pulswellenlinie seinen Ausdruek findet. Da 
nun diese Linie nach Marey anzeigt, dass jades Hinderniss ftir 
den Abfluss des Blutes an irgend einem Punkte des arteriellen 
S),stemes die Gefiissspannung erh~iht, so handelte es sich ftir uns 
darum, zu untersuehen, ob das in verdiehteter Luft, durch Com- 
pression der peripheren Geflisse erzeugte, und yon uns an der 
Veriinderung der Ascensionslinie nachgewiesene Hinderniss ira ar- 
teriellen Kreislaufe, auch bei unseren Pulswellenlinien eine Aen- 

l) Marey, Physiol. mgdicale etc. p. 252. 
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derung erzeuge, und etwa durch deretr E r h e b u n g  in verdich- 
teter Luft seinen Ausdruek fiinde? 

Hatte ich zu diesem Zwecke bet der ftlr unsere Untersuehung 
mit dem Sphygmograph angewandten Normalstellung des Vorder- 
urines und der Hand, das Instrument dergestalt befestigt, dass tier 
ruhende Hebelstift die Schreibpiatte in gleichweiter Entfernnng vom 
oberen und unteren Rande bertihrte, und somit unter normalem 
Luftdruck beim Ablaufen des Uhrwerkes die Pulswellenzeiehnung 
geilau auf tier Mitre des Zeichenpapieres abbilde~e, - -  so fund 
letzteres bet Verst[frkung des Luftdruckes nicht mehr statt. Un- 
geaehtet das Instrument nicht herabgenommen worden war, mithin 
weder irgend eine henderung in tier Befestigung noeh in der Stel- 
lung der Extremit~it stattgebabt hatte, ver~inder te  u n t e r  dem 
E i n f l u s s e  der v e r d i e h t e t e n  Luf t  de r  Z e i c h e n s t i f t  se ine  
u r s p r t i n g t i c h e  S t e l l u n g ,  und r t ickte  htiher~ mitunter so 
hoeh hinauf, (]ass er in tier Ruhelage tiber den oberen Rand des 
Schreibpapiers hinausragte , und nut mittelst ether geringen Zu- 
ziehung der Hand wieder auf alas Niveau des Papiers gebraeht 
werden konnte, um eine Zeichnung des Pulses auf demselben zu 
ermiiglichen. Dutch d ieses  E x p e r i m e n t  haben  wir mit-  
bin noch e ine  a l l g e m e i n e ,  yon tier an der  e i n z e l n e n  
Pu l swe l l e  a u s g e d r t i c k t  g e f u n d e n e n ,  unabh~ingige Er-  
hi ihung des  B l u t d r u c k e s  und der G e f i i s s s p a n n u n g  fiir 
die R a d i a l a r t e r i e  naehgewiesen .  

Was endlicb den du t ch  bogen f i i rm ige  Kr i immungen  
der  P u l s w e l l e n l i n i e  a u s g e d r i l c k t e n E i n f l u s s  d e r A t h e m -  
b e w e g u n g e n  betrifft, so ist dei~selbe bet normalem Athmen ziem- 
lich unbedeutend und unmerklieh, so class er bet oberfllichlicher 
Betraehtung kaum in's Auge f[illt. Er tritt nur da deutlicher ber- 
vor, wo entweder sehr tiefe Respirationen gemacht werden, oder 
Athemhindernisse vorhanden sind. Dutch die Ver~inderung in tier 
Gr~isse des Thoraxraumes bet der In- und Exspiration einerseits~ 
- -  anderseits dureh alas Auf-und Absteigen des Zwerehfelles, wel- 
ches die Brust-und Bauchhiihle abwechselnd verkleinert oder ver- 
gr(issert, und den Wechsel der Spannungen, welchem das Abdomen 
dadurch unterliegt, wird auch abwechselnd bald auf die Aorta tho- 
raciea bald auf die Aorta abdominalis ein st~irkerer Druek aus- 
getibt, wodurch jene in wechselnde Spannungen versetzt werden, 
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die sich consecutiv auch den abzweigenden Arterien mittheilen. 
Da, wie ich bereits an einem anderen Orte nachgewiesen, unter 
dem Einflusse der verdichteten Luft eine Verlangsamung der Re- 
spirationsfrequenz beobaehtet wird, welehe, naehhaltig wirkend, bei 
t~glieher Anwendung derselben his auf einen gewissen Betrag mit 
jedem Tage continuirlieh wliehst, tiberdiess auch der Athmungs- 

prozess unter verstlirktem Luftdruck leichter, ruhiger und vollkom- 
mener stattfindet und etwaige Athemhindernisse dadurch beseitigt 
werden; so mfiss, wo unter normalem Luftdruck der Respirations- 
einf/uss an der Pulseurve ersiehtlieh war, derselhe in verdichteter 
Luft geringer werden, d.h. die an der Pulswellenlinie ersiehtliehen 
bogenfiirmigen Krtimmungen mtlssen unter ihrem Einflusse an H~u- 
figkeit und Intensitiit abnehmen, wie diess besonders seh(in an 
Fig. XXVI. ersichtlich wird, welehe am 1. Mai einem 44jlihrigen . 
Emphysematiker, Hrn. J. G. "abgeno~nmen, in a, unter normalem 
Luftdruek, dutch ihre nicht unbedeutenden Wellenbiegungen, bei 
welchen 1 Respiration 4 Pulsschlitgen entsprieht, das Dasein eines 
Athemhindernisses verrl/th, wlihrend unter dem Einflusse der ver- 

diehteten Luft, bei b die Intensit~t tier Undulation so bedeutend 
abgenommen hat, dass sieh die Pulswellenlinie der geraden nli- 

hert, und gleichzeitig Einer Respiration eine griissere Anzahl yon 
Pulsschlligen entspricht, als diess bei a der Fall war, - -  und wo- 
durch die Beseiti~ung des friiheren Athemhindernisses deutlich 

ausgedriickt ist. 
Das Stattfinden der eben besprochenen Aenderung der Re- 

spirationseurve unter dem Einflusse der verdiehteten Luft kann als 
Regel angenommen werden (Fig. II. a, h und d) und nut selten 
findet, ,vie diess in der Fig. XXVII, XXVIII und XXIX abgebildet 
erscheint, das Gegentheil statt. Es sind dann meist Ausnahms- 
bedingungen, welehe Veranlassung geben zur Hervorrufung soleh 
abweichender Verh~ltnisse. - -  HSehst characteristisch und lehr- 
reich ist in dieser Beziehung Fig. XXIX, welche am 23. Mai dem 
mit hoehgradigem, doppelseitigen und ~nit heftigem Bronehialkatarrhe 
eomplieirtem Lungenemphysem behafteten Or. D. abgenommen wor- 
den war. Derselbe hatte in einem leidlich behaglichen Zuslande, 
weleher sich in der Curve a abspicgelt, den Apparat betreten, 
Sein Puls war, wie wit diess sehon bei Er~irterung der Pulsfre(tuenz 
bemerkten ~ beim Eintritt in den pneumatischen Apparat 77 in 
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der Minute, seine Respiration 19,2, dabei ruhig~ langsam und re- 
gelm~ssig. Es entsprael~ demnaeh I Athemzug 4 Pulssehl~gen. 

Nachdem' die Anzahl der Respirationen unter dem Einflusse 
der verdichteten Luft auf 17 herabgemindert worden war, ereilte 
ihn nach etwa ~-Stunde einer seiner habituellen asthmatischeu: 
Anfiflle, wobei sich die Pulsfrequenz rasch auf 112, die Respira- 
tionsfrequenz aber auf 37 in der Minute erhob; gleiehzeitig zeigte 
die w~ihrend des Anfalles abgenommene Pulscurve die als b I ab- 
gebiidete Gestalt, welche des beschleunigte, 3 Pulsschl~ge auf 
I Respiration ziihlende Athmen, des Steigen des Blutdruckes bei 
der Exspiration und dessert Sinken bei tier Inspiration in einer 
so exquisiten Form zur Schau tr~igt, wie ich solches, als ,,charae- 
teristisches Bild einer t)yspnoe" noeh nirgends abgebildet gefun- 
den babe, uud deren Tendenz wit an tier mehrere Tage spliter 
(am I. Juni) an demselben Herren abgenommenen Curve c der 
Fig. XII. unverkennbar neuerdings angedeutet finden. 

Wenn die Respiration dutch fortgesetzten Gebraueh der com- 
primirten Luft bereits eine so namhafte Verlangsamung erfahren 
hat, wie diess z.B. bei mir der Fall war, wo deren Frequenz 
uach Verlauf yon 6 - - 8  Wochen yon 2 0 - - 1 6  auf 5 - - 4  Athem- 
ztige in tier Minute gesunken war - -  kann deren Einfluss sich 
auf dem nut' den Zeitraum einer Viertelminute darstellenden Pa- 
piere des Sphygmographen, begreiflicher Weise nieht mehr als 
mehrfache Welle geltend machen, sondern sic wird dann hiJch- 
stens eine einzige Undulation (Fig. II, und III, a) oder sogar nut 
den Bruehtheil einer solchen naehweisen k@nen, in welch letzte- 
rein Falle sie, je nachdem die abgebildete Pulswellenlinie dann der 
Exspiration oder tier Inspiration entspricht, in einer gcraden, schr~ge 
auf-oder  ahsteigenden Linie bestehen wird, wie diess an den 
meisten unserer Curvenzeiebnungen mehr weniger deutlich (Fig. 
X1X, a, ist hierftir bezeiehnend) hervortritt. 

Nachdem wit hlermit die Ver~nderungen, welch6 sieh an der 
Pulseurve als normales Ergebniss einer Verstlirkung des atmo- 
sph~risehen Druekes darstellen, eingehend erOrtert, so ertibrigt uns 
noch jener Ausnahmsf~ille zu gedenken, in welehen die erhaltene 
Wellenzeichnung die oben beschriebenen normalen Aenderungen 
nieht eingeht, sondevn entweder ihre ursprtingliehe Gestalt auch 



582 

unter verst~irktem Luftdrueke nieht verliadert, oder gar den vol~ 
uns gegebenen Theorien anseheinend zuwider, entgegengesetzte Er- 
seheinungen (wie Zunahme der Amplitude etc.) zur Anschauung 
bringt. 

Die Ursaehen, dureh welehe derlei Erseheinungen in jedem 
einzelnen Fall hervorgerufen werden, for jeden derselben genau zu 
erSrtern, wird uns sehwerlieh gelingen, wenn man die Anzahl und 
das Gewieht der Agentien bedel~kt, welehe, der Wirkung des Luft- 
druekes entgegenwirkend, dieselbe zu verdecken und unkenntlieh 
zu maehen im Stande sind. Wie diess bereits bet Er~rterung tier 
Pulsfrequenz bemerkt wurde, so kommt aueh bier wesentlieh in 
Betraeht, dass, abgesehen yon der Subtilit~it der Untersuchung, bet 
weleher manehe zur Erklarung dienende Momente leieht libersehen 
werden ki3naen, andererseits abel" aueh namentlieh zuf~illig entstan- 
dene Ursaci~en, psyehisehe Einflilsse u. dgl . . . .  dureh Reizung oder 
L~ihmung der vasomotorisehen Nerven in die Gef'~issth~itigkeit ein- 
zugreifen, und ihren Eiufluss auela in verdiehteter Luft zur Geltung 
zu bringen im Staude stud. Ieh eriunere nur beispietsweise an 
die Sehamr5the und das Erbleiehen, als den Ausdruek partieller 
Gefiisserweiterung und Geflissverengerung. Aueh haben wir des 
Einflusses der Nahrungsaufnahme auf die Gestalt der Pulscurve, 
auf den Contractionszustand des Gefiisses sowoh|, wir aueh auf 
die Frequenz des Pulses bereits gedacht. 

Namentlieh abet mussten und konnten die uns yon sol- 
chea F~illen vorliegenden Beispiele, bet welehen die tIerstellung 
anomaler Verh~iltnisse unserer Willktir unterliegt, als gute Con- 
trolle daftir dienen, ob unsere ftir das Vorkommen der Pulsbe- 
schleunigung ~egebene Erkliirung - -  nach welcher die Pulsfrequenz 
durch die Contractilit~it der kleinen Gefiisse regulirt wird - -  rich- 
tig set, und aueh dureh die Sph~gmographzeichnungen Best~itigung 
linden wiirde. Filr die Geflissverengerung als bedingendes Mo- 
ment dee Verlangsamung hat sich dieselbe bereits als stichh~iltig 
e rwiesen. Es musste der G e g e n v e r s u c h  nun in denjenigen 
F~ilLen, in welchen wit in verdichteter Luft ein Gleichbleiben oder 
eine Beschleunigung der Pulsfrequenz gefunden haben, auch ein 
entsprechendes Verhalten der Pulscurve ergeben. War die Voraus- 
setzung richtig, dass das G l e i c h b l e i b e n  der Pulsfrequenz unter 
verstiirktem Luftdrucke yon dem Umstande abh~iuge, dass das pert- 
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phere Arteriensystem bereits untcr normalem Luftdrucke das Maxi- 
mum ~ seiner Contraction erreicht hatte, und dutch Unvermi~gen sich 
noch welter zu contrahiren, keine Pulsverlangsamung veranlassen 
konnte, so musste nothwendigerweise die unter verdichteter Luft 
abgenommene Pulscurve auch in unvcriindcrtcr oder nut unwe- 
sentlieh veriinderter Gestalt erschcinen. - -  P u l s b e s c h l e u n i -  
g ung  in verdichteter Luft musste aber eine Zunahme del'jenigen 
Merkmale nachwe~sen, fiir welche wir sonst an der Wellenzeieh- 
hung eine Abnahme gefunden, n~imlich steileres Ansteigen der 
Ascensionslinie, spitzwinkligen Gipfel, wellig gekr[immte Deseen- 
sionslinie, als Zeiehen geringerer Gcl~ssspannung, und Zunahme 
der Wellenhiihe als Zeichen der gleiehzeitigen VolumvergriJsse- 
rung - -  kurz n i le  M e r k m a l e  de r  G e f ~ i s s e r w e i t e r u n g .  In 
der That coh~eidiren die nachfolgend abgebildeten Pulscurven, Fig. 
XXX. und XXXI. mit den angefiihrten Merkmalen, und haben so- 
mit unsere Voraussetzung best~itigt. - -  Auch die bereits als Bei- 
spiel der Perturbations-Erscheinungen dargestellten Curven al,  az, 
a a und b d e r  Fig. XXV. gehiiren hierher. 

Fig. XXK. stel!t ftinf, an mir Selbst am 12. Juni ohne vorher- 
gegangene Einnahme des Frtihsttickes abgenommene Pulswellen- 
linien dar, deren erste and letzte (a und d) unter normalen'l Luft- 
druck, die drei mittleren (b, b~, e) aber unter dem Einflusse tier 
verdichteten Lnft erhalten wurden. Das a uch hier in einem ver- 

hlfltnissm~issig kurzen Zeitraume, binnen 12 Minuten erreichte 
Druckmaximum d[irfte bier als Veranlassung zu der, nach dem 
Uebergangsstadium in verdichteter Luft beobachteten Pulsbcschleu- 
nigung - -  und diese mithin auch als l e i ch t e  Perturbations-Er- 
s c h e i n u n g -  anzusehen sein. 

In Fig. XXXI., welche dem Emph~sematiker Hrn. J. G. am 

18. Mai bei a und d unter normalem, bei b und e unter verst~irk- 
tern Luftdrueke ~abgenommen wurde, spiegelt si@ auch in b und 
e da~ Bild dcr gleichzeitig beobachteten Pulsbesehleunigung ab, als 
deren naehweisbare Veraalassung in diesem Falle der Trunk cinch, 
w~ihren4 des Aufenthaltes im pneumatisehen Apparate genossenen 
Schoppens Wein erscheint ~). Die tibrigen Einzelnheiten der Cur- 
yen sind selbstredend, bedtirfen daher keiner weiteren Erl~iuterung. 

1) lch kann nicht umh.in~ an dieser Stelle nochmals darauf hinzuweisea, dass 
bei der nicht vollkommen regelmassigea hblaufsdauer meines Sphygmographen~ 
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Es erh~ilt durch die zuletzt gewonnenen Thatsachen auch der 
bei Eriirterung des Einflasses ~der verdiehteten Luft auf die Puls- 

frequenz von uns aufgestellte Erfahrungssatz: ,dass der verlang- 

samende Effect des verst~irkten- Druckes aui die tt~iufigkeit des 
Pulses ein um so gr~isserer ist, je mehr sich diese im Momente 

der Beobaehtung yon der dem Individuum habituell zukommenden 

entfernt" - -  eine erneute Bestfitigung und~B%ri:iadung~ indem 
durch die nun auch f{ir die Pulsbeschleunigung crwiesene Erwei- 

terung tier Gef~isse, derselbe sich einfach auf der regulirenden 

Wirkung tier Gef~isscontractilitiit beruhend erweist. 
Befinden sich die peripheren Gef~isse im Zustande der gri~ss- 

ten Erweiterung, und Sind sie relativ zu ihrem Volum am wenig- 

sten mit Blut gefililt, so werden sie der ilussereu Druckverstlir- 
kung nur einen verh~iltnissm~issig 8eringen Widerstand entgegen- 

zustellen im Stande sein; daher in diesem Falle der Effect der 
Compression - -  die Pulsverlangsamung einen um so bedeutende- 

ren Betrag anzunehmen v-ermag, je mehr dadurch die Geffisse auf 

das miigliehe Maximum ihrer Zusammendriickbarkeit, d. i. das Mi- 

nimum ihres Volums zusammengepresst werden. 1st dieser Zu- 
stand eingetreten, oder befand sich dutch anderweitige Ursachen 

veranlasst, das periphere Geffisssystem bereits vor dem Eintritte 
in den pneumatischen Apparat unter normalem Luftdruck auf dem 

Maximum seiner Contractilitlit, so liegt eine weitere Verengerung 

ausser dem Bereiche der MSglichkeit, - -  es findet keine Ver~nde- 
rung im Lumen der Gefiisse, - -  kein_e Pulsverlangsamung ~ tiber- 
haupt keine naehweisbar wesentliche Aenderung im arteriellen Ge- 

f~isss),steme statt. Kommt endlich gar eine Geflisserweiterung, und 
consecutiv Pulsbeschleunigung unter verst~irktem Luftdrucke zur 
Benbachtung, so weist dieses darauf hiu, dass hier anderweitige 
Einfltisse (Nahrungsaufnahme, Nerveneinfluss - -  Liihmung gewisser 
Geflechte des Sy.tnpathicus oder Reizung yon St~inalgeilechten?) 
mit im Spiele sind, welche den Einfluss der Druckverst~rkung 

nicht nu r  paral?siren, sondern sogar iiberwinden. 

die an den Zeichnungen ersichtliche Pulswellenanzahl nicht als maassgebend 
fiir die wirkliche Pulsfrequenz angenommen werden kann, daher deren ge- 
naue Controllirung und Angabe yon mir niemals aus aer am Papiere darge- 
stellten Anzahl tier Wellen, sondern durch directe Z/~hlung der Pulsschl~ige 
bestimmt wurde. 
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IlI. D i r e c t e  Ve r s uehe  f iber  das  V e r h a l t e n  de r  p e r i p h e -  
r en  Blu tgef~isse  u n t e r  v e r s t ~ i r k t e m  L u f t d r u e k .  

Die Schlussfolgerungen, welche wir vorhin aus der ver~inder- 
ten Gestalt der Pulscurve unter verst~irktem Luftdruck gezogen, 
lassen sich unter gtinstigen Umst~inden auch d u r c b  d i r e c t e  An-  
s c h a u u n g  der  B lu tge f~ i s se  s e l b s t  gewinnen. Hat manunter  
normalem Luftdruck die dem unbewaffneten Auge deutlich sicht- 
baren, injieirten Blu tge f~ i s se  d e r  C o n j u n c t i v a  ins Auge ge- 
fasst, und - -  um jede Selbstt~iuschung zu vermeJden, deren Ver- 
lauf und Anzahl abgezeichnet, so wird man unter verdiehteter 
Luft ein Erblassen der griisseren und ein Verschwinden der klei- 
neren St~mme, - -  ja mitunter ein Verschwinden s~immtlieher Blut- 
gef~sse daselbst, gewahr werden, wie icb diess an mir selbst und 
an anderen Personen h~ufig zu beobachten Gelegenheit hatte, m 
eine Beobachtung, deren fibrigens auch schon P ~ t r d q u i n  l) in 
Lyon Erwfihnung thut~ und welche auch yon Sandah l  ~) best~i- 
tigt wird, welcher zwei F~lle mittheilt, bet deren einem eine neu 
entstandene Hyper~imie der Conjunetiva w~ihrend des Aufenthaltes 

in verdiehteter Luft vollkommen, bet dem anderen aber theilweise 
verschwand. 

Aueh die versuchsweise mit dem A u g e n s p i e g e l  a n g e -  
s t e l l t e  U n t e r s u c h u n g  gab ffir die Gef~isse d e r  R e t i n a  ein 
fibereinstimmendes Resultat. Sie wurde am 5. Septbr. u m  5 Uhr 
Abends an einem gesunden Individuum, dessen Pupille bereits am 
Morgen durcb Atropin erweitert wnrden war, - -  freilich n~r w~th- 

r end  einer einzigen Sitzung, doch in dieser zu wiederholten Malen 
vorgenommen, und ergab, dass die frtiher unter normalem Luft- 
druek beobachteten und abgezeichneten Retinagef~isse unter ver- 
st~irktem Luftdruck e n t s c h i e d e n  d t inne r  und  b l u t l e e r e r  ge- 
worden waren. 

Die beabsichtigte Controllirung dieses Versuches am Kanincben- 
Auge lieferte kein Ergebniss, da es, wohl in Folge der Verschie- 
denheit in der Dicke tier Crystalllinse an dem Thiere nicht gelin- 
gen konnte, mit den vorr~ithigen Linsen des hierbei benutzten 

l) C aastatt 's  Jahresbericht t853. Iteilmittellehre. II. Luftdruck S. 13. 
2) Sandahl~ Op. cir. p. 51. 
Archiv L pathol, Anat. Bd. XXXIV. Hft, 4. 3 8  
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Liebreieh'sehea hugenspiegels, ein deutliehes t/etinabild zur An- 
schauung zu bringen. 

Wohl aber eignete sich alas Kan inchen  ganz vortrefflich zur 
hnstellung einer Reihe einschlligiger Versuche, welche d i r e c t e  
B e w e i s e  ftir unsere auf indirectem Wege gewonnenen Erfahrun- 
gen zu liefern im Stande waren, und zwar schien namentlich die 
dUnne, durchscheinende Ohrmu  scb el desselben far beweisende 
Beobaehtungen tiber das Verhalten der peripheren Blutgefiisse~ ins- 
besondere aber beim w e i s s e n  K a n i n c h e n  die mit verschiede- 
nero Blutge!Jalte wecbselnde~ bald mehr, bald weniger rothe Farbe 
der pigmentlosen Iris und der Pupille (d. i. des Augengrundes) 
ein ganz vorz%liches Versuchsobject ftir die Constatirung eines 
vermehrten oder verminderten Blutgehaltes abzugeben. 

Das hier benutzte Kaninchen - -  ein zahmes, und da es als 
Spielzeug yon Kindern diente, auch keineswegs scheues und iingst- 
liches Thief - -  wurde zu diesem Behufe schon l~ingere Zeit vor 
dem Beginne der. Sitzung frei, auf den im pneumatischen Appa- 
rate befindlichen Tiscb~ in einer f(ir die Beobachtung giinstigen 
Stellung, gesetzi, und nicht mehr beriihrt. Auf diese Weise blieb 
es Stunden lang ruhig sitzen, und war aueh die Sicherheit gege- 
ben, dass man dasselbe nicht durch (ifteres Anfassen wiederholt in 
Aufregung versetzt, und dadurch Veranlassung zu einer Aenderung 
der bestehenden Circulationsverhfiltnisse gegeben babe. 

Die an 5 Versuchstagen, I Mal bei Lampenlicht, die tibrigen 
Male bei Tageslicht~ an demselben gewonnenen Resultate finden 
sieh in naehfolgender Tafel der Kiirze halber schematiseh zusam- 
mengestellt: 
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Wie ersichtlich, wurden tlbereinstimmend bei allen Versuchen, 
die unter normalem Luftdruck strotzend mit Blut geftillten Ohr- 
gef~isse (Arterien und Venen) des Kaninchens bei Verstltrkung des 
Luftdruckes dtinner und bl~isser, his zum vollkommenen Versehwin- 
den, selbst ansehnliehe, 1 Mm. im Durchmesser haltende Gefass- 
st~mme wurden vollends unsichtbar - -  so dass selbst noch ]~n- 
gore Zeit nach dem Versuche die ursprtlnglich turgescirende, rothe 
Obrmuschel unter normalem Luftdruck noeh vollkommen blass, 
blutleer und welk ersehien; und aueh die Iris und die sonst sehtin 
rubinroth geffirbte Pupille liess in denjenigen F~llen, wo bei dem 
h~iufigen Wechsel des Tagesliehtes eine Entscheidung miiglich war, 
mit Sicherheit eine deutliche Entfarhung unter verst~irktem Luft- 
druek, und ein Rtitherwerden bei Riickkehr unter normale Druck- 
verh~iltnisse erkennen. 

Sehliesslieh mag noch die einscbt~gige, an einer unserer Ver- 
suehspersonen, - -  an Herrn H--y  geinachte Beobachtung bier Er- 
wahnung finden, dass, w~hrend er unter normalem Luftdruck an 
habituellem Ohrensausen und deutlichem Pulsationsgeftihle ira Ohre 
litt, - -  diese Zuf~llc stets unter dem directen Einflusse des ver- 
stiirkten Luftdruckes ve r schwanden , -  ein Befund, aus welchem 
sich die Verminderung der daselbst vorhandenen Congestion wohl 
aueh ganz unzweideutig erkeonen l~isst. 

Konnte es mithin nach allen vorausgegangeneu Untersuchun- 
gen noch einem Zweife] unterliegen, dass du rcb  e ine  Vers t i i r -  
kung des L u f t d r u c k e s  e ine  Vel".driingung des  B lu t e s  
aus  den p e r i p h e r e n  The i l en  w i rk l i ch  s t a t t f i n d e ,  so ist 
dutch die bier sehliesslich niedergelegten l~esultate tier Bowels 
hierftir auch direct und unwiderlegbar geliefert. 

IV. G e g e n v e r s u c h e  fiber die Ver i~nderungen  im 
a r t e r i e l l e n  S t r o m g e b i e t e  u n t e r  v e r m i n d e r t e m  

L u f t d r u c k .  

Nachdem wit hiermit die Veriinderung in der Blutvertheilung, 
welehe das arterielle Gefiisss~rstem beiVerstiirkung des Luftdruckes 
erleidet, so weit erledigt, als es dem verftigbaren Material zu Folge 
zul~issig erschien, sei es uns erlaubt, noeh die Resultate einiger, 
freilich nut vereinzelt angestellter, mithin auch nicht erschtipfender 
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Versuche anzureihen, welche als G e g e n e x p e r i m e n t e  den E ia -  
f luss  des v e r d t t n n t e n  L u f t d r u c k e s  auf  das a r t e r i e l l e  
S t r o m g e b i e t  darzulegen bestimmt sind. 

Ueber das V e r h a l t e n  der  P u l s f r e q u e n z  wurden an 4 
Personen 5 Versuche angestellt. Bei den ersten 3 an mir und 
einem mit Lungen-Emphysem und Stenose der Bicuspidalklappe be- 
hafteten Hrn. yon G. angestellten Versuchen wurde der Luftdruck 
um 270,71 Mm. (---- 10 Zoll) vermindert, wobei das Maximum der 
Verdtlnnung einem Barometerstande yon 487,28 Mm., d.i .  einer 
senkrechten Erhebung von 10,860 P. F. entspricht. 

Bei den 2 letzten an Dr. Lange  und Dr. Mi t t e rmaie r  an- 
gestellten, Versuchen aber wurde der I)ruck um ~ Atmosph~iren, 
d. i. um 318,07 Mm. vermindert, in welchem Falle das Maximum 
der Verdiinnung einem Barometerstande yon 434~10 Mm, d. i. einer 
senkrechten Erhebung von 13,760 P. F., also nahezu derH~he des 
Mont-Blanc gleichkam. 

Bei den ersten 3 Versuchen wurde die Z~ihlung der Puls- 
frequenz wo miiglich alle 5 Minuten, bei den letzten 2 aber nur 
zur Zeit des Eintrittes und des Luftdruck-Minimums vorgenommen. 

Da die Luftverdtinnung grSssere Perturbationserscheinungen 
erzeugt als die Luftverdichtung, so wurden bier 40 Minuten auf 
das erste Uebergangsstadium yore normalen Luftdruck his zur Er- 
reichung des Verdtinnungs-Maximums, nut 20 Minuten hingegen 
auf das zweite Uebergangsstadium ftir die Riickkehr zum normalen 
Druck verwendet. Die Luftverdtinnung wurde auf dem bezeichneten 
Minimum 1 Stunde hindurch station~ir erhalten. 

In nachfolgender Zusammenstellung bezeichnen die Zahlen der 
ersten Columne den je gleichzeitig mit der aufgezeichneten Puls- 
frequenz beobachteten Luftdruck, 
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Versuche fiber das Verhal ten der  Puls f requenz  un te r  ve rminde r t em 

Luftdruek.  
Barometer- ] 
stand zur | Pulsfrequenz in der Minute: 
Zeit der [ 

Beobachtung[ V. vl G. v.G. Dr. L. Dr. M. 

758,0 Mm. 85 73 78 
649,7 - -  ~ - -  - -  
622,6 82 -- -- 
595,6 - -  ~ - -  - -  
568,5 87 - -  - -  
541,~ - -  ~ - -  - -  
514,4 - -  7 2  - -  
487,3 88 - -  

,, 85 - -  
,, 78 - -  - -  
, 8fi - -  - -  
, 87 - -  
,, 86 --  - -  

433,1 82 80 
514,4 ~ - -  - -  
541,4 - -  - - -  - -  
568,5 - -  
595,6 ~ - -  
62~,6 
703,9 77 - -  
758,0 72,5 - -  
Geringste 

Putsfrequenz 80 72,5 61 73 78 
H~ichste 

Pulsfrequenz 105 88 76 82 80 
Differeoz 

beider -'~- 25 -~-15,5 JCI5 ~- 9 -~- 2 

Ein Blick auf  diese Zusammens t e l l ung  geniigt  um zu zeigen,  

dass  d ieselbe  uns  das Gegenthei l  des un te r  verst~irktem Luf tdruck  

e rha l t enen  Resu l ta tes ,  - -  n~imlich P u l s b e s c h l e u n i g u n g  ergibt .  

Die an  al len P e r s o n e n  t ibe re ins t immend  gefundene  Beschleu-  

n igung  betr~igt bei mir  -{-25,  bei Hrn.  v. G. e inmal  - t - 1 5 , 5 ,  das 

zweite Mal - { - 1 5 ,  bei Dr. L. - t - 9 ,  bei Dr. M. -{-2 Schllige iu 

der  Minute.  

In Mit te lwerthen ausgedr i iekt ,  en t sp r i ch t  die un te r  no rma lem 

Luf tdruck  gefundene  Puls f requenz  7 2 , 9 ,  j ene  un te r  ve rminde r t em 

Luf tdruck  beobach te te  86 ,2  - -  mi tb in  die auf Rechnung  der  Druck- 

v e r m i n d e r u n g  k o m m e n d e  Pu l sbesch leun igung  13,3 Schl~igen in der  

Minute. Im Uebrigen verdient  noch bem er k t  zu w e r d e n ,  dass  in 

den e r s t en  2 Versuehen  (V. und  v. G.) die Pu lsanzah l  bei Rtiek- 
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kehr zum normalen Luftdruck - -  also w~ihrend des Stadiums der 
relativen Luftverdichtung --  eine nicht unbedeutend seltenere ist, 
als im Beginn der Versuche. 

Als b e g l e i t e n d e  Symptome  der Pulsbeschleunigung~ welche 
w~ihrend des Aufenthaltes in verdtinnter Luft nahezu an allen Ver- 
suchspersonen wahrgenommen wurden, sind noch hervorzuheben: 

1) Eine e n t s c h i e d e n e  G r i i s s e z u n a h m e  des Rad i a lp u l -  
ses, als Zeichen von Volumszunahme desselben und verminderter 
Gefiissspannung, - -  im directen Gegensatz zu der unter verstlirktem 
Luftdruck als Pulsus debilis beobachteten, mit Spannungszunakme 
einhergebenden Volums-Verkleinerang derselben. 

2) Ein deutliches Gefiihl yon e rh i~h te r  Hau twi i rme ,  na- 
mentlieh im Gesieht; - -  trotz der gleiehzeitig mit der Luft~er- 
dtinnung abnehmenden W~rme der ambienten Lufttemperatur. 

3) Brennen in der Conjunetiva und starke Injection der Ge- 
f~isse daselbst. 

4) Eingenommenheit des Kopfes, Schwindel, erschwertes Den- 
ken, neuralgische Schmerzen in Stirne, Nacken, ~Z~ihnen. 

5) Verschwinden dieser Symptome bei Wiederherstellung des 
normalen Luftdruckes. 

So unvollkommen die hier mitgetheilten Versuche mit vermin- 
dertem Luftdruek im Gegensatz zu der namhaften Anzahl der mit 
verdichteter Lnft an~estellten Experimente aueb genannt warden 
mtissen, so gentigen sic doch, um die diametrale Verschiedenheit 
der beiderseitigen Resultate in greller Farbe hervbrtreten zu machen. 

Wiihrend wit in verdichteter Luft eine, theils dutch Absorption 
der Blutgase bedingte, theils durch Verdr~ingung dos Blutes naeh 
lnnen beF6rderte Volumsabnahme der peripberen Gef'dsse, eine hier- 
mit zusammenhlingende Vermehrung der Gef~isswiderst~inde und 
consecutive Verlangsamung der Iterzaetion gefunden haben, sind 
es unter vermindertem Luftdruek die mit dam Blute innerhalb der 
6ef'assw~inde kreiseudan 6ase, welche frei werdend, dabin zu ent- 
weiehen streben, wo ihnen der geringste Widerstand entgegentritt, 

- -  also nach der  P e r i p h e r i e .  Der hierdureh veranlasste Blut- 
andrang nacb Aussen bedingt E r w e i t e r u n g  Oar p e r i p h e r e n  
6e f l i s s e  - -  wodureh V e r m i n d e r u n g  der  Gef l i s swider -  
s t a n d e  und B e s e h l e u n i g u n g  des B l u t s t r o m l a u f e s  entstebt. 


