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Wesen und Bedeutung klinischer

himodynamischer Untersuchungen

von HANS SCHOLER

Die Erkenntnis, dass das Herz als zusammengewachsene Doppel-
pumpe Volumen- und Druckarbeit leistet und rhythmisch ein wechseln-
des Volumen unter steigendem Druck in ein diskontinuierlich einseitig
geschlossenes System grosser elastischer Réhren einpresst, stellte die
Frage nach Wesen und Bedeutung des Fliissigkeitstransportes in ela-
stischer Bahn mit wechselndem Druck und Volumen.
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Man erfuhr, dass man einen Druckspeicher vor sich habe, der die
Stromung einigermassen gleichrichtet, man stellte fest, dass von diesem
System eine wichtige Steuerung ausgeht und dass die kardiale Druck-
arbeit weitgehend erfordert wird durch Fassungsraum und Dehnbarkeit
dieses sogenannten Windkesselsystems. Das System ist nicht anatomisch,
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es bedeuten:

Tfem = tempus femorale = Grundschwingung des Wind-
kesselrohres, gemessen in der Art. femoralis.

Pm = mittlerer, haemodynamisch wirksamer Blutdruck
pro revolutione.

pd = diastolischer Blutdruck.

ps = systolischer Blutdruck.

Ap = Blutdruckamplitude = pg - pqg.

Q = Aortenquerschnitt.

S = Systolendauer.

D = Diastolendauer.

a = Pulswellengeschwindigkeit.
] = Dichte des Blutes.
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sondern physiologisch begrenzt nach Massgabe elastischer und wellen-
mechanischer Momentaneigenschaften. Die Schule Orro FRANKS be-
arbeitet seit einem halben Jahrhundert diese Fragen physikalisch und
mathematisch, wobei Methode, Beharrlichkeit und Erfolg gleicher-
weise zu bewundern sind. Die Tochterschulen WEzZLERs und BROMSERs
fanden Wege, die uns die Grisse des pro Revolution eingepressten Vo-
lumens berechnen lassen. Dieser Wert kann auf verschiedenen Wegen
mit Elementen ermittelt werden, die verhiltnismissig einfach am Wind-
kesselsystem zu gewinnen sind. Beide Methoden benétigen den Aorten-
querschnitt (Tabellenwert) und die Pulswellengeschwindigkeit, WEZLER
und BOGER dann die sogenannte Grundschwingung des Windkessel-
systems, BROMSER und RANKE dafir Systolen- und Diastolendauer.
Diese unblutigen Untersuchungen am Menschen haben aber durchaus
nicht die Bestimmung des Schlag- bzw. Minutenvolumens als wichtigstes
Ziel. Den Forschern war die Errechnung des elastischen Widerstandes,
des Quotienten aus Druckzuwachs zu Volumenzuwachs wichtiger. Steigt
dieser Wert E’, so bringt ein bestimmter Volumenzuwachs einen hshern
Druckzuwachs hervor, die Spannung im Windkessel steigt. Man er-
kannte, dass diese Spannung durchaus nicht nur durch die Material-
eigenschaften der elastischen Rohrwand bestimmt und fir lange Zeit
gegeben ist, sondern dass Muskeleinwirkung auf das Windkesselsystem
den Wert fir E’ kurzfristig veriindern kann. Damit wurde eine wich-
tige vitale Steuerungsmoglichkeit entdeckt. Beide Forschergruppen ge-
langten auf verschiedenen Wegen auch zur Grosse des peripheren Ge-
samtwiderstandes W. Mit diesen gemessenen und errechneten Grossen,
Pulswellengeschwindigkeit, Schlagvolumen, Zeitvolumen, elastischer
Widerstand, peripherer Gesamtwiderstand und momentan wirksame
Windkessellinge gelingt es nun Einblicke in die Kreislaufkonstellation
zu bekommen. Es entstand eine Theorie des Blutdruckes, die uns sowohl
die vom Herzen geforderte systolische Héohe, als auch die durch die
Windkesselkonditionen und peripheren Widerstandsverhéltnisse kon-
figurierte diastolische Blutdruckhohe verstehen ldsst. Die Schule WEzLER
wandte sich dann der Grundfrage zu, die iibrigens auch von ALFRED
FrEiscH und Avois MULLER schon bearbeitet worden war: «welches
sind die Gesetze, die die Strémung in elastischen Bahnen determinieren,
und was fiir Besonderheiten ergeben sich aus diesen Einrichtungen ?»
Dieses Problem erforderte wie alle himodynamischen Fragen Projek-
tion auf die physikalischen Grundlagen und Bearbeitung mit dem Riist-
zeug hoherer Mathematik. Die Ergebnisse verschaffen uns Einblick in
das Gebiet, der kleinen, muskelstarken, wanddicken Arteriolen, in



— 109 —

einem Bezirk, wo der Widerstand entsteht, von wo ebenfalls wichtige
Steuerungen ausgehen und wo die Lenkung des Blutstromes nach den
Bediirfnissen der Peripherie stattfindet. Der Suspensionscharakter des
Blutes eroffnet die Méglichkeit verinderlicher, das heisst druck- bzw.
stomungspassiver Viskositidtsverhiltnisse. Die Bahnelastizitit und der
Druckwechsel schliessen als weitere Faktoren die Giiltigkeit des Poi-
SEUILLEschen Gesetzes aus. Das Stromvolumen ist in elastischer Bahn
eine Funktion des Druckes als querschnittséindernder und als treibender
Kraft. Ahnlich wie der Druck in Antriebskraft und Dehnungsdruck zer-
fallt, setzt sich die Gesamtstromstirke aus zwei Anteilen zusammen,

Fig. 2
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nimlich aus demjenigen, der bei starrem Réhrensystem vorhanden
wire und aus dem Anteil, der dem dehnungsvariablen Strémungsanteil
K. WEZLER, entspricht. Im Kreislauf des Lebewesens kann infolge der
Verinderlichkeit der Getfisselastizitit bei Druckanstieg das Strom-
volumen weit iiberproportional zunehmen oder bei Druckverlust iiber-
proportional abnehmen, was reziproken Anderungen des Widerstandes
entspricht. Das WEzLERsche Stémungsgesetz ist eine zusammenge-
setzte Potenzfunktion des Dehnungsdruckes. Der Widerstand kann
nicht ausgedriickt werden als Differenzialquotient der Stromstiirke nach
dem Druck an einem Kurvenpunkt der Stromstirke/Druckkurve, son-
dern nur durch den reziproken Tangens der PoiseuiLLEschen Propor-
tionalen durch diesen Kurvenpunkt. Auch in einem linearen Kurven-
stiick der i-P-Kurve ist der Widerstand somit nicht konstant. Gefiss-
dimension und der periphere Widerstand sind eine Funktion des Druckes,
und es werden nunmehr Konstellationen verstindlich, die friiher als
paradox galten und Einwiinde gegen die Resultate der sphygmographi-
schen Kreislaufuntersuchung zu begriinden schienen. Der Kurzschluss
Blutdruckerhohung — Widerstandszunahme ist nicht zulissig. Das
Minutenvolumen kann sinken mit dem Blutdruck bei gleichzeitigem
Widerstandsanstieg. Der Wegfall eines Dehnungsdruckes kann den
Widerstand erhéhen. Diese verwickelten Verhiltnisse sind die Folge
davon, dass die Bahnelastizitit vitalen Einfliissen unterliegt, dass das
devitalisierte iiberdehnte Gefiss ein ganz anderes druckpassives Ver-
halten aufweist als das kontrahierte Gefiss und davon, dass die Kriim-
mung der r-P- und i-P-Kurven bei niedrigem und hohem Druck ver-
schieden sind. Daraus geht hervor, dass Stromvolumen und Widerstand
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schon intra revolutionem verschieden sein miissen und dass eine zweite
kurzfristige Steuerung durch die Muskulatur erfolgt, die sich beide
addieren zur «langfristigen Steuerung» durch die altersabhingige Wand-
beschaffenheit.

Die sphygmographische Kreislaufuntersuchung, erginzt durch
phonographische Messungen der Herzrhythmik verschaffen uns als
«populire Griosse» das Schlagvolumen, von dem alle Kenner des Ge-
bietes wissen, dass die Genauigkeit der Bestimmung nicht sehr gross sein
kann. Viel bedeutungsvoller sind aber die iibrigen Grossen a, E’;, W und
L, die uns iiber die aktuelle Kreislaufkonstellation orientieren. Die
Grossen an sich sind wertlos, sie zwingen uns aber, ﬂberlegungen iiber
die gegenseitigen Beziehungen anzustellen. Dieses Verstindnis, wie der
Kreislauf aktuell gesteuert ist, warum er so gesteuert werden muss, bzw.
welche vorgegebene Tatsache eine Umstellung erzwungen hat und was
diese Konstellation fiir eine Vitalleistung bedeutet, ist das Ziel unserer
himodynamischen Untersuchungen. Folgen baroaktiver Pharmaca,
die kiinstliche Hypotonie und die schocksuspendierende Hypothermie
fithren uns bisher unbekannte Grenzsituationen des Kreislaufs vor
Augen, die imperativ Beurteilung, Beherrschung und oft unsere Inter-
vention erfordern.

Bewunderung erfiillt uns beim Einblick in Verhiltnisse, die wir
langsam zu iiberblicken beginnen. Die lebende Natur bedient sich mit
der elastischen, vitalgesteuerten Bahn einer Losung, die in der Technik
praktisch nie beniitzt wird. Ich erlaube mir den Gedanken zu #ussern,
dass diese Losung erzwungen wird, weil Druckgeneration und Volumen-
verschiebung nicht kontinuierlich erfolgen kénnen, denn in der lebenden
Natur ... fehlt das Rad. Trotzdem gelingt es, bei dieser Gegebenheit
hochste Okonomie und eine fast unbegrenzte Steuerungsfihigkeit zu
erreichen. |

Schweiz. Acad. der med. Wissenschaften

Lausanne, 6. November 1954.
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