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Der Ausgangspunkt an dieser Studie ist die von Loewi (1) zuerst
bewiesene und spiter von verschiedenen Verfassern bestétigte Tatsache
gewesen, daB bei Vagusreizung ein Stoff freigemacht wird, in die Durch-
stromungsfliissigkeit iibergeht und auf einem anderen Herzen den Vagus-
effekt ergibt, wesentlich von inotroper Natur. Loewis’ Ergebnis wurde
spater in verschiedenen Laboratorien kontrolliert und scheint jetzt trotz
einiger negativ ausgefallenen Priifungsresultate (vgl. z. B. die Diskussion
zwischen Asher (2) und Loewi (2) allgemein anerkannt zu sein. In
den gleichen Gedankengingen bewegte sich Howell (3) bedeutend
frither, der glaubte beweisen zu konnen, daf Kalium bei Vagusreizung
in die Zirkulationsfliissigkeit iiberginge. Die Versuche wurden in wesentlich
anderer Anordnung von Hemmeter (4) gepriift, der zu einem negativen
Ergebnis kam. Dagegen kornte kiirzlich Scheinfinkel (5) am Frosch-
herzen wieder Howells urspriingliches Ergebnis bestéitigen, welches er
mit einem Siugetierherzen erhielt.

Auf diese Arbeiten wollen wir in diesem Zusammenhange nicht
naher eingehen. Sie werden vur deshalb erwahnt, weil sie das Problem
aktuell machen, eventuelle Verinderungen in der Zirkulationsfliissig-
keit bei Vagusreizung nachzuweisen. Unsere Untersuchung behandelt die
Frage, ob die Wasserstoffionenkonzentration des Blutes bei der Vagus-
reizung einer Verdnderung unterworfen ist.

1 Der Redaktion am 23. Mai 1930 zugegangen.
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Als Versuchstiere wurden Kaninchen verwandt, an welchen die
vordere Brustwand entfernt und das Herz freigelegt wurde. Das Tier
lag in Athernarkose, wurde kurarisiert und erhielt kiinstliche Atmung.
Die beiden Vagi sind zwecks gleichzeitiger Reizung blofSgelegt worden.

Die Athernarkose und die kiinstliche Atmung bedeuten Eingriffe,
die beide auf die Wasserstoffionenkonzentration im Blute zuriickwirken.
Verschiedene Verfasser haben bewiesen, daB die Athernarkose bei Tieren
allmihlich das Blut saurer macht [vgl. Literatur (6)]. Die kiinstliche
Atmung, welche in der Regel tiefer als die normale Atmung ist, wirkt
dem entgegen und bewirkt deshalb eine Alkalisierung des Blutes,
wenigstens so lange, wie die Lungen nicht direkt beschidigt sind. AuBer-
dem ist zu beachten, daB die Atmung denjenigen Mechanismus aus-
macht, welcher die auferordentlich bestindige Konzentration aufrecht-
erhélt und reguliert, bei welcher sich die Wasserstoffionen im Blute im
Normalzustande befinden (Henderson) (7). Daher bedeutet eine kiinst-
liche Atmung auBerdem, daB ein Regulator von fundamentaler Bedeutung,
aus dem System ausgeschaltet wird. Infolge aller dieser Griinde muf
man damit rechnen, daB sich wihrend des Verlaufes eines Versuches
die Wasserstoffionenkonzentration allméhlich veréindert. Plotzliche Ver-
dnderungen grofferen Umfanges haben wir bemerkt, wenn sich wihrend
der Arbeit das Ventil zum Trachealkaniil aus der einen oder anderen
Ursache verschob.

Die Fehlerquellen ausgenommen, welche bei der eigentlichen Be-
stimmung der Wasserstoffionenkonzentration in Frage kommen, sind
also zundchst die obenerwihnten Momente zu beachten. Wir haben
jedoch versucht, diese dadurch zu vermeiden, daB wir die Bestimmung
wihrend der Vagusreizung immer so kurz wie moglich nach der vorher-
gehenden Kontrollbestimmung ausfiihrten; in der Regel lagen nicht
wehr als 1 oder 2 Minuten dazwischen.

Die Wasserstoffionenkonzentration wurde elektrometrisch unter Ver-
wendung von Michaelis’ urspriinglicher Aufstellung mit Rheostat-
sitzen bestimmt. Ein Potentiometer, welcher eine etwas schnellere Ein-
stellung des Nullpunktes des Kapillarelektrometers ermaglicht hitte,
stand uns leider nicht zur Verfiigung. Das Blut wurde mittels Punktion
direkt aus der linken Herzkammer in die Mislowitzersche Spritze mit
eingeschmolzener Goldelektrode genommen. Drei solcher standen uns
zur Verfiigung. Zwischen jedesmaligem Gebrauch wurden sie sorgfaltig
ausgekocht, zuerst in konz. Schwefelsiure, danach in destilliertem Wasser.
Mehrfache Kalibrierungen derselben mit Standardacetatlosung ergaben
nach einem derartigen Verfahren fiir alle drei immer den gleichen Wert.
Wir fanden es deshalb — da der absolute Wert dieser Fragestellung
ohne praktische Bedeutung ist — nicht notig, sie vor jeder Blutprobe
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zu kalibrieren. In die Spritze wurde zunichst 1 cem karbonatfreie
Ringerlosung mit etwas Chinhvdronzusatz eingefiillt, wonach 1 cem Blut
entnommen wurde. Die Spritze wurde sorgfaltic einige Sekunden ge-
schiittelt, ehe die Bestimmung stattfand. Die drei Spritzen wurden
abwechselnd gebraucht.

Die Ergebnisse sind unten in iibersich licher Form zusammen-
gestellt. Es verdient hervorgehoben zu werden, daB die Starke des Vagus-
effektes fiir den Ausgang eine entscheidende Rolle zu spielen scheint.

Versuch vom 30.1. 1929.

Trichtiges Kaninchen. Kurare 1-8cem. Zwei kontrollierte
Elektroden.

Vor der Reizung Wéahrend der Reizung Vaguseffekt

I pu 7-48 6-67 Beinahe Block
II pa 7-28 6-68 Beinahe Block

(Etwas Luft in der Spritze.)

Trotz einer unbedeutenden Luftmenge in der Spritze bei der spiteren
Bestimmung, welche etwa 1 Stunde nach der ersten erfolgte, war auch
dort eine Senkung des ps-Wertes zu finden.

Versuch vom 7. I1. 1929.
Kurare 2 cem.
Vord. Reiz. Wihrendd. Reiz. Nachd. Reiz. Vaguseffekt

I pu 7-45 7-37 7-50 Block
II pu 7-09 6-88 7-12 Beinahe Block

In diesem Falle wurde auch unmittelbar nach der Reizung eine
Blutprobe genommen. Zwischen I und II lag ein Zeitraum von etwa
11/, Stunde. Hier beobachtet man, wie so oft, da} spater, wenn die Herz-
titigkeit schlechter ist, der Unterschied zwischen dem Normalwerte und
dem Reizungswerte ausgeprégter wird.

Versuch vom 19, I1. 1929.

Morphiumnarkose 1:5 cem. Ligq. hydrochl. morph. Kurare 1-5 com.
Kontrollierte Elektroden.

Vor der Reizung Wihrend der Reizung Vaguseffekt

Ipr 7-17 7-30 Schwach
. 7-26 [ Schwach
1T pu 7-30 { 7.19 | Schwach

Bei diesem Versuche ist der Vaguseffekt schwach. Zuerst wird dabei
eine Steigerung des pu-Wertes erzielt; bei den folgenden, etwa 1/, Stunde
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spater genommenen Proben sinkt wie gewohnlich ps bei der Vagus-
reizung. Die beiden Reizungswerte in II sind gleich nacheinander ge-
nommen worden,
Versuch vom 7. ITI. 1929.
Kurare 2 ccm.

Vor der Reizung Wihrend der Reizung
6-93
II pr 7-09 { 6-97

Die erste Serie miBgliickte infolge von Storung in der kiinstlichen
Atmung. In dem Protokolle wurde nichts iiber den Vaguseffekt berichtigt;
es scheint unter solchen Verhdltnissen wahrscheinlich, daB derselbe
kraftig gewesen ist. Die beiden Reizungswerte sind gleich nacheinander
genommen worden.

Versuch vom 9. ITI. 1929.
Kurare 2 cem.
Vor der Reizung Wihrend der Reizung Vaguseffekt
7-39 Schwach

I pn 7-29 { 712 Block

Dieser Versuch ist insofern lehrreich, daB er einen Vergleich zwischen
einem schwachen und einem starken Vaguseffekt ermiglicht. Bei der
schwachen Reizung stieg der Wert etwas; unmittelbar darauf wurde
durch kiirzere Rollenabsténde ein Block verursacht und der ps-Wert sank.

Etwas spater verschlechterte sich die Herztatigkeit und als das Herz
ginzlich aufgehort hatte zu schlagen, wihrend die Ventilation der Lungen
fortgesetzt aufrechterhalten wurde, entnahm man zwei Blutproben aus
der linken Herzkammer, welche bzw. 7-27 und 7-18 ergaben, wihrend
der Wert einer aus der rechten Herzkammer entnommenen Blutprobe
nur 6-68 betrug. Dieses wiirde darauf hinweisen, daf bei guter Venti-
lation der Herzstillstand an und fiir sich noch nicht fiir die Senkung
des pr-Wertes bei starkem Vaguseffekt ausschlagebend wire. Wihrend
des diastolischen Stillstandes empfangt das linke Herz, welches ja wahrend
des Versuches punktiert wurde, arterielles Blut von den Lungen.

Jedoch sind die Versuche nicht frei von Fehlerquellen. Vor allem
wiire es notig, dal mit einer groBen Anzahl Spritzenelektroden gearbeitet
werden konnte und jeder Phase durch dicht nacheinander genommenen
Blutproben mit Benutzung eines schnell arbeitenden Potentiometers ge-
folgt werden konnte. Eine schwer zu vermeidende Fehlerquelle ist der
Temperaturunterschied in der Kette zwischen der Chinhydronelektrode
und der Kalomelelektrode, ein Faktor, welcher sich wihrend des Ver-
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laufes der Messung dndert. Was uns betrifft, so haben wir schematisch
mit dem Temperaturkoeffizienten fiir 26 Grade gerechnet. Von siamt-
lichen Versuchen, 10 an der Zahl, haben wir hier nur diejenigen aus-
gewihlt, welche vom Gesichtspunkte der Stirke des Vaguseffektes und
messungstechnisch am besten gegliickt sind. Wire es so, daB z. B. der
von Loewi gefundene Vagusstoff in erster Linie den Unterschied
zwischen den Werten vor und wihrend der Reizung verursacht, so muf
man auch mit dem von Plattner (9) bewiesenen Sachverhalt rechnen,
daf} der humoral wirkende Stoff schnell im Blute zerstirt wird.

Zusammenfassung.

Versuche, elektrometrisch mittels Goldelektrode nach Mislo-
witzer py in der linken Herzkammer wihrend Vagusreizung zu be-
stimmen, ergeben eine Senkung des pu-Wertes, verglichen mit dem ent-
sprechenden Normalwerte, was jedoch nur bei gutem Vaguseffekt und
am leichtesten am hypodynamen Herzen auftritt.
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