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Beobachtungen iiber Stoffwechselverhalten, Muskeltonus
und einige Kreislaufgrofen beim Menschen
unter LSD-25-Einwirkung

Von
F. HERTLE, K. E, ZIPF und H. BROGHAMMER
Mit 4 Textabbildungen
(Eingegangen am 7. Juli 1961)

Die zahlreichen, bisher am Menschen unter LSD-Einwirkung durch-
gefiihrten Untersuchungen ergaben eine Reihe von Hinweisen und Beob-
achtungen auf ein verindertes psycho-motorisches Verhalten. Angaben
der Versuchspersonen wie Vibrieren, Bewegungsdrang, eigenartiges
Kraftgefiihl, krampfartige Verspannungen und wellenférmig ablaufende
Kontraktionen der Muskulatur waren sehr hdufig*. Auffallend war dabei,
daB der Ablauf der Bewegungssensationen immer wieder mit ,,in Wellen
wiederkehrend‘ gekennzeichnet wurde. Objektiv konnten diesen Empfin-
dungen plotzliche, oft unkoordinierte Bewegungen, Krampfzustinde in
einzelnen Muskelgruppen, GliedmaBen oder am ganzen Rumpf, Lach-
krampfe (oft grimassenéhnlich), vereinzelt Tremor, Stereotypien und an-
deres mehr zugeordnet werden. Es wurden aber auch iiber ausgesprochene
Bewegungssensationen berichtet, ohne daf fiir den Beobachter sichtbar
irgendwelche Verdnderungen der Haltung oder Krampfzustinde ein-
zelner Muskelgruppen beobachtet werden konnten. Fast immer war der
Eindruck eines zwanghaften Bewegtwerdens deutlich, eine Beobachtung,
die die Versuchspersonen bestétigten. Auch den Charakter eines wellen-
formigen Ablaufs der Kontraktionen konnte man in einzelnen Féllen
erkennen, wobei gleichzeitig auch iiber entsprechende subjektive Sen-
sationen berichtet wurde. Von Bedeutung schien uns dabei auch die Fest-
stellung einer intimen Koppelung zwischen Affekt und motorischer
Erregung, eine Beeinflussung der Affektlage und der BewuBltseinsinhalte
aus der besonderen Motorik der Versuchspersonen bzw. die gegenldufige
Zuordnung.

Es lag nun nahe, den Versuch zu unternehmen, das motorische Ver-
halten im LSD-Rausch elektromyographisch zu untersuchen und dabei
gleichzeitig die Affektlage und subjektiven Empfindungen des Probanden,
seine vegetativen Reaktionen und Sensibilitdtsanomalien festzuhalten.

* 3,5,9,25,27,35,40,48,49
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Die experimentell sicher nachgewiesenen Zusammenhidnge zwischen
Energiestoffwechsel, im besonderen der muskuléren Aktivitit, und psy-
chischen Faktoren bei gesunden Personen (Lit. bei 20:31) und auch bei
Geisteskranken?? veranlaften uns, gleichzeitig Stoffwechseluntersuchun-
gen durchzufiihren. Fiir unsere Fragestellung spielte es dabei keine Rolle,
ob der LSD-Rausch als ,,Modellpsychose‘“2? verstanden werden konnte
oder lediglich als akute toxische exogene Psychose®7.8:37.672 zu defi-
nieren war. Es schien uns von Wichtigkeit zu untersuchen, inwieweit ein
verdndertes motorisches Verhalten elektromyographisch nachweisbar
war und dieses sich im Energiestoffwechsel ausdriickte. Weiter sollte ver-
sucht werden, ob sich einem bestimmten motorischen Verhalten ent-
sprechende Empfindungsqualititen zuordnen lieBen. Derartige Unter-
suchungen wurden nach unserer Kenntnis noch nicht durchgefiihrt.

Versuchsanordnung

Die Untersuchungen wurden an sieben freiwilligen Probanden in einer weit-
gehend schalldichten Klimakammer durchgefithrt. Vor Versuchsbeginn bestanden
fiir alle Versuchspersonen, die anf einem bequemen dreiteiligen Siesta-Stuhl lagen,
Grundumsatzbedingungen. Die Stoffwechselmessungen erfolgten mittels Schlauch-
durchfithrungen auBerhalb des Versuchsraumes mit dem H & B-Stoffwechselgeriit *
(offenes System). Der Muskeltonus wurde ebenfalls auferhalb der Klimakammer
registriert. Uber Oberflichenelektroden wurden die Potentiale nach Verstirkung
in zwei R-C-Verstiarkern mit einem Kathodenstrahloscillographen dargestellt und
photokymographisch aufgezeichnet. Abgeleitet wurde vom M. frontalis links,
M. zygomaticus rechts, der rechten Unterarmextensorengruppe (UAE) und dem
M. quadriceps rechts. Die Muskeltonus- und EKG-Elektroden blieben iiber die
Dauer des Versuches liegen. — Der Blutdruck wurde mit der Methode von Riva-
Rocei, die Pulsfrequenz an der A. radialis gemessen.

Vor Applikation der Substanz erfolgten nach einer halbstiindigen Ruheperiode
von allen MeBgroflen mehrmalige Ruhevergleichsbestimmungen. Aus technischen
Griinden lief sich eine zeitliche Koordination der verschiedenen MeBgrofien sowohl
bei einer Versuchsperson als auch der Versuchspersonen untereinander nicht immer
streng durchfithren. Grundumsatz- und Muskeltonusbestimmungen lagen jedoch
simultan oder unmittelbar hintereinander.

Entsprechend der zeitlichen Zuordnung unserer Messungen unterscheiden wir drei
Versuchsphasen. 1. Phase von 0—75 min post inj., 2. Phase: 756—135 min p. inj.
und 3. Phase: 135—195 min p. inj. (siche Tab.2 und Abb.1). In diesen Versuchs-
phasen wurden in zwei Dreiminutenversuchen der Grundumsatz bestimmt und
gleichzeitig oder unmittelbar vor oder nach dieser Messung zweimal iiber 5 sec mit
schneller Schreibung und dazwischen iiber 3—5 min langsam der Muskeltonus
registriert. Insgesamt wurden an den sieben Versuchspersonen acht Untersuchungen
unter LSD**-25.Einwirkung durchgefithrt, davon zwei mit peroraler, sechs mit
intravendser Applikation. Die Dosierung betrug 1 y/kg. Tab.1 zeigt eine Ubersicht
iber die Versuche mit kurzer Skizzierung der Konstitution und Affektlage der
Versuchspersonen.

* Hartmann & Braun, Frankfurt am Main.
** Die Substanz wurde uns von der Fa. Sandoz A.G., Basel, freundlicherweise
zur Verfiigung gestellt (Handelsname: Delysid},
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Abb.2. a Leichte Grundinnervation, in der deutlich Entladungen eines Motoneurons im 10—12 Hz-

Rbythmus sichtbar werden. M. guadriceps, Subjektiv wird (wie auch in b) Vibrieren und Zittern

angegeben; b Entladung einer motorischen Einheit im 7 Hz-Rhythmus; M. quadriceps; Bilder, wie

sie a und b zeigen, wurden noch hiufiger von der Unterarmextensoren- Gruppe erhalten; ¢ Verschie-

dene Formen leichter Krampfaktivitdt, die sich aus (klirzerdauernden) Aktivierungen, analog der

Abb.3, und aus kurzen, abrupt beginnenden und ebenso plotzlich abbrechenden gleichzeitigen Ent-
ladungen einer Vielzahl von Motoneuronen zusammensetzt
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Samtliche Versuche wurden mit allen Gespréchen iiber ein Tonband proto-
kolliert, nach Abklingen der Substanzwirkung gaben die Versuchspersonen einen
ausfiihrlichen Bericht ihrer erinnerbaren Sinneswahrnehmungen und Empfindungen,
abschlieBend erfolgte eine Exploration durch den Versuchsleiter.

Ergebnisse

Die folgenden Ergebnisse beziehen sich nur auf die Versuche mit
intravenoser Applikation. Unter peroraler Gabe der Substanz in Dosen
von 70 und 80y haben sich auBer den bekannten psychischen Ver-
dnderungen keine eindeutigen Abweichungen im Verhalten wvon Stoff-
wechsel, motorischer Aktivitdt und Kreislauf gefunden.

1. Das Verhalten von Energiesioffwechsel und Atmung

Bei allen Versuchspersonen wurden vor Applikation der Substanz
zwei oder drei Ruheniichternbestimmungen durchgefithrt. Als Ruhe-
vergleichswerte legten wir unseren Berechnungen den jeweils letzten
Wert zugrunde, um damit den ,,Gewdhnungseffekt der Versuchsper-
sonen an die Apparatur weitgehend auszuschalten. In Abb.1 wird ein
Uberblick iiber das Verhalten von Grundumsatz, Atemminutenvolumen,
Blutdruck und 0,-Verbrauch fiir die Versuche L 3 bis L 8 gegeben. Die
Stoffwechselbestimmungen resultierten aus Mittelwerten von zwei 3-min-
Versuchen und werden in Prozent vom Ruhevergleichswert angegeben.
Man erkennt deutlich die starke Streuung der Werte sowohl iiber den
zeitlichen Verlauf der LSD-Einwirkung als auch fiir die einzelne Ver-
suchsperson. Eine Dosis-Wirkungsbeziehung ist in keinem Fall nachweis-
bar. Die Zuordnung der respiratorischen Quotienten zu dem Atem-
minutenvolumen als Kriterium einer kurzfristigen Hyperventilation
1Bt die gefundene Stoffwechselsteigerung in ihrer absoluten Hohe fiir
eine Reihe von Bestimmungen als teilweise hyperventilationsbedingt
erscheinen. Dies trifft fiir die Versuche L 3, L 7 und L 8 zu, wihrend fiir
L 4 und L 6 mit echten Stoffwechselsteigerungen gerechnet werden kann.
Das Wiederabsinken des RQ bei L 3 und L 8 etwa 21/, Std post inj. 146t
moglicherweise auf eine chronische Hyperventilation schlieBen. Mit Aus-
nabme von L4 und L 6 war eine vollige motorische Ruhe wihrend der
Stoffwechselbestimmungen praktisch nicht zu erreichen. Tab.2 gibt eine
Zusammenstellung der zeitlichen Zuordnung von Motorik, Stoffwechsel-
und Affektlage. Wie man sieht, traten hiufig unter der Messung Zittern,
rhythmisches Vibrieren, aber auch regelrechte Schiittelkrampfe (L 3) und
mehr oder weniger stark ausgeprigte, von der Versuchsperson nicht zu
unterdriickende Zuckungen und Streckkrimpfe (I 8, L 5) auf. Die den
Stoffwechselbestimmungen zuzuordnende Affektivitit der Versuchs-
personen wies vollig gegensétzliche Stimmungslagen auf: Es wurden {iber
schwere depressive emotionelle und vegetative Verstimmtheiten im
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Wechsel mit volligem Unbeteiligtsein (L 3), ,,trostlose Leere®, ebenfalls
als Ausdruck fehlender affektiver Beteiligung (L 5), angstvolle Bedroht-
heit im Wechsel mit starker emotioneller Erregung und Weinen (L 7)
sowie ausgesprochener innerer unruhiger Gespanntheit (L 8) berichtet.
Im Gegensatz dazu berichtet die Versuchsperson in L 4, ,,sie habe Lust,
allerhand zu unternehmen‘’, es komme ihr alles etwas lédcherlich vor,
wahrend die affektive Beteiligung der Versuchsperson in L 6 dufBlerst
gering war, die wellenformigen Abliufe wurden mit ,,4uBerst angenehm
bezeichnet, die Gesamteinstellung der Vp. konnte am besten mit kon-
templativ’ angegeben werden.

2. Das Verhalien der motorischen Aktivitit

Eine quantitative Darstellung der Groflle der motorischen Aktivitdt
ist fiir die Einzelperson bei Interferenzmyogrammen mittels Oberflichen-
elektroden nur unter bestimmten Voraussetzungen?® moéglich. Wir be-
schrinken uns deshalb auf eine Beschreibung der Reaktionsformen fiir
die betreffenden Muskeln und Muskelgruppen. Ganz allgemein lieBen
vier (siehe auch Tab.2) von den sechs Versuchspersonen, ndmlich L 3, 5,7
und 8, mit Einsetzen der Substanzwirkung und in wechselnder Auspréa-
gung anhaltend bis lingstens 3 Std post inj. eine gesteigerte motorische
Unruhe erkennen. Diese duBerte sich in spontanen, abrupten und un-
motivierten Bewegungen, die gelegentlich auch krampfartigen Zuckun-
gen glichen. Fiir die Motorik der Gesichtsmuskeln ist zu erwéhnen, daB
bei drei Versuchspersonen (L 4, L 5 und L 7) Lachkrdmpfe und in Ver-
bindung damit zwanghafte Vorstellungen, Lachen oder Grinsen zu miis-
sen, auftraten. In zwei Versuchen (L 4 und L 6, hier besonders auffallend)
blieb das duBlere motorische Verhalten der Versuchspersonen wéhrend
der Registrierungen praktisch unauffillig. Elektromyographisch stellten
sich jedoch gerade hier, vor allem in der Quadricepsgruppe, bis 1%/, min
dauernde (L 6), langsam anschwellende und meist abrupt abbrechende
krampfartige Kontraktionen dar, ohne dafl diese makroskopisch immer
sichtbar wurden. Diese wellenformig ablaufenden Kontraktionen, die
auch als Streckkrimpfe angegeben und beobachtet wurden, fanden sich
bei allen Versuchspersonen mehr oder weniger intensiv und héufig zusétz-
lich zu dem oben angefiihrten allgemeinen motorischen Verhalten.

Die Empfindungsqualitidt dieser Kontraktionen wird von vier Ver-
suchspersonen mit ,,wellenformig ablaufend” angegeben oder verglichen
mit einem ,,sténdigen Wogen plastischer Gegenstédnde®, einem ,,merk-
wiirdig gesteigerten Muskelschwellen bis zum Platzen oder ,,wie ein
warmer Bluteinstrom in das Bein®. Interessant ist, daf diese subjektiven
Korperempfindungen von der sie begleitenden motorischen Aktivitit — in
dem Versuch L 6 sicher nachgewiesen — um einige Sekunden iiberdauert
wurden. Kennzeichnend fiir die fremdartigen Empfindungsqualitéten der
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Versuchspersonen war die Aussage einer Versuchsperson (L 3) beim Auf-
legen der Elektroden, sie habe ,,das Gefiihl, als spritzten die verschie-
denen Sinnesqualitidten der Hautsinne auseinander. Bezeichnend war
auch eine AuBerung der Versuchspersonin L 6: ,,Man ist bis auf seine ver-
dnderte Korpersensibilitét noch vollig unverdndert*, Ein Plaster auf der
Wange wurde als grofie ,,anaesthetische Wunde* oder Blase empfunden,
an den Extremititen bemerkte die Versuchsperson wechselndes Kribbeln.
In L 7 wurde iiber Taubheitsgefithl im Gesicht berichtet, — ,,die Elek-
troden driicken mir den Kopf ein‘“. Die Versuchsperson in L 8 empfand
ebenfalls ein lebhaftes Prickeln, wechselnd am ganzen Kérper. — Was
die Affektlage der Versuchspersonen wihrend der elektromyographischen
Registrierungen betrifft, entspricht sie etwa dem fir die Stoffwechsel-
messung beschriebenen Zustand (siehe dazu auch Tab.2). Bei allen Ver-
suchspersonen waren nach Applikation der Substanz Patellarsehnen-,
Achillessehnen- und Radiusperiost-Reflex deutlich gesteigert.

Tm einzelnen zeigten die beiden Gesichismuskeln (M. frontalis und zygo-
maticus) ein sehr unterschiedliches tonisches Verhalten, ein zeitlich ver-
gleichbares Maximum der Aktivitdt war nicht zu erkennen. Es wurden
sowohl starke Erhohungen der Grundinnervation unmittelbar nach
Applikation der Substanz mit sehr unterschiedlichen Interferenzmustern
wie auch ein dem Ruhevergleich entsprechendes motorisches Verhalten
zum Zeitpunkt groBter Substanzwirkungen (ca. 40—80 min post inj.)
beobachtet. Im Gegensatz zur Extremitdtenmuskulatur wurde fiir die
Gesichtsmuskeln nur in einem Fall die Empfindung eines ,,wellen-
formigen® Kontraktionsablaufes berichtet, wobei die Versuchsperson
(L 4) Lachkrimpfe und anhaltende Zwangsvorstellungen, Lachen oder
Gringen zu miissen, angab. Im Elektromyogramm zeigte sich ein etwa der
Abb.2¢ entsprechendes motorisches Verhalten.

Von den Extremititenmuskeln zeigien die Unterarmextensoren (UAE)
ein verhiltnisméBig konformes Verhalten. Abgesehen von den bekannten
elektromyographischen Korrelationen bei Zittern, Zuckungen und 5 bis
10 sec dauernden Streckkrimpfen lieBen sich im Tonusverhalten keine
Auffalligkeiten beobachten. Bei drei Versuchspersonen (L3, L5, L7)
traten vermehrt Motoneuronenpotentiale in einem 8—10 Hz-Rhythmus
auf, wie sie in Abb.2a,b — hier vollig analog fiir den M. quadriceps (L 8)
wiedergegeben — sich darstellen.

An der Quadriceps-Gruppe kamen die bei allen Versuchspersonen beob-
achteten und meist subjektiv als ,,wellenférmig ablaufend empfundenen
krampfartigen Kontraktionen besonders deutlich zur Beobachtung. Thre
Dauer wechselte von wenigen Sekunden bis maximal etwa 1%/, min. Die
Abb.2c und Abb.3 sind Beispiele von langsam registrierten Interferenz-
myogrammen solcher krampfartigen Aktivierungen, wie sie — in den
beiden gezeigten Féllen (L 6, 1. 8) — bei volliger dulerer Ruhe erhalten
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werden konnten. Gelegentlich nahmen diese Kontraktionen an Inten-
sitdt so zu, daB sie auch als solche erkennbar wurden. Elektromyogra-
phisch imponierten immer die beiden, in Abb.2¢ und Abb.3 aufgenom-
menen Formen: Kurze, meist plotzlich beginnende, selten linger als
15 sec anhaltende und abrupt abbrechende Aktionsstromgruppen und
allmahlich beginnende, in der Intensitit langsam zunehmende und bis

1 1 | || 1

1 . - 1
g 70 20 J0 7 50 &0 70 Sec

Abb. 3. Allméhlich zunehmende Rekrutierung von motorischen Einheiten bei gleichzeitiger Frequenz-
steigerung einzelner Motoneurone, go dafl bis 11/, min dauernde Aktiviernngen resultieren, die subjek-
tiv mit ,,wellenformigem Muskelschwellen® kommentiert werden; M. quadriceps, L 6
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11/, min dauernde, aber meist schlagartig endende Aktivierungen, wie sie
in den gezeigten Interferenzmyogrammen sich darstellen. Beide Formen
der Aktivitdt traten vorwiegend in der Streckmuskulatur auf, Subjektiv
koénnen ihnen wie oben beschrieben ein krampfartiges Spannungsgefiihl
und die ,,wellenférmig* ablaufende Kontraktion zugeordnet werden.
Wie bei den UAE beobachteten wir auch hier gelegentlich 8 —10 Hz-
Rhythmen, wobei in einem Fall (L 7) subjektiv Zittern und Vibrieren
angegeben wurden.

3. Kreislaufverdnderungen unier LSD-25

Betrachtet man die Kreislaufverinderungen unter LSD-25-Ein-
wirkung, wie sie fiir Blutdruck und Pulsfrequenz in Abb.4 dargestellt
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sind, so fallt auf, daB sich die beiden Grofen nicht systematisch verhalten.
Fiir L 3, L 5 und L 7 kann eine geringe Erhdhung des Blutdruckes beob-
achtet werden, wobei es zu einer geringfiigigen AmplitudenvergroBerung
kommt. Diese wird im wesentlichen iiber eine Erhéhung des systolischen
Blutdruckes erreicht. Gleichzeitig erkennt man eine initiale Pulsfrequenz-
steigerung. Bei L 8 bestand konstitutionell eine ausgesprochen vagotone
Kreislaufeinstellung. 70 min post inj. kam es zu einem kollapsartigen
Zustandsbild mit einem Blutdruck von 85/60 mm Hg. Subjektiv kom-
mentierte die Versuchsperson diesen Zustand mit: ,,..... es ist alles still,
alles an mir ist vagoton, auch das BewuBtsein ist vagoton®. Bei L 4 mit
einer sympathikotonen Grundeinstellung zeigtesich bei einer maximalen
AmplitudenvergroBerung mit Anstieg des systolischen Druckes ein
gleichzeitiger deutlicher Abfall des diastolischen Druckes. Bei L 6 blieben
Blutdruck und Pulsfrequenz praktisch unverindert. Wie schon in Tab.2
fiir die Zuordnung des subjektiven Erlebens zu Stoffwechselverhalten und
Muskeltonusmessung beschrieben, blieb die Versuchsperson emotional an
der Versuchssituation praktiseh unbeteiligt.

Die Verdnderungen im EKG vor und nach Applikation der Substanz
waren ebenfalls uncharakteristisch; angedeutet traten unter LSD-
Wirkung bei einigen Registrierungen ST-Senkungen und T-Abflachungen
auf,

Besprechung der Ergebnisse
1. Allgemeines, Kreislauf und EKG

Unsere Befunde kennzeichnen LSD-25 als eine Substanz mit aus-
gesprochen psycho-somatischem Wirkungscharakter. Es eriibrigt sich,
im Rahmen unserer besonderen Fragestellung im einzelnen auf die
Psychopathologie des durch LSD hervorgerufenen Rauschzustandes ein-
zugehen. Unsere Beobachtungen entsprechen denen zahlreicher anderer
Untersucher*, die teils nur die psychischen Veréinderungen beschrieben,
teils mehr das psychophysische Simultangeschehen in den Vordergrund
riickten**, Uns kam es im wesentlichen auf das Verhalten von Stoff-
wechsel, Atmung, muskuldrer Aktivitdt und der moglichen Interpre-
tation der becbachteten Verdnderungen an. Die gleichzeitig mitregistier-
ten KreislaufgroBen (Abb.4), — Blutdruck und Pulsfrequenz — zeigten
das auch von anderen Untersuchern festgestellte, wenig charakteristische
Verhalten***: eine initiale Pulsfrequenzsteigerung sowie eine geringe
Steigerung des Blutdruckes mit vorwiegender Erhohung des systolischen
Wertes. Nach KorNErsry 20 lie§ sich fiir beide GroBen keine Signifikanz
gegeniiber Placebo-Kontrollen im doppelten Blindversuch erbringen, es

* 1,5,17,27,28,37,41a,5,67a,b 415,

%% 3,17,27,85,40,48 45 o
sk 8,32,37,40,48,56 65 31 o
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bestand jedoch eine Korrelation zu den ,,objektivierbaren’ psycho-
logischen Substanzwirkungen*®, wihrend die dabei berichteten sub-
jektiven Empfindungen und Wahrnehmungen entsprechend den Test-
fragen von ABRAMSON u. Mitarb.! nicht korrelierten. Analoge Ergebnisse
fanden SoroLorr u. Mitarb.%. - Die gefundenen Verdnderungen im
EKG miissen als unspezifisch bezeichnet werden, worauf auch Di-
Mascro® hinwies. — Von den meisten der genannten Untersucher wird
das Verhalten von Blutdruck und Herzfrequenz (wie auch der Atmung,
worauf wir noch eingehen werden), im Zusammenhang mit dem durch
LSD verursachten gesteigerten Erregungszustand zentraler sympathisch-
vegetativer Zentren diskutiert. In diesem Sinne lassen sich auch die Be-
funde zahlreicher Tierversuche verstehen*, wobei nach BORGHAMMER,
TAKAGI u. SCHAEFER!! ein Angriff der Substanz an peripheren, sym-
pathischen Ganglien unwahrscheinlich erscheint. Von verschiedenen
Untersuchern** wird zur Analyse der peripheren LSD-Wirkungen der
bekannte Antagonismus zwischen LSD-25 und 5-Hydroxytryptamin
(GappUM??; PAGE®?) tierexperimentell herangezogen, wobei hinsichtlich
der Kreislaufeffekte die Ergebnisse nicht einheitlich sind. Inwieweit die
Untersuchungen von GinNzer,302.? nach dessen Ergebnissen eine Hem-
mung der Afferenzen aus dem Carotis-Sinusgebiet nach intraventriculir
appliziertem LSD am Zustandekommen der Kreislaufreflexe beteiligt sein
sollen, auch analogiter fiir den Menschen Geltung haben, muf} dahin-
gestellt bleiben.

Die bekannten und hiufig beschriebenen vegetativen Krisen mit
ihren Symptomen wie Schwitzen, HeiB-Kalt-Empfindungen, Ubelkeit,
Brechreiz, gesteigerte Salivation, Mydriasis und anderes traten bei unse-
ren Versuchen in unterschiedlicher Stirke gegen Ende der ersten halben
Stunde nach Injektion der Substanz auf und wiederholten sich im Laufe
der nichsten 3 Std mit starken individuellen Unterschieden in Haufig-
keit, Intensitit und ErlebnisausmaB (siehe Tab.2).

2. Das Verhalten von Stoffwechsel, Motorik und Atmung

a) Stoffwechsel. Betrachtet man das Stoffwechselverhalten in seiner
Gesamiheit wihrend der drei Stadien, so lassen sich zundchst einheitlich
fir sdmtliche Messungen mehr oder weniger deutliche Erhohungen des
Energieumsatzes erkennen; die maximale prozentuale Steigerung liegt
bei +85%, gegeniiber dem Ruhevergleichswert (L 5, Stadium 2). Mit
Ausnahme des Verhaltens in L 8 (siehe Tab. 2) kann im Mittel fiir alle Be-
stimmungen im zweiten Stadium (75—135 min post inj.) ein Maximum
der Umsatzsteigerung konstatiert werden, — unabhingig davon, wie die
jeweilige Steigerung fiir die Einzelmessung interpretiert werden muf.

sOU,0L,0%,

%% 32,57,58D,60,61,66
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Inwieweit in dieser Beobachtung eine Dosis-Wirkungsbeziehung sichtbar
wird, 148t sich bei der groBen individuellen Streubreite schwer entschei-
den, die Angaben der einzelnen Autoren hinsichtlich des Zeitpunktes der
maximalen Substanzwirkung schwanken im iibrigen und sind schwer
vergleichbar2.35,40.48 y_ a, Fiir die Hinzelbestimmung ist das Zustande-
kommen der unterschiedlichen Stoffwechselsteigerung durch eine all-
gemein giiltige Erklirung nicht moéglich. Zundchst fillt bei der Durch-
sicht der in Abb.1 dargestellten GroBen die starke Hyperventilation auf,
die ihren Ausdruck in den teilweise stark angestiegenen respiratorischen
Quotienten (R Q) findet. Nimmt man — bei fehlenden Blutgaswerten und
alveoldren Gasspannungen — den RQ als Kriterium einer Hyperventi-
lation bei normaler Lungenfunktion?!, so sind die Bestimmungen von
L 3, 6 und 8 in der 1. Phase mit Sicherheit zu einem Teil hyperventila-
tionsbedingt und dasselbe wiirde fiir alle Messungen der 2. Phase mit
Ausnahme von L 4 zutreffen. Inwieweit eine teilweise riicklaufige Be-
wegung des RQ noch bei erhéhten Atemminutenvolumina (AMV) im
Sinne einer chronischen Hyperventilation verstanden werden kann, 146t
sich (bei Fehlen der entsprechenden alveoliren CO,-Partialdrucke), nicht
mit Sicherheit entscheiden. (Zumindest méchten wir das Verhalten von
L 3 so erkldren, wo eindeutig die Zeichen einer Hyperventilationstetanie
zu beobachten waren). Wahrend bei kurzdauernder Hyperventilation
eine Zunahme der VentilationsgroBle um etwa 20—25°/, keinen signi-
fikanten Effekt auf den Gesamtenergicumsatz nachweisbar macht,
steigen mit einer weiteren Krhohung der Ventilation die Stoffwechsel-
werte etwa proportional mit dem Logarithmus der AMV an?0, Die Hohe
der Umsatzsteigerung ist dabei sicherlich nicht durch den Mehraufwand
an Atemarbeit erklirbars.5t. Die dabei gemessene O,-Mehraufnahme ist
als Ausdruck einer Umsatzsteigerung problematisch und weist auf
sekundére Energieumsétze hin, wobei weiter Verschiebungen im Mineral-
haushalt eine Rolle spielen werden®-12. Nach dem Gesagten ist somit die
absolute GroBe der Stoffwechselbestimmung fiir den Einzelfall — mit
Ausnahme der Werte fiir I 5 — zu einem unterschiedlichen Anteil hyper-
ventilationsbedingt, wenn auch fir keine Messung durch diesen Effekt
vollstindig erklirbar. Eine weitere Erklirungsmdglichkeit bestiinde in
einer direkten Beeinflussung des celluldren Stoffwechsels durch LSD.
Untersuchungen dariiber liegen unseres Wissens nicht vor. Die Befunde
von MAYER-GRr083859, wonach unter LSD die Glykogenverbrennung nicht
iiber die Stufe des Hexosemonophosphates hinaus gehen soll, sind unter
dem Gesichtspunkt eines moglichen enzymhemmenden Wirkungs-
mechanismus von LSD im Bereich des zentralen Zellstoffwechsels zu
verstehen. Im Sinne unserer Fragestellung geben sie keinen Hinweis auf
eine direkte Zellstoffwechselsteigerung durch LSD. Sokoro¥r u. Mitarb, 68
konnten im iibrigen eine Gehirnstoffwechselsteigerung beim Menschen



LSD-25-Einwirkung beim Menschen 581

nicht bestitigen. Inwieweit die im Tierversuch beobachtete Zunahme der
Korpertemperatur®® (Lit. bei %8) auf eine solche Wirkung hindeutet und
analog fiir den Menschen Giiltigkeit hat, 1aBt sich zunéchst nicht ent-
scheiden.

Wir méchten nun annehmen, daBl die Stoffwechselsteigerungen zu
einem wesentlichen Anteil (fiir den Einzelfall allerdings nicht exakt be-
stimmbar) durch die erhdhte muskulédre Aktivitdt bedingt sind. Sowohl
das allgemeine motorische Verhalten der Versuchspersonen (siehe Tab.2)
als auch die elektromyographischen Befunde weisen in diese Richtung.
Zahlreiche Untersucher haben auf diese motorische Komponente der
Substanz schon hingewiesen*, ohne allerdings ihre Beobachtungen gleich-
zeitig elektromyographisch zu kontrollieren. Lediglich DiMascio4® fand
mit dieser Methode eine deutliche Erhohung der Frontalis-Aktivitit.
Auch gleichzeitige Stoffwechselmessungen wurden unseres Wissens nicht
vorgenommen. — Kin quantitativer Vergleich zwischen muskulérer Akti-
vitdt und der GroBe des zugehorigen Stoffwechselanteils ist fiir Inter-
ferenzmyogramme mit Oberflichenelektroden nur unter bestimmten
Voraussetzungen 20 moglich. Doch 1866 sich berechnen, wie ScHAEFER 2
in seinen Ausfiihrungen zum Tonusproblem unter Benutzung der Er-
gebnisse von Hirr u. HARTREE darlegte, daB bei einem 70 kg schweren
Mann schon bei einer Aktivierung von 1/, seiner Muskulatur eine Soll-
umsatzerhéhung von etwa 129/, zu erwarten ist. Da die Muskulatur des
Menschen etwa 2/; seiner Kérpermasse betrigt, sind die von uns gefun-
denen Stoffwechselerhohungen bei einem Vergleich mit dem in Tab.2
dargestellten motorischen Verhalten der Versuchspersonen ohne weiteres
vorstellbar. Die starken Streuungen der Werte, die ja jeweils nur einen
Momentanumsatz repridsentieren, sind von zahlreichen Faktoren ab-
héngig und nur erst zum Teil erklirbar. Der Versuch, diese Schwankun-
gen zu interpretieren, hat gezeigt, dafl dem quantitativen Verhalten der
Motorik fiir die Hohe der Einzelmessung eine weit grofere Rolle zukommt
als bei der Betrachtung des Kollektivs?2. Im wesentlichen hingt dies mit
der fiir das Kollektiv gréBeren Anzahl von Determinanten zusammen,
hinzu kommt in unserem Falle als zusdtzliche Variable die Moglichkeit
einer direkten Stoffwechselwirkung der Substanz. All diese Griinde
machen das Sichtbarwerden einer Dosis-Wirkungsbeziechung in dem
gefundenen Stoffwechselverhalten sehr unwahrscheinlich, auch wenn eine
solche de facto bestiinde.

Die gelegentlich geduBerte Bezeichnung des LSD-Rausches als
»Modellpsychose kénnte in diesem Zusammenhang die Frage nach
Stoffwechselverhalten und Motorik bei echten Psychosen stellen lassen.
Solche Untersuchungen wurden durchgefiihrt? und ergaben auch bei
Geisteskranken gegenseitige Abhéngigkeiten beider Gréflen, wenn auch

* 3,5,9,17,27,28,85,49,67),68
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keine korrelierbare Zuordnung. Kin Vergleich scheint uns jedoch nicht
angebracht, da wir in Ubereinstimmung mit anderen Autoren (7,37,48,67a
u.a.) im LSD-Rausch lediglich eine akute, toxische Psychose vom
exogenen Reaktionstyp erblicken.

b) Motorik. Nachdem als sicher gelten kann, daf sich in den Umsatz-
erhohungen zu einem GroBteil eine Zunahme der muskuléren Aktivitédt
ausdriickt, stellt sich die Frage nach dem Zustandekommen dieser Akti-
vitdtssteigerung, mit anderen Worten nach den pharmakologischen
Angriffspunkten der Substanz. Von dem beobachteten motorischen Ver-
halten aus — aperiodische und wechselnd starke Steigerungen der
muskuldren Grundinnervation bis zu fast rhythmischen, krampfartigen
Aktivierungen ganzer Muskelgruppen — ist eine Einwirkung von LSD
sowohl auf die peripheren (bahnenden) Receptoren als auch spinale
und/oder supraspinale Neuronensysteme bzw. deren Synapsen denkbar.
Allgemein kénnte diese in einer Forderung von bahnenden Afferenzen
oder einer Hemmung von hemmenden Systemen bestehen.,

Fiir das Verstdndnis einer direkten Einwirkung von LSD auf die
motorischen Systeme scheint uns der in Abb.2¢ und 3 dargestelite
elektromyographische Befund besonders geeignet zu sein: eine deutlich
zunehmende Rekrutierung motorischer Einheiten bei gleichzeitiger
Frequenzsteigerung einzelner Motoneurone, so daf sich die gezeigten,
bis 1Y/, min dauernden und meist abrupt in die vorangegangene Grund-
innervation abbrechenden Aktivierungen ergeben. Besonders ausgeprigt
beobachteten wir dieses motorische Verhalten bei der Versuchsperson in
L 6, die eiper weitgehend passiven ,,Hingabe‘ in das sich abspielende
psychophysiologische Geschehen fihig war. Ahnliches wiirde mit leichter
Einschrankung auch fiir die Versuchspersonen L 4 und 5 zutreffen. Das
fast vollige Fehlen affektiver Reaktionen, denen bekanntlich in der Mehr-
zahl der Fille ein motorisches Korrelat zuzuordnen ist, zusammen mit
der auffilligen Form dieser muskulidren Aktivitdt bei den Probanden der
Versuche L 6, sowie L 4 und L 5 konnen unseres Erachtens nur im Sinne
einer direkten (pharmakologischen) Substanzwirkung verstanden werden.
Es wire nun vorstellbar, daff LSD durch selektive Einwirkung auf die
Muskelspindeln zu einer Sollwertverstellung dieses Fithlersin der Gamma-
Schleife fiithrt und damit iiber vermehrte y-Afferenzen eine Aktivierung
der o-Motorik in der beobachteten Form solange unterhélt, bis die auto-
gene Hemmung dieser vorwiegend an der Streckmuskulatur beobachteten
Entladungen iiber die Golgi-Sehnenorgane (GRANIT2) einsetzte oder —
was uns wahrscheinlicher erscheint — der im Bereich der Vorderhorn-
zellen sich abspielende Hemmungsvorgang (Renshaw-Hemmung?:54)
induziert wird.

Eine Substanz mit selektiver Einwirkung auf die Spindelfasern ist
uns in Succinylcholin bekannt, doch liegen fiir LSD dartiber keine speziel -
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len Untersuchungen vor. Diese Moglichkeit einer LSD-Wirkung geniigt
jedoch sicher nicht, die Vielgestaltigkeit der beobachteten Bilder zu
erkliren. Auler den in Abb.2c¢ und 3 dargestellten motorischen Akti-
vierungen, zeigten sich elektromyographisch héufig nur eine allgemeine
Zunahme des contractilen Tonus, kurzdauernde Salven zahlreicher Moto-
neuronenentladungen oder lediglich rhythmisch auftretende Potentiale
motorischer Einheiten oder ,,subunits®. Auch das (elektromyographisch
nicht festgehaltene) allgemeine motorische Verhalten der tibrigen Ver-
suchspersonen — vermehrte motorische Unruhe, Bewegungsdrang,
gelegentliche Stereotypien, vermehrtes Lachen und Sprechen — lafBt
sich unseres Erachtens nur unter der Annahme spinaler und supraspinaler
Angriffspunkte verstehen. Hinweise dafiir geben elektroencephalo-
graphische Beobachtungen am Tier und Menschen und in Verbindung
damit Untersuchungen iiber die Aktivierung spinaler Motoneurone durch
supraspinale Einfliisse. So konnten BrapLEY u. ELKES®10:25 zeigen, dal
unter LSD-Einwirkung bei direkter Reizung der Stammhirn-Reticuldr-
zone (ARS = ascending reticular system) keine Anderung der Schwellen
fiir die ,,arousal reaction® eintrat, diese jedoch deutlich bei sensorischen
(Gerdusch)-Reizen abfiel. Die elektroencephalographisch zu beobachten-
den Wirkungen zeigten sich weiter deutlich abhingig von den Um-
gebungsbedingungen beim nicht narkotisierten Tier und konnten beim
,encéphale-isolé-Praparat’ nicht mehr beobachtet werden. Die letztere
Beobachtung wiirde bedeuten, daf LSD auch an spinalen Systemen
anzugreifen vermag. Die Verfasser schliefen daraus, sowie aus weiteren
Untersuchungen auch am Menschen 9, dafl LSD die vom ARS ausgehen-
den priméren Afferenzen zum Cortex unbeeinflult 148t und wahrschein-
lich an den diesem System vorgeschaltenen Kollateralen des Hirnstamm-
gebietes erregend angreift. Zu dhnlichen Ergebnissen kommen PUR-
PURASD.C FELD u. Mitarb. 2, MarrAzzZI #4:%5 und MARRAZZT u, HART 4647,
Ihre Befunde sprechen jedoch dariiber hinaus einerseits fiir eine Hemmung
der zentrencephalen Bahnen (aufsteigende reticuldre und thalamocorti-
cale Verbindungen) und — in analogen Dosen — fiir eine Bahnung spezi-
fischer (sensibler) afferenter Bahnen wie der priméren akustischen und
optischen Neuronen. Sinngemé8 wiirde dies auch fiir die spinal-sensiblen
afferenten Bahnen gelten. Fir erstere wéren als Angriffsort die exoden-
tritischen Synapsen, fiir die letztgenannten Bahnen axosomatische
Synapsen anzunehmen,

In Erginzung zu dem Gesagten erbringen die Untersuchungen von
WerpmaNN u. CERLETTI® fiir LSD auch den Nachweis spinaler Angriffs-
punkte. So konnten die Autoren an der Spinalkatze schon mit relativ
geringen Substanzdosen eine deutliche und langanhaltende Erregung
mono- und vor allem polysynaptischer Extensor- und Flexorreflexe
beobachten. Eine eindeutige Kennzeichnung des Angriffspunktes von
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LSD am spinalen Substrat war nicht méglich, aus der besonderen Beein-
fluBbarkeit mehrfach geschalteter Reflexe kann jedoch auf eine Mit-
beteiligung interneuronaler Strukturen geschlossen werden. Diese Befunde
sind gut mit der oben beschriebenen Substanzwirkung zu vereinbaren,
wonach in bestimmten Gehirnzentren die axodendritischen Synapsen
gehemmt, die axosomatischen dagegen gebahnt werden53a.0.¢; pekanntlich
stehen die Neuronen des Riickenmarks durch axosomatische Synapsen
miteinander in Verbindung.

Die Befunde lassen mit einiger Vorsicht die Deutung zu, dafl unter
LSD-Einwirkung innperhalb der Stammhirnreticulirzone das tonus-
fordernde motorische Aktivierungssystem (REINES u. MAGOUN% ; MAGOUN
u. Moruzzi®®) und auf spinaler Ebene interneuronale Schaltsysteme
erregt wérden. Das elektromyographisch beobachtete Verhalten der
Motoneurone lieBe sich iiber diesen Meéhanismus ohne Schwierigkeiten
erkldren. Dabei kime es sehr wahrscheinlich als Folge einer Reizung der
Stammbhirnreticuldrzone zundchst zu einer vermehrten Anregung der
y-Aktivitdt und erst bei groBerer Reizintensivitit zu einer Direktwirkung
auf die a-Motorik (GraNTT u. KAaDA3; ELDRED, GRANIT u. MERTON 24;
GraNIT?). Das gelegentlich beobachtete fast periodische An- und Ab-
schwellen der wellenformig ablaufenden Kontraktionen 148t mdglicher-
weise auf einen Mechanismus schliefien, wie er den langsamen Blutdruck-
schwankungen (Mayer-Wellen) zugrunde liegt (ANDERssoN, KENNEY
u. Nrmw22). Dabei wiirden den Muskelspindeln die Rolle der Fiihler in
diesem sich selbst steuernden Regelsystem zufallen, das — einmal in
Gang gekommen — iiber die oben beschriebene Koppelung von «- und
y-Motorik die beobachtete Periodizitét der motorischen Aktivierungen
aufrecht erhalten kénnte. Bei der Vielzahl von Angriffspunkten auf
spinaler und supraspinaler Ebene versteht es sich jedoch von selbst, daB
eine derartige Periodik nur unter besonderen, im einzelnen nicht analy-
sierbaren Bedingungen zustandekommen kann und in der Regel ein sehr
vielgestaltiges motorisches Verhalten resultieren wird.

¢) Atmung. Im Zusammenhang mit der fiir die Motorik diskutierten
Wirkungsweise von LSD-25 stellt sich die Frage nach dem Zustande-
kommen der von uns in allen Versuchen beobachteten Hyperventilation.
Die wenigen Angaben dariiber in der Literatur* sind nicht einheitlich und
schwer vergleichbar, da meist niedrigere Dosen und perorale Applikation
angewendet wurde oder (in Tierversuchen) eine methodisch unseren Ver-
suchen nicht vergleichbare Versuchssituation vorlag. Nach dem fiir die
Motorik Gesagten ist es jedoch durchaus denkbar, daB} {iber Zellgruppen
im rhombencephalen Reticuldrgebiet® die Inspirationsneurone aktiviert
werden. Wahrscheinlich gehoren diese Zellen zu der Stammhirnreticulér-

* 32,40,57,58b,60 1 g,
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zone von RHINES u. Magoun®. In diesem Zusammenhang ist ein Befund
von Bacm? erwéhnenswert, der tierexperimentell durch Reizung im
Bereich dieser Zellgebiete gleichzeitig eine Anregung der Ventilation und
einen gesteigerten Kniesehnenreflex beobachten konnte. Schlieflich sei
darauf hingewiesen, dafl in Entsprechung zu dem fiir die Motorik Gesag-
ten iiber die oben angefiithrten Synapsengebiete auch eine Beeinflussung
der zentricephalen Bahnen zu den corticalen respiratorischen Hemm- und
Accelerationsfeldern. (Kaapa®) denkbar ist. Diese sind wiederum durch
ihre Projektionen zu tieferen Hirnteilen eng mit der Motorik und Um-
stellungen der Atmung im Sinne von Erregbarkeitsinderungen der
priméren Atemzentren verkniipft.

3. Bemerkungen wber das psycho-physische Simultangeschehen unter
LSD-25-Einwirkung

Motorik und Atmung besitzen unter den physiologischen Grofen,
deren Verhalten wir unter LSD verfolgten, in besonderem MaBe den
Charakter eines ,,Ausdruckverhaltens®. Sowohl iiber die psychomoto-
rischen Verhaltensformen3® (Lit. bei 13.18.83) als auch den Ausdrucks-
charakter der Atmung (Lit. bei %) liegen zahlreiche Untersuchungen
vor. — In Tab.2 versuchten wir zu zeigen, dal zwischen motorischem
Verhalten und subjektiver Empfindung oder Wahrnehmung eine mehr
oder weniger enge Zuordnung besteht. Typisch fiir die dem motorischen
(eschehen. zuzuordnenden Empfindungsqualititen méchten wir die
immer wieder als ,,wellenformig®, ,plastisches Wogen®, ,inneres
Vibrieren‘ oder ,,Muskelschwellen* beschriebenen Sensationen ansehen.
Diese Zuordnung findet am deutlichsten Ausdruck in L 6, wo durch eine
fast reflektierende Haltung der Versuchsperson die Unmittelbarkeit des
psycho-somatischen Simultangeschehens am eindrucksvollsten erlebt und
ausgedriickt wurde. Asramson u. Mitarb.!, die diese Zuordnung in
einem eigens ausgearbeiteten, 47 Fragen umfassenden Testverfahren
untersuchten, fanden hinsichtlich der Motorik die Antworten: inneres
Vibrieren, Bewegung (Wogen) der umgebenden Dinge und Lippenstellung
wie beim Lachen, als signifikant hiufiger positiv im Vergleich zu Placebo-
Kontrollen. Der Umstand, daf lediglich drei sich auf das motorische Ver-
halten beziehende Antworten genannt werden, ist durch die Art der
Zusammenstellung der Fragen bedingt. — Fiir die Atmung (Hyperventila-
tion) fanden wir Z4hnliche Entsprechungen wie ,,Bediirfnis, tief zu atmen*
oder , lustvolles Atmen, insgesamt weniger héufig. Dies magunteranderem
damit zusammenhéngen, daB unser Empfindungsvermégen iiber die
Tiefensensibilitdt der Extremitdtenmuskeln geschulter ist als das fiir
Zwerchfell- und Atemmuskulatur. Zudem hat der Atmungsvorgang als
solcher schon den Charakter eines wellenformigen Ablaufes. Sicherlich
hitten aber eine gezieltere Fragestellung und die gleichzeitige Schreibung
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von Spirogrammen als methodisch faBbarer Ausdruck der Atemmotorik
weitere, derartige Entsprechungen gebracht. Gerade das Spirogramm
erlaubt, wie CERISTIAN u. Mitarb. .18 zeigen konnten, eine recht brauch-
bare Aussage iiber den Ausdrucksgehalt der Atmung. 4

Wie wir oben ausfiihirten, lassen sich die unter LSD-Einwirkung beob-
achteten Verdnderungen von Stoffwechsel, Atmung und Motorik mit aus-
reichender Sicherheit aus der Pharmakodynamik der Substanz erkliren.
Die auffilligsten Wirkungen dieser Verbindung bestehen bekanntlich in
Storungen der Wahrnehmung, Sensibilitdtsanomalien, Anderungen im
Affektverhalten und der Ichsphire. Es wire nun vaheliegend zu fragen,
ob nicht umgekehrt primér Storungen der Sensibilitét oder starke
emotionale Reaktionen zu den Verdnderungen der physiologischen
GroBen gefithrt haben. Fiir Motorik und Stoffwechsel ist eine derartige
Abhéngigkeit von (vorwiegend) emotionalen Faktoren gut untersucht 20,81
und bewiesen, und wir kénnen auch fiir unsere Versuche diese Moglich-
keit nicht ausschlieBen. Die Tatsache, da gerade bei Probanden mit aus-
gesprochen starker emotionaler Beteiligung (siehe Tab.2) das motorische
(Ausdrucks)-Verhalten deutlich vielgestaltiger wird und bei affektiv
weniger oder nicht beteiligten Versuchspersonen die in Abb.3 gezeigten
Ablidufe weniger hiufig auftreten, mag in diesem Sinne deutbar sein.
Dieselbe Frage wire entsprechend auch fiir die beobachteten Sensibili-
tétsanomalien zu stellen. (Die wenigen, von uns genannten Beispiele aus
der Kérperfithlsphére wiren zu ergédnzen durch die bekannten Storungen
der optischen und akustischen Wahrnehmungen.) KAunurs3® weist in
seiner Studie iiber psychomotorische Stérungen auf eine derartige enge
Koppelung zwischen Affekt und motorischer Erregung hin und nach
ihm hat schon WrrNIoRE die Bedeutung abnormer Korpersensationen
fiir die Auslésung von Reaktionsbewegungen erkannt und die ,,Tendenz,
Motorisches iiberhaupt mit Sinn zu erfiillen* bildete eine wesentliche
methodische Voraussetzung fiir die ,,Erklirungswahnideen von Wer-
NICKE. — In diesem Zusammenhang ist noch eine Beobachtung bei L 6
erwihnenswert: die in Abb.3 dargestellte motorische Aktivierung iiber-
dauerte die deutlich als ,,wellenférmiges Muskelschwellen® beschriebene
Empfindung um mehrere Sekunden; dieser Vorgang lieB sich mehrere
Male verifizieren. — Eine Erklarung fiir das Zustandekommen der ver-
zerrten ,,dissozierten Sinnesqualitidten versuchen BravrLry u. Erkms®
zu geben. Danach fithrt LD (iiber die oben angefithrten Angriffspunkte)
zu einer Anderung des ,,Spiegels der tonischen Aktivitdt des ,arousal
system‘ oder des Cortex tiberhaupt®, derart, da derselbe Reiz nun eine
andere Reizantwort — in diesem Falle eine Empfindungsverzerrung —
zur Folge habe. Diese Vorstellung liefe sich natiirlich analog auf die
spinalen Synapsen iibertragen und wiirde dort das beschriebene psycho-
motorische Simultangeschehen mitbedingen.
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Nach dem Gesagten lassen sich gegenseitige Abhingigkeiten soma-
tischer (physiologischer) MeBgrofen von psychischen Bedingtheiten und
auch eine umgekehrte Beeinflussung fiir den LSD-Rausch nicht aus-
schlieBen. Es kam uns jedoch darauf an zu zeigen, daB alle experimen-
tellen Antworten zu psychosomatischen Abhédngigkeiten durch die
Methode bestimmt bleiben. Die Frage nach der wechselseitigen ,,Ver-
wrsachung* solcher Simultanabliufe 18t sich methodisch grundsdtzlich
nicht kliren. Auch zu diesem Problem sollten unsere Untersuchungen ein
Beitrag sein.

Zusammenfassung

An sechs freiwilligen Probanden wurde nach i.v. Injektion von 1 y/kg
Lysergsiuredithylamid (LSD-25) das Verhalten von Motorik, Stoff-
wechsel, Atmung, Herzfrequenz, Blutdruck und EKG untersucht. Die
den physiologischen Messungen. zeitlich zugeordneten subjektiven Emp-
findungen und Wahrnehmungen, sowie die Sensibilitdtsanomalien wur-
den iiber ein Tonband festgehalten und wihrend der Registrierpausen
und am Versuchsende durch Exploration der Versuchspersonen erginzt.

Es wurden folgende Befunde erhoben:

Bei den Stoffwechselmessungen ergaben sich in allen Bestimmungen
deutliche Steigerungen, maximal bis 85%/,. Im allgemeinen war im Sta-
dium 2 (75--135 min post inj.) ein Maximum der Umsatzsteigerung
erkennbar. Die Einzelbestimmungen zeigten starke Streuungen, deren
Hohe auf die muskulire Aktivitit zuriickgefithrt wird. Ein Hinweis auf
direkte Stoffwechselwirkung der Substanz lief3 sich nicht erbringen. Auch
das Atemminutenvolumen wurde gesteigert.

Es wird angenommen, daf die Substanz an Synapsen spinaler und
supraspinaler motorischer Systeme vor allem dem tonusférdernden,
motorischen Aktivierungssystem der Stammbirnreticulédrzone angreift.

Das Verhalten von Blutdruck, Pulsfrequenz und Elektrokardiogramm
zeigte auBler einer initialen Frequenzerhdhung mit geringgradiger Blut-
drucksteigerung keinen auffalligen Befund.

Dem motorischen Geschehen und der Atmung kénnen bestimmte
Empfindungsqualititen zugeordnet werden. Dabei lagsen sich Atmung
und Motorik als ,,Ausdrucksverhalten verstehen. Die Eigenart des
psycho-somatischen Simultangeschehens erlaubt es nicht, die gegen-
seitigen Abhingigkeiten somatischer (physiologischer) MeBgroBen von
psychischen Bedingtheiten oder eine umgekehrte Beeinflussung ,,urséch-
lich* zu kldren.
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