Auscultatorische Phanomene durch elekirische Einwirkung.

Von Heinrich Leiblinger,
Cand. med.

Wenn man die angefeuchteten Stromgeber eines Inductions-
Apparates an den motorischen Nervenast fiir den M. omohyoideus
derart ansetzt, dass seine beiden Muskelbiuche deutlich vor-
springen und wéhrend der anhaltenden tonischen Contraction mit
dem Stethoskop eine Auscultation der grossen Halsgefiisse vor-
nimm¢, gelangt man an jeder Versuchsperson — wenn nicht
gewisse pathologische Verinderungen vorliegen — zur Wahr-
nehmung eines intensiven Nonnengerdusches. Wird die angegebene
Procedur durch Drehung des Kopfes zur entgegengesetzten Seite
und méissiges Andriicken des Stethoskopes unterstiitat, tritt allso-
gleich Verstirkung des Gterdusches ein; an der linken Halsseite
ruft derselbe Vorgang ein ungleich schwicheres Geridusch hervor.
Dieses hat dieselbe Qualitit wie die bei jugendlichen Individuen
und anémischen Zustinden oft vorkommenden abnormen Ge-
rausche, die bald als Venensausen, bald als Kreisel- oder Nonnen-
geriiusche bezeichnet werden; sie stellen ein intermittirendes,
bald mehr blasendes, bald mehr rauhes Gerdusch vor. Das
kiinstliche Nonnengeridusch ist stirker und deutlicher als das ge-
wihnliche.

Die bedeutendste Steigerung dieses durch rein mechanischen
Effect des contrahirten M. omohyoideus entstandenen Gerdusches
erfolgt Dbei hervorgerufener Verkiirzung des Kopfnickers. Jetzt
andert das Gerdusch Qualitit und Timbre; das intermittirende
Blasen hort giinzlich auf, die Pulsation der Carotis ist nicht mehr
horbar und es entsteht ein continiurliches, dusserst intensives,
dem Schnurren eines Spinnrades dhnliches Gerdusch.
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Ich will nun dieses neu producirte auscultatorische Phéinomen,
zum Unterschicde von den bekannten Venen- oder Nonnenge.
réuschen, als ,kiinstliches Kreislaufgeriiusch* bezeichnen, da sich
an demselben, wie spiter nachgewiesen wird, Vene und Arterie
zugleich betheiligen. Am deutlichsten ist das kiinstliche Kreis-
laufgerdusch oberhalb der contrahirten Partien und in der Niihe
der grossen Halsgefiisse zu vernehmen; schwach horbar ist es
noch im Nacken der Versuchsperson, was bei den Venengeriiu-
schen nie vorkdmmt.

Bekanntlich lassen sich Venengeriiusche auch an der unteren
Extremitiit, durch Auswiirtsrollung derselben und consecutiven
Druck des Poupart’schen Bandes auf die V. eruralis, hervor-
rufen. Ich suchte nun durch farado-museculire Contraction #hn-
liche Phéinomene wie am Halse auch an der unteren Extremitiit
zu produciren.

Die in der Fossa tleo-pectine« angesetzten Elektroden rufen
bei mittelstarken Stromen Venengeriusche hervor, die durch Aus-
wiirtsrollung des Oberschenkels — wodurch ein zweiter Entste-
hungsherd am Poupart’schen Bande gebildet wird — betriicht-
lich gesteigert werden. Bei Stromverstiirkung und deutlicher
Muskelcontraction tritt allsogleich eine Modification des Veneu-
gerdusches zum Kreislaufgeriusche ein. Letzteres ist lings des
ganzen oberflichlichen Verlaufes der grossen Schenkelgefiisse
am deutlichsten zu horen. — Interessant ist es, bei sogenannten
anschwellenden Stromen die Steigerung des Venengerdusches
zum Kreislaufgeriusche, und entgegengesetzt bei ausschleichenden
Stromen das Herabstimmen des letzteren zum ersteren zu beob-
achten.

Die kiinstlichen Venengeriiusche sind, wie mit Recht ange-
nommen wird, einzig und allein als Effect des Aussendruckes auf
die leicht zusammendriickbare Vene anzusehen. Die Sehne des
contrahirten M. omohyoideus driickt auf die unter ihr liegende
Vena jugularis, setzt Stromungshindernisse im Gefigslumen
und schliesslich Oscillation der Blutsiiule tiber der verengten Partie.

Die Carotis ist in diesem Falle unbetheiligt, denn ihre
Pulsation ist rein durch das Geriiusch zu horen.

Anders aber verhdlt es sich beim kiinstlichen Kreislaut-
geriusche.
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Es erfolgt hier auf die stirkere elektrische Reizung, wie
Kolliker an den Schlagadern und Venen amputirter Extremi-
tiiten und an einer frischen Placenta nachwies, Zusammenziehung
der contractilen Elemente des Gefissrohres und Verengerung des
Arterien- und Venenlumens; also Vibrationen der Gefisswiinde
durch Verénderung in den Spamungsverhéltnissen derselben und
Oscillation der Blutséiule iiber der verengten Partie. Die Pulsation
der Carotis ist nicht mehr vernehmbar und nur die Tone aus der
A. subelavie oft schwach durchzuhoren.

Es sind demnach sowohl Arterie als Vene an der Entstehung
des kiinstlichen Kreislaufgeriusches gleich betheiligt und es sind
dic Vibrationen, der bekannten Texturverhiltnisse wegen, den
Arterien in ausgesprochenerem Masse als den Venen zuznschreiben.

Werden auf die Haut des lebenden Menschen die trockenen
Elektroden oder der elektrische Pinsel applicirt, so tritt in den
Capillargefiissen zuerst Verengerung und Animie ein, welcher
rasch Gefisserweiterung and Hyperéimie folgt. Zu der Frage, ob
ein dhnlicher Vorgang in den grosseren Gefiissen des lebenden
Menschen stattfindet, diirften folgende Ergebnisse einen kleinen
Beitrag liefern.

Wenn man bei constanter Stromstirke und anhaltender, sich
gleich bleibender Muskelcontraction durch lingere Zeit auscultirt,
treten in bestimmter Aufeinanderfolge nachstehende Phiinomene
auf.

Rasch anschwellend erreicht das Kreislaufgeriusch seinen
Hshepunkt, um mit gleicher Intensitit ungefihr durch eine halbe
Minute anzudauern. Hierauf erfolgt allmihliges Erschlaffen der
contractilen Gefisselemente, und diesem Vorgange entsprechend
auch langsames Herabstimmen des Gerdusches. Die Ausdehnung
bis zum normalen Lumen erfolgt in der Arterie frither als in der
Vene; denn die Pulsation der Arterie ist wieder rein durch das
noch intensive Venengeridusch zu horen. Mit dem Erschlaffen der
tieferen Muskelschichten und dem Nachlassen des Aussendruckes
correspondirt auch das schwicher werdende und endlich kaum
vernchmbare Venengeriusch. — Es lassen sich also aus den in
bestimmter Aufeinanderfolge auftretenden Gerduschverinderungen
die jeweiligen Spannungsverhiltnisse der Gefiisswinde annihernd
bestimmen.
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Es ist vor allem zu bemerken, dass es der mit grosser Pry.
cision veranlassten Muskelcontraction zur Hervorrufung der frag.
lichen Gerédusche bediirfe.

Die Elektroden miissen fest eingedriickt, Reizung sensibley
Nerven moglichst vermieden werden. Auch auf den Fettreichthum
ist Riicksicht zu nehmen, da selbst die Action grosserer Muskeln
wenig ersichtlich unter dem Fettpolster erfolgt. Zu Versuchen sind
am besten in elektrischer Behandlung stehende Personen zu ver.
wenden, bei denen die Empfindlichkeit der Haut gegen den elek-
trischen Reiz bereits abgestumpft ist; ferner bediene man sich
eines Apparates, bei dem das Spiel des Hammers keine starken
Gerdusche hervorruft.

Controleversuche an der breiten Fliche des Deltamuskels
und am unteren Drittel des Oberschenkels angestellt, ergaben hier
das Fehlen der besprochenen Gerdusche.

Es ist sehr wahrscheinlich, dass auch durch Galvanotonus
sich #hnliche Gerdusche hervorrufen lassen; jedoch wegen der
grossen Elementenzahl die man verwenden miisste, ist kaum ein
Versuch moglich.

Diese Ergebnisse meiner Experimente wurden vom Herrn
Docenten Dr. Friedrich Fieb er bestitigt.
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