
XV. 

Aus dem pharmakologisehen Institut zu Heidelberg. 

Die Thiitigkeit des Uberlebenden Siiugethlerherzens bei Dureh- 
str~Imung mi t  Gasen. 

Yon 

1~. ~ a g n u s .  
(Mit 7 Curven im Text.) 

Die vorliegende Untersuehung nahm ibren Ans~;ang yon einer 
zuf~tlligen Beobaehtnng, welehe bei Gelegenheit eines Versuches am 
isolirten, frei sehlagenden Katzenherzen gemaeht wurde. Das Herz 
befand sieh am Durehblutungsapparat und wnrde naeh der ~ethode 
yon L a n g e n d o r f f ~ )  bei leeren HerzhShlen yon der Aorta aus 
dureh die Coronargefasse mit defibrinirtem Blute durehstrSmt, wo- 
bei bekanntlieh die rhythmisehe Th~ttigkeit viele Stundea hindureh 
andauert. Als Drnekerzeuger diente eine Bombe mit eomprimirtem 
Sanerstoff. Dutch ein Versehen wurde die reebtzeitige Erneuerung 
des Blutes in der Durehleitungsfiasehe unterlassen, und es strSmte, 
naehdem der Blut~orrath ersehSpft wart jetzt der gasfSrmige Sauer- 
stoff statt des Blutes in die Coronargef~isse ein, verdrangte das Blut 
zuerst aus den Arterien, dann aus dan Venen und trat in Blasen 
aus dem reehten Vorhofe aus. Die Erwartnng, dass das tIerz darauf 
sofort stillstehen oder wenigstens fiimmern wtirde~ ward nicht erfUllt 7 
vielmehr d a u e r t e n  die  r h y t h m i s e h e n  C o n t r a c t i o n e n  for t ,  
an GrSsse allmithlieh abnehmend, so dass 9 Minuten naeh dem Ein- 
strSmen des Gases in die Gefiisse das tterz noeh regelm~ssig sehlug. 

Diese Beobaehtung forderte zu einer systematisehen Unter- 
suehung der Bedingungen auf~ unter denen ein Herz ohne Blut- 
zufnhr dutch die Coronargef,~tsse seine rhythmisehe Th~ttigkeit fort- 
setzen kann. Ueber die Resultate dieser Versuehe soll im Folgenden 
beriehtet werden. 

I) L a n g e a d o r f f ,  P f l t lge r ' s  Archly B~l. LXI S. 291. 1895. 
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M e t h o d i k .  
Siimmtliehe Versuehe wurden am isolirten Katzenherzen naeh 

dcr L a n g e n d o r f f ' s e h e n  Methode angestellt. Das kSrperwarme 
defibrinirte Blut floss aus ether Flasehe in die Cantile~ an weleher 
die Aorta befestigt war. In den Bhtstrom tauehte M. unmittelbar 
vor dem Einfluss in die Aorta ein Thermometer. Dureh den Druek 
des Blutes sehliessen sieh die Aortenklappen~ und dieses kann nur 
dutch die Coronargef~tsse abfliessen. Es wird also die Herzwand 
bet leeren HerzhShlen durchbhtet, und aus dem reehten Vorhof 
fliesst das Blut darauf in eine untergestellte Sehale. An der Herz- 
spitze wurde ein H~tkehen befestigt~ und yon da aus die Beweg- 
ungen des Herzens mittels eines Fadens~ der Uber eine Rolle lief~ 
auf den Sehreibhebel libertragen, weleher die Herzthiitigkeit auf dem 
Kymographion registrirte. Zur Druekerzeugung diente zun~tehst 
eompimirter Sauerstoff in ether Bombe mit regulirbarem Reductions- 
ventil~ der Druek des einstrSmenden Blutes konnte an einem Mano- 
meter abgelesen werden. Von der Sauerstoffbombe ging nun noeh 
eine zweite Sehlauehleitun~ fiir das Gas abe welehe zu einem 
gl~tsernen Sehlangenrohr in einem erw~trmbaren Wasserbade ftihrte. 
Von diesem Sehlangenrohr ging die Schlauehleitung wetter zu der 
HerzeanUl% in welehe sic dem Blutzufiuss gegentiber einmUndete 
Sic blieb am Anfang des u gesehlossen. Wollte man statt 
des Blutes Sauerstoff in die Herzeantile und den Coronarkreislauf 
eintreten lassen~ so wurde der Blutzufiuss abgestellt und start dessert 
die Zuleitung ftir das Gas geSffnet. Dieses strSmte nun aus der 
Bombe dureh das Sehlangenrohr, wo es erw~irmt wurde~ und von~ 
da direct in die Herzeantile. 

Tritt jeizt das Gas in die Aortae so kann es vorkommen~ dass 
die Semilunarklappen~ welehe dem Blute gegentiber gut geschlossen 
hatten~ nieht mehr dieht halten und ein Theil des Gases in den 
linken Ventrikel dringt ~ diesen ballonartig aufbl~hend; dadureh 
wird das Herz gesehadigt, und es ist daher rathsam, in den linken 
Vorhof einen kleinen Einsehnitt zu machen und yon hier aus sin 
GlasrShrehen in den linken u zu steeken. Das Herz vertr~tgt 
diesen Eingriff ohne jede StSrung~ und etwa in den linken Ventrikel 
dringendes Gas kann entweiehen~ ohne Schaden zu stifteu. 

Die angewendetea Durehblutungsdrueke sehwankten zwisehen 
100 und 200 mm Hg. Beim EinstrSmen des Gases empfiehlt es 
sieh, nieht niedrigere Drueke als 150 mm Hg zu w~hlen, da nur so 
das Gas sehnell in die Corortargefiisse einsehiesst und das Blur 
daraus verdr~tngt. 
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Die Temperatur des Gases liess sieh, trotzdem es dureh eln 
heisses Wasserbad geleitet wurde, im kllgemeinen nieht hSher als 
27 o C steigern. Da mit dem Uebergang yon den Coroaararterien 
in die Capillaren eine nieht unbetr~tehtliehe Erweiterung des Strom- 
bettes verbunden ist, so wird das Gas an diesen Stellen expandiren, 
und hiermit ist eiae weitere Abktihluag verbunden. S~tmmtliche 
Versuehe sind demnaeh an Herzen angestellt, welehe niedriger tem- 
perirt waren, als im Kiirper. Den Einfluss der Abktlhluag" auf die 
Thgtigkeit des isolirtea Herzens hat bereits L an g e a d o r f f  ~) unter- 
sueht und gefunden, dass noeh bei 6--70 C das Herz rhythmiseh 
sehlagea kann. 

V e r s u e h s r e s u l t a t e .  

a) S a u e r s t o f f .  

Wenn man dureh die Gef~tsse eines unter Blutdurehfiass rhyth- 
miseh sehlageaden Herzens statt des Blutes Sauerstoff unter Druek 
einstrSmen l~tsst, so sieht man das Gas in die krteriea eiasehiessen, 
darauf den Herzmuskel erblassen uad das ]~lut aus den Venen heraus- 
gedrgngt werdea, knfangs perlt der Sauerstoff aoeh dutch Blutreste 
in den Gefi~ssen hindureh, bald aber werdea aueh diese ausgetrieben, 
es striimt nun das reine Gas dutch die Gefgsse der Herzwand und 
tritt unter Zisehea aus dem reehtea Vorhof aus, Das Herz f~thrt 
dabei fort, sieh rhythmiseh zusammeazuziehen. Im kafang sind die 
Contraetionea oft etwas uaregelm~tssig in Gr5sse uad Zeitfolge, 
dana aber werden sie meist regelmgssig, und dauera nun mehr 
oder weniger lange Zeit an. Das Maximum, das ieh beobaohten 
konate, ergab sieh in eiaem Versueh mit einer 69 Minaten lang 
fortgesetzten unuaterbroehenea GasdurehstrSmuag, wgthrend weleher 
das Herz fortfuhr zu sehlagen. Aueh am Sehluss des Experiments 
dauerte die rhythmische Th~ttigkeit noeh an. In der Regel abet 
werden naeh ca. J/2 Stuade die Coroaargef~sse undieht, es perlt 
Gas an der Oberfi~tehe des Ventrikels aus, und dana erliseht aueh 
im kllgemeinea der Herzsehlag. In einigen Versuehen war die 
GrSsse der Exeursionen jeder Herzoontraetioa gegen die Norm nieht 
vermindert, dagegen nahm die Frequenz ab, in anderea sank die 
GrSsse der Contraetioaea ohne wesentliehe Verlangsamung, in den 
meistea war sowohl Verlanffsamung als aueh Kleinerwerden der 
Sehlage ausgesproohen. 

Einige Beispiele mSgea das Gesehilderte veraasehauliehea: 

i) Langendorff,  Pfltiger's Archiv Bd. LX[. S. 355. 1897. 
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Fig. 1. Fig, 2.. 

Fig. 3. ~ F i g .  4a. 

Fig. 4 b. Fig. 4 c. 

Fig. 4d. Fig. 4e. 

Fig. 1 entstammt einemVersuch (V)~ in wel~hem zuerst 15 Minuten 
lang Sauerstoff durch das Coronargef~tsssystem strSmt% dann wurde kurz 
Blur durchgetrieben and gleich darauf wieder das Gas. Die Figur giebt 
die rhythmischen Contraetionen 10 Minuten nach Beginn der zweiten 
SauerstoffdurehstrSmung: ca. 73 Pulse pro Minute. Druck 190 mm Hg. 

Fig. 2 (Versuch VI) zeigt die Gontrationen eines Herzens nach 
ununterbroehner Sauerstoffdureh!eitung yon 20 Minuten. - -  Pals 6 0 ~  
Temperatur des einstrSmenden Gases 280 C.~ Druek 175 mm Hg. 

Fig. 3 (Versueh VII). 0ontraetionen des Katzenherzens, nachdem 
es 24 Minuten lung you Sauerstoff darehstrSmt ist. Puls i04~ Druck 
200 mm I=Ig, Temperatur des Gases 24o. 

Fig. 4 (Versuch XVIII):  
a. naeh 6 Minuten dauernder GasdurehstrSmung Pals 46 
b. ~ 24 ~ ~ ~ ~ 17 
c. ~ 27 ,- -- ~ ~ 9 
d. -- 57 ~ ~ -" -- 17. 

Naehdem 69 Minuten Sauerstoff dutch die Corouargefasse gestrSmt 
war~ wurde wieder Blur hindureh geleitet. Das Herz ftihrte darauf wieder 
schnelle Contractionen aus: Fig. 4e. Pals 80. 
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Druck 150 mm Hg. Temperatur des G~ses unter 25o. Temperatur 
des Blutes (e) 30 o. 

Zeit in sammtlichen Figuren in Seeunden. 

Man sieht aus den beigegebenen Curved die sehSne rhythmische 
Tbittigkeit, welehe e i n  Herz anszutiben vermag~ dureh dessert 
Coronargef~tsse Sauerstoff unter Druck hindurchgetrieben wird. Der 
zuletzt angeffihrte Versueh lehrt ausserdem~ dass ein Herz nach 
mebr als einstiindiger SauerstoffdurchstrSmung soweit intact ist, 
dass es bei Versorgung mit frisehem Blut alsbald wieder mit be- 
triichflicber Frequenz schl~tgt. Figur 4b giebt ausserdem ein Bei- 
spiel ftir Irregularit~tten~ wie sic im Verlauf der GasdurchstrSmung 
manchmal auftreten. 

Es ergiebt sieh aus dem Gesehilderten~ dass d ie  r hy t  b m is c h e 
T h ~ t t i g k e i t d e s i i b e r l e b e n d e n  K a t z e n h e r z e n s  f o r t d a u e r n  
k a n n  bei  c o m p l e t e r  An~tmie d e r  H e r z w a n d e ~  und dass  
die m o t o r i s c h e n  A p p a r a t e  der  Z u f u h r  yon  N~thrf l t i ss ig-  
k e i t  sehr  l a n g e  Z e i t  e n t b e h r e n  k S n n e n .  

Welches ist nun aber die Wirkung des Sauerstoffs? Zuerst 
glaubte ich die beobachteten Erseheinungen in Parallele setzen zu 
sollen mit Versuehen~ welche Por te r~)  auf dem 4. int. Physiologen- 
congress in Cambridge demonstrirte. Er konnte isolirte l:Iundeherzen 
lange Zeit am Seblagen erhalten, wenn er sie mit Serum durch- 
leitete~ das Sauerstoff unter hohem Druck enthielt. Ieh glaubte 
also, dass der unter hohem Druek befindliche Sauerstoff fur die 
lange fortgesetzte rhythmische Thatigkeit verantworflich sei~ und 
stellte daher Controllversuebe mit Wasserstoff an in der Erwartung~ 
nun das Herz seine Schlagfolge einstellen zu sehen. 

b) W a s s e r s t o f f ,  
Zu diesen Experimenten diente eine Bombe mit verdiehtetem 

Wasserstoff. In den ersten Versuchen schied es nun allerdings, 
dass l:I den rhytbmisehen Herzschlag nicht zu unterhalten vermSge; 
die Herzen standen naeh der Gaszuleitung still. Demgegentlber 
fuhr in anderen Experimenten das Herz fort~ regelm~tssig zu 
schlagen~ w~ihrend Wasserstoff durch seine Blutgetitsse strSmte. Es 
war mSglich, andauernde~ regelm~issige, eoordinirte Herzth~ttigkeit 
noah n a o h  e i d e r  1/2st f indigen G a s d u r c h l e i t u n g  zu be- 
obaehten. 

i) Po r t e r ,  Journal of physiol. Vol. XXXIII. p. 18. 1899. 



Die Thi~tigkeit d. fiberleben& S~ugethierherzens bei Durchstr6mung mit Gasen. 205 

Fig. 5 zeigt solehe Contractionen naeh einer Wasserstoffdurchstrii- 
mung yon 6 Minuten. - -  Druck 150 mm Hg., Temperatur des Gases 27~5 o 
Puls 60. 

Fig. 5.1 

Fig. 6a (Versueh XIV) zeigt die normale Thittigkeit des dureh- 
bluteten Herzens (Druck 100 mm Hg~ Temperatur des Blutes 31 o, Puls 46). 
- -  Fig. 6b. 3 Minuten naeh dem Beginn der Gasdarchleitung (Puls 34). - -  
Fig. 6e. 20 Minuten naeh dem Beginn der Gasdurchleitung (Puls 8). 

Fig. 6 a. Fig. 6 b. 

F i g .  6 c .  

D i e s e B e i s p i e l e  z e i g e n ,  d a s s a u e h  b e i D u r e h s t r S m e ! n  
des  C o r o n a r k r e i s l a u f s  mi t  W a s s e r s t o f f g a s  das  H e r  z 
f o r t f a h r e a  k a n n ,  r h y t h m i s e h  zu s c h l a g e n .  Es gelingt freilieh 
nieht in allen Versuchen, dieses nachzuweisen, abet ieh verftige 
tiber eine Reihe Experimente, welche die Erschcinung auf das 
Allerdeutlichste zeigen. 

Danaeh kann es also nieht der unter Druek stehende Sauer- 
stoff sein, welcher die Vorbedingung fur den andauernden Herzsehlag 
abgiebt, sondern es gentigt die Durchleitung eines indifferenten 
Gases dureh die Kranzgef~tsse, um das Herz weiter pulsiren zu lassen. 

Die Versuehe lehren weiter, dass das schlagende Herz yon 
einer dauernden Sauerstoffzufuhr yon aussen in einem hohen Grade 
unabh~tngig ist. Es sind zwar gewiss nieht die letzten Spuren 0 
aus der Herzcanlile und den Coronargef~tssen dureh den Wasscrstoff 
ausgetrieben worden, sind doeh stets geringe Reste rothen Blutes 
an den Glaswanden der Cantlle zu bemerken. Abet es kann sieh 
in den Wasserstoffversuehen doch nur um ganz minimale Spuren 
yon Sauerstoffbeimengungen gehandclt haben. Trotzdem dauert 
der Herzsohlag an. 
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Aehnliehe Erfahrungen wurden aueh in L a n g e n d o r f f ' s  Labo- 
ratorium~) gemacht. Es war nicht mSglich, mit entgastem Blut 
oder mit gewShnliehem CO-Blut ein tterz zum Stillstand zu bringen. 
Dazu war nSthig, dass dureh ein besonders complicirtes Verfahren 
auch die letzten Spuren yon 0 aus dem Blute ausgetrieben wurden; 
dann trat allm$ihlich der Herzstillstand ein. 

Auch L o c k e  2) konnte zeigen, dass ein Kaninehenherz, mit 
R i n g e r'scher Fltissigkeit gespeist, lange rhythmiseh fortschl~tgt~ und 
dass es gentigt~ bei Beginn des Erlahmens Sauerstoff unter atmo- 
sph~trischem Druek dureh die N~hrfiiissigkeit perlen zu lassen~ um 
alsbald wieder die Pulsationen in alter Stiirke zu bekommen. Hier 
gentigt also die kleine Menge O, welche sich in dem Salzwasser 
auflSst~ um ein Herz sich sogar wieder erholeu zu lassen. 

Man kann deshalb aus dem vorliegenden Material folgern~ dass 
das sehlagende Saugethierherz ausserordentlieh unabhtingig yon der 
Sauerstoffzufuhr dureh seine Gef~tsse ist~ dass es eine gewisse Zeit 
sogar ohne resp. mit einer minimalen Menge zugefiihrten Sauerstoffs 
die rhythmische Thiitigkeit fortsetzen kann3). 

Hiermit steht in Einklang, dass das tterz bei allen Todes- 
arten, die dureh Ersticken zu Stande kommen, also bei der Er- 
stiekung selbst, bei der CO-Vergiftung u. s. w. das ultimum moriens 

,ist. Seine Resistenz ist hierin sogar noeh gr(isser, wie die des 
Athemeentrums, welches nach gelegentliehen Beobaehtungen4) bei 
verbluteten Thieren noah 20 Minuten lang fortfahren kann~ langsam, 
aber deutlich zu arbeiten. 

Die Zufuhr yon ~thrmaterial ist nach den geschilderten Er- 
fahrungen also nieht nSthig ffir die zeitweise Fortdauer des Herz- 
schlags, dagegen kann sieh der Gasstrom dem arbeitenden Herzen 
dutch die Fortsehaffung yon Stoffwechselproducten ntltzlich erweisen. 
Hier kann es sieh nattirlieh nur um gasfSrmige Substanzen handeln~ 
also besonders um die Kohlens~ture. Es ist anzunehmen~ dass der 
lebhafte~ dureh die Kranzgef~tsse sehiessende Gasstrom einen Theil 
der in der arbeitenden Muskelsubstanz gebildeten Kohlens~ture ent- 
ftlhrt~ ~thnlieh wie aueh die alkalisehe KoehsalzlSsung und R i n g e r ' s  

1) Strecker,  Pfl~iger's Archiv Bd. LXXX. S. 161. 
2) Locke, Verhandlungen des 5. internationalen Physiologencongresses zu 

Turin. 1901. 
3) Hierdurch wird natfirlich die Frage nicht beriihrt~ ob das arbeitende Herz 

O-Depots, etwa in den Muskeln, besitzt oder sich den zur Arbeit nSthigen 0 als 
iatermedi~tres Product selbst abspaltet. 

4) Vgl. auch v. Cyon, Pfltlger's Archiv Bd. LXXVII. S. 280. 1899. 
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Fltissigkeit im Wesentliehen dutch Bindung saurer Stoffweehsel- 
producte wirken dtirfte. Dass C02 in der That die rhythmis~he 
Thi~tigkeit des tIerzens hemmt, lehren die folgenden Versuehe. 

e) K o h l e n s ~ u r e .  

Benutzt wurde eomprimirte Kohlensiiure, welehe vollst~tndig 
frei yon HCI war. Leitete man dieses Gas dureh die Coronar- 
gefiisse eines gut sehlagenden Herzens~ so werden dessen Con- 

�9 traetionen sehnell kleiner~ um sehliesslieh zu erlSschen. Der u 
trikel flimmert dann und steht naeh einiger Zeit still. 

J 
Fig. 7. 

Fig. 7 zeigt das ErlSsehen des tterzsehlags auf C02-Dureh- 
leitung (Beginn bei x). 

Dieser Erfolg wurde bei siimmtliehen Versuehen erhalten. 
R e i n e  C02 h e m m t  d i e  r h y t h m i s e h e  S e h l a g f o l g e  des t I e r -  
zens  sehr  s e h n e l l  und  l~tsst es f l i m m e r n d  s t i l l s t e h e n .  

Trotzdem ist ein solehes Organ nieht todt. Es ist mir ge- 
lungen~ ein Herz, das naeh 7 ~Iinuten danernder Durehleitung yon 
C02 vo l l s t  a n d i g  s t i l l s t and~  dureh naehheriges Durehleiten yon 
Blur wieder zu regelmi~ssigem nnd rhythmisehem Sehlagen zu bringen. 

Dieser Befnnd lehrt~ wie eigentlieh sehon s~mmfliehe hier an- 
geflihrte Versuehe~ ein wie ausserordentlich resistentes Gebilde das 
Katzenherz ist. 

Z u s a m m e n f a s s u n g .  

Wenn dureh den Coronarkreislauf eines isolirten~ kUnstlieh 
durehbluteten Katzenherzens Sauerstoff unter Druek hindurehgeleitet 
wird~ so kSnnen die rhythmisehen Contraetionen fiber eine Stunde 
fortdauern. 

Aueh bei DurehstrSmung mit Wasserstoff kann das Herz l~ngere 
Zeit fortfahren~ regelm~tssig zu sehlagen. 

Dagegen bringt Kohlens~ture das Organ schon naeh kurzer Zeit 
unter Flimmern zum Stillstand. 
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Diese Versuehe lehren, dass beim Katzenherzen complete 
Antlmie der tterzwand nicht zum l~limmern flihrt, vielmehr die rhyth- 
mischen Contractionen fortdauern ltisst. 

Sie zeigen ferner, dass das IIerz ohne Zufuhr yon N~hrmaterial 
yon aussen ltingere Zeit fortsehlttgt, und dass es ohne resp. mit 
einem Minimum yon Sauerstoffzufuhr welter pulsiren kann. 

Man sicht daraus, mit welcher Ztthigkeit aueh bei Sttugethieren 
das Organ, yon dessen daaerndem rhythmisehen Sehlagen der Bestand 
des Lebens abhtingt~ seine Thtitigkeit festh/ilt, and wie resistent es 
gegen die ungtlnstigsten Erntihrungsbedingungen ist. 


