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Bei A]koholversuchen beobachteten wir des 5fteren, dul~ die Re- 
sorption ver langsamt  vons ta t t en  ging und bisweilen rege]reehte Plateau- 
bildung im Verl~ufe der Blut~]koholkurve (BAK) auftr~t, wenn die 
Versuehsperson (VP) den Alkohol mit  Wider- ~5 
willen f rank  und  sieh bei ihr Breehreiz, Ubel- %0 
keit "oder Wfirgereiz einstellten. Als Beispiel 
ffir zahlreiehe derartige Beobachtungen mSgen 
die Kurven  der Abb. 1 dienen, die yon  der 
gleiehen VP an verschiedenen Tagen gewon- 7,0 
nen wurden. Zu dem ersten Versuch (BAK I) 
kam VP  hochgradig indisponiert,  abgespannt  
und fibermfidet. Sie t rank  mit  Widerwillen, 
klagte fiber best~ndigenWfirgereiz und  mugte  
schlieBlieh mehrmals erbrechen. Bei demWie-  ~s 
derholungsversuch (BAK II )  bestund keine 
Inappetenz,  und  der Alkohol wurde gut  ver- 
tragen. Die Alkoholmenge war bei beiden 
Versuchen die gleiche. 

Bei Durchsicht der Literatur stellten wir fest, 
dab G~AF und ~LAKE die gleiche Beobachtung bei 
einigen Selbstversuchen gemaeht haben. In ihrem 
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Abb. 1 

Versuchsprotokoll war zu den Zeiten, zu denen die BAK ein GR~ttANTsches Plateau 
aufwies, ,,Wiirgen", ,,leichtes Erbrechen" und ,,lang anhaltende Alkoholwirkung" 
vermerkt. Als Ursache nehmen sic ~esorptionsstockung an, die wahrscheinlieh 
durch l~eizung der Magen- und Diinndarmsehleimhaut, vielleicht aber aueh zentral 
bedingt, zustande k~me. 

Es schien uns ]ohnenswert,  der Frage nach der Ursache des Plateaus 
nachzugehen und  festzustellen, ob zentrale Einflfisse die Alkoholresorp- 
t ion beeinflussen kSnnen. Insbesondere ging es uns zuniichst da rum zu 

* Vortrag auf der Tagung der Deutschen Gesellsehaft fiir gerichtliche und 
soziale Medlzin Juli 1955 in Diisseldorf. 
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erfahren,  ob Widerwi l l en  gegen das  Ge t r~nk  die B A K  zu ve r~ndern  in 
der  Lage  sei. Die Schwier igkei t  b e s t a n d  dar in ,  bei  den  V P n  einmM 
Aloloetit , e inmM Widerwi l l en  be im Tr inken  des gleichen Mkoholischen 
GetrEnkes zu erzielen, u m  auszuschlieBen, d a b  das  jeweils gegebene 
Getri~nk selbst  oder  die  F o r m  seiner  Dar re i chung  Ursache  e twa  
beobach te t e r  Ver~nderungen  der  B A K  seien. D a m i t  schied yon  
vornhere in  die  MSglichkei t  aus,  Widerwi l l en  z . B .  d u t c h  ekelerre-  
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A b b .  2 .  ~ i : u r v e n p a ~ r  A :  A l k o h o l  m i t  A p p e t i t  g e t r u n -  
k e n .  - -  = V o l l b l u t ;  . . . . . . .  S e r u m .  K u r v e n -  
p a a r  ]3 : A ] k o h o l  m i t  W i d e r w i l l e n  g e t r u n k e n .  

. . . .  V o l l b l u t ;  . . . .  S e r u m  

gende Geschmackszus~tze  
zu erzielen. N a c h d e m  wir 
bei frf iheren Versuchen be- 
obach te t  ha t t en ,  dab  reine 
A]kohol-Wasser lSsungen im 
Mlgemeinen nur  ungern,  ja  
h i u f i g  un te r  groger  Uber-  
windung,  und  nur  eisge- 
kfihl t  mit A p p e t i t  ge t run-  
ken  worden waren,  gaben  
wir  zusammen  mi t  BRANDS 
und  VATE~ denselben V P n  
die gleichen Alkohol -Was-  
serlSsungen in Doppelver -  
suchen einma] gu t  gekfihlt ,  
e inmal  auf e twa  18--200 C 
erw~rmt  zu t r inken .  Es 
wurde  genau not ier t ,  ob die 
e rwar t e t e  t~instellung zum 
Get r~nk  ( A p p e t i t - - W i d e r -  
willen) ta ts~ch]ich vorhan-  
den  war, was p r a k t i s c h  
bei  Mlen Versuchen zutraf .  

Versuchsanordnung: Mit 5 VPn wurden 10 Einzelversuche durehgefiihrt. Die 
VPn waren Miimer im Alter yon 21--27 gahren (Durehschnittsalter 24 Jahre). 
Eine Auswahl hinsichtlich AlkoholgewOhnung, Konstitution, KOrpergewieht, Beruf 
usw. wurde nicht getroffen. Die Alkohol-WasserlOsung enthielt 1 g Alkohol je Kilo- 
gramm K6rpergewieh$ und die doppelte Gewichtsmenge Wassers. ])us Getrank 
wurde auf leeren Magen gegeben. Die Trinkzeit betrug stets 20 rain. Unmittelbar 
nach Beendigung des Trinkens wurde die erste Bintentnahme durchgefiihrt. Weitere 
Entnahmen ~01gten im Absband yon 20 rain. Insgesamt wurden - -  abgesehen yon 
der , ,Niicht~entnahme' :  - -  6 Blutproben entnommen. Die Alkoholbestimmung 
wurde jeweiis im Vollblut und im Strum nach der vom Verfasser modifizierten 
Widmark-Methode durehgefiihrt, In der ersten Versuchsreihe (A) wurde das Ge- 
trunk eisgekiihl$ gereicht, in der zweiten Versuchsreihe betrug die Temperatur der 
Alkohol-Wasser16sungen etwa 18 20 o C (B). 

Abb.  2 zeigt  die aus den  Mi t t e lwer t en  Mler Versuche gewonnenen 
BAK.  Aus  ihnen  lil~t sich ein e indeut iger  Un te r sch i ed  (der - -  wenn 
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auch in unterschiedlichem Ausmag - -  bei ]edem Doppelversuch in gleicher 
Weise vorhanden war) erkennen: Bei Versuchsreihe A (Alkohol mit  
Appetit  getrunken) steigg die ]~AK sehne]ler zum Maximum als bei Ver- 
suchsreihe B (Alkohol mit  Widerwillen getrunken), bei der der Gipfel 
stets spi~ter erreicht wird, im Durchsclmitt  aJoer hSher liegt. Es entstand 
die Frage, ob dig Temperaturdifferenzen des Getr/~nkes se]bst den Unter- 
schied der Kurvenverl/iufe bewirkt h~ttten. Wir gaben desha]b einer 
weiteren t~eihe yon VPn ein a]koholisches Getr~nk, das auch bei Zimmer- 
temperatur  mit  Appetit  getrunken wurde, nam]ieh spanischen Rotwein. 

Die Versuche wurden genau so durchgefiihrt wie die beschriebenen der Ver- 
suehsreihe I, nur wurde an Stelle der Alkohol-WasserlSsung der l~otwein (wiederum 
1 g Alkohol je Kilogramm K6rpergewicht enthaltend) einmal eisgekiihlt, einmal 
auf etwa 18--200 C temperiert gegeben. Das Alter der 5 mgnnliehen VPn betrug 
20--31 Jahre, das Durehschnittsalter wie bei Versuehsreihe I 24 Jahre. 

])as Ergebnis der Versuche war folgendes: Der Verlauf der BAK, 
Anstieg, Erreiehung des Gipfe]wertes usw. differierten bei jedem Doppel- 
versuch nur ganz unbedeutend. Nirgends sahen wir nach Genug des 
, ,warmen" Weines ein so verzSgertes Ansteigen der BAK wie bei Ver- 
suchsreihe I B. Die Maxima wurden stets nach jeweils gleicher Zeit 
erreicht. Die Mittelwerte aller VPn (Tabelle 1) differieren in der ersten 
Stunde (nach 20, 40 und 60 rain) praktisch fiberhaupt nicht, sp/~ter nur 
ganz unbedeutend. 

Wit glauben uns auf Grund dieser Versuche zu der Annahme be- 
reehtigt, dal3 die Einstellung zmn Getr/ink bzw. beim Trinken einen 
EinfluB auf die Alkoho]resorption aus/ibt und zentrale Faktoren den 
Verlauf der BAK beeinflussen kSnnen. Schon frfiher hat ten wir bei 
psychoteehnischen Versuchen den Eindruck gewonnen, als ob der Ver- 
lauf der BAK etwas grSl3ere Schwankungen zeigte, wenn sich die VP 
sehr stark auf ihre Aufgabe konzentrieren mul~te, und in F~llen grSl]ter 
geistiger Anspannung der Alkohol hKufig auch etwas schlechter vertragen 
wurde. Um zu priifen, ob geistige Arbeit einen Einflul~ auf die l~e- 
sorption ausfibt, ]ieBen wir zusammen mit  BAU~OAI~TEN in einer weiteren 
Versuchsreihe eine Anzahl yon VPn die gleichen A]koholmengen einmal 
bei geistiger Entapannung, d .h .  bei zwangloser Unterha]tung, sp/s 
w/ihrend st/irkster, mi t  I-Iilfe des KRAEPEHNschen Reehen~estes 
bewirkter, Konzentrat ion trinken. 

Tabelle 1. Mittelwerte der Blutalkoholkonzentrationen nach Genufi kalten 
und warmen Rotweins 

20 ra in  

I 

Rotwein warm ~ o . . . . .  ] 0,50 
Rotwein kalt O/o o . . . . . .  ] 0,50 

E n t n a h m e z e i t  n a e h  T r l n k b e g i n n  

40 m i n  

0,74 
0,75 

60 ra in  

0,91 
0,91 

8omin I lOOmin [ l~omin 

0,95 0,92 0,88 
0,92 0,86 0,82 
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Die Doppelversuche wurden entsprechend denen der Versuchsreihe I und I I  
durchgeftihrt. Als alkoholisches Getr~nk dien~e Weinbrand, der in einer 1 g Alkohol 
je Kilogramm KSrpergewicht enthaltenden Menge gegeben wurde. Die VPn be- 
kamen das Getr~nk nach einem genauen Plan tiber t/2 Std verteilt gereicht. Die 
Blutentnahmen wurden nach jeweils 30 rain, die letzte davon nach 21/2 Std durch- 
geftihrt. Die VPn waren M~nner im Alter von 22--40 Jahren (Durchschnittsalter 
30 Jahre). 

Das Ergebnis dieser Doppelversuehe war folgendes : Die Blutalkohol- 
konzentrationen bei Vsrsushsreihe B (bei gsistiger Anspannung) lagen 
naeh 30 rain (2. Blutentnahme) fast durehweg tiefer als die Vergleiehs- 
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Abb.  3. K u r v e  A" Alkoho l  w&hrend geis t iger  Ent-  
s p a n n n n g  g e t r u n k e n ;  tCurve B" Alkohol  w a h r e n d  

geis t iger  A n s p a n n u n g  g e t r u n k e n  

werte, denen sie sish sparer, 
d. h. naeh 1 Std ni~herten 
und dann etwa parallel lie- 
fen (vgl. Abb. 3). Der Un- 
tersehied naeh 1/2 Std ist 
zwar nicht sehr grog, im 
Hinblick auf die absolute 
~bereinst immung der Mit- 
telwerte bei unseren Rot-  
weinversuehen und der 
weiteren Kurvenverlgufe 
erscheinen sis aber doch be- 
achtenswert. Wir dachten 
an die MSglishkeit einer 
durch psyehischs Reize 
eingeleiteten ,,vegetativen 
Gesamtumsehaltung" im 
Sinne Ho]rFs bzw. einer 

Stresswirkung im SELYESChen Sinne, und es erschien uns wissenswert, 
ob sich durch Gaben adaptiver Hormone eine Beeinflussung der BAK 
erzie]en lieBe. Zur Priifung dieser Frage fiihrten wir die folgende Ver- 
suchsreihe durch : 

5 VPn (M~nner und eine Frau im Alter yon 29--61 Jahren - -  Durchschnitts- 
alter 38 Jahre --) bekamen dieselben Alkoholmengen in der gleichen Zeit unter 
sonst gleichen Bedingungen (jedoch ohne Rechentest) wie in Versuchsreihe I I I  zu 
trinken. Bei den Wiederholungsversuchen wurde 1/2 Std vor dem eigentlichen 
Versuchsbeginn (Niichternentnahme) 25 mg Cortison (,,Hoechst") gegeben. 

Abb. 4 zeigt, dab eine Beeintr~chtigung der BAK durch Cortison 
bei der yon uns gew~hlten Versuchsanordnung nicht m6glich war. ,,Nor- 
mMwerte" und ,,Cortisonwerte" (Kurve I u n d  I I )  differieren im Dureh- 
sehnitt nut  unbedeutend. 

Es taucht  die Frage auf, welche Ursachen fiir die untersshiedlishen 
Kurvenverl~ufe in der Resorptionsphase verantwor~lieh zu maehen sind. 
l)abei ist zun~shst auf folgendes hinzuweisen: ])er Anstieg der BAK 
in der l~esorptionsphase ist nieht nur abh/ingig yon der Gesehwindigkeit, 
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mit der Alkohol aus dem Magen-D~rmkanal in das Blur einstrSmt, 
sondern wesentlich aueh noch yon der Verteilungsgeschwindigkeit des 
Alkohols im K6rper.  Hierauf hat  schon WIDMARK aufmerksam gemaeht. 

Er land w/~hrend v611iger Muskelruhe bei 2 VPn hShere BlutMkoholwerte uls 
bei Bewegung und meinte, dab dies h~uptsi~ehlieh auf eine bessere Diffusion, 
vielleicht a]lerdings auch auf eine sehnellere Resorption bei der Bewegung zuriick- 
zufiihren sei. Auffglligerweise stiegen die Kurven bei der Bewegung steiler an, 
und ihr Gipfel lag nicht nur tiefer, sondern wurde auch friiher erreicht als bei den 
Kontrollversuohen. 

Man kann sieh leicht vorstellen, dal~ der Anstieg der BAK um so 
steiler ist, je mehr Alkohol in der Zeiteinheit resorbiert wird, und je 
langsamer andererseits die Diffusion von- 
s tat ten geht - -  und umgekehrt :  um so 
flaeher, je langsamer Alkohol aus dem 
Verdauungskanal in das Blur einstrSmt, 
und je weniger Zeit die Verteilung des 
Alkohols im KSrper benStigt. Auf keinen 
Fall darf man aus dem Anstieg der BAK 
ohne weiteres auf die Gesehwindigkeit der 
Alkohol-Resorption schlieBen, wie dies 
hi~uiig getan wird. )/[ELLANBY hat  bereits 
darauf hingewiesen, dab dann, wenn der 
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Abb. 4. BAE: I :  Nnch Cortisonga- 
ben. B A K  I I :  ohne Cortisong~ben 

Einstrom des Alkohols in das Blut sehr schnell vonstat ten geht, die 
Diffusion gelegentlich nicht Sehritt  hMten kSnne: Es kommt  zu 
einem auBerordentlich steilen Anstieg der BAK und danach zu dem 
bekannten ])iffusionssturz. ])as gleiehe kann theoretisch aueh dann 
eintreten, wenn der Alkoho] zwar in normaler Geschwindiglceit resor- 
biert wird, aber zuniichst die Diffusion ersehwe~t ist. Umgekehrt  wird 
eine sehr schnelle Diffusion die Kurve  flaeher als gewShnlich ver- 
laufen lassen, und es ist denkbar, dab bei gleiehzeitiger Resorptions- 
stoekung oder -verlangsamung sich zeitweilig ein Plateau ausbilden kann 
(wobei selbstverst~ndlich stets eine unvergnderte Verbrennungs- und 
Ausscheidungsgesehwindigkeit angenommen wird). Die vielen zum Tell 
widerspruchsvollen Angaben fiber die Resorptionsgeschwindigkeit des 
Alkohols unter versehiedenen Bedingungen erkl~ren sieh unseres Er- 
achtens zum groBen Tell dadureh, dag die Verteilungsgeschwindigkeit 
des Alkohols im KSrper nicht oder nicht genfigend berficksiehtigt wurde. 
NIcLovx  hat  bereits darauf hingewiesen, dab die Diffusionsgeschwindig- 
keit um so grSBer werde, je mehr Kontaktfli~ehen zwisehen Capillarwand 
und Zelle vorhanden, d .h .  je reicher vascu]arisiert die Gewebe seien 
(s. auch WDMA~:). Unseres Eraehtens hgngt sie auch weitgehend mit  
dem WasserhaushMt des KSrpers zusammen, tier seinerseits natfirlich 
enge Beziehungen zum Blutkreislauf, zur Vascularisation der Gewebe 
usw. hat. Zu dieser Uberzeugung sind wir gekommen, naehdem wit bei 
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fas t  allen unseren  Alkoholversuchen  gleichzeit ig Hi~moglobin-, Hi ima-  
t o k r i t w e r t e  u n d  Serumdichte ,  zum Teil auch  den  Blur-  und  Serum- 
Wasse rgeha l t  d i rek t ,  b e s t i m m t  haben,  urn einen Einb l iek  in  die Wasser-  
ve rsch iebungen  des KSrper s  zu gewinnen.  Auf  Einze lhe i ten  dieser Unter -  
suchungen  wi rd  an  andere r  Stelle e ingegangen werden.  Es sei bier  nu t  
erwiihnt ,  dai~ nnserer  Meinung nach  Ver i indernngen des Wasse rgeha l t s  
andere  Bed ingungen  fiir die Ver te i lung des Alkohols  im XSrper  sehaffen- 
die auch bei  de r  Diffusion berf icks icht ig t  werden  mfissen. 

Als Beispiel hierfar kann die Feststellnng MEI,LA~BYS dienen, dab die ,,Resorp- 
tion" des Alkohols bei Hunden, die vor dem Versuch gedurstet batten, langsamer 
als erwartet vonstatten ging, wghrend eine vor dem Alkoholtrunk gereiehte Wasser- 
gabe ein ,,Stimu]ans ftir die Resorption" darstellte und jetzt die BAK stefl empor- 
stieg (wobei sieh sogar eine far Diffusionssturz charakteristisehe Kuppe aus- 
bildete). MELLANBY meinte, das Wasser habe normalerweise in der Intestinal- 
schleimhaut vorhandene, die Resorption hindernde Substanzen weggespiilt, wo- 
dureh die Resorption verbessert worden sei. Auffglligerweise hatte aber vorherige 
Milehgabe den entgegengesetzten Effekt. Unseres Eraehtens ist die Ursache far 
den langsameren Anstieg der BAK bei Dursthunden vor allem in einer auBer- 
gewShnlieh schnellen Diffusion zu suchen. E~GELS hat auf die Bedeutung der 
Gewebe, insbesondere der Muskulatur und Haut, als Wasserdepots hingewiesen. 
Seine Feststellungen stehen im Einklang mit den Untersuchungsergebnissen yon 
FALCK und SeEEFFEE sowie yon NOTEWA~G und ST~AUB. STEAUB beobachtete 
bei Dursthunden einen Wasserverlust der Muskulatur yon 20%, w~hrend das 
Blur nur einen solehen yon 2,45% aufwies. Es ist leicht vorste]lbar, dab es in 
einem Organismus, dessen Gewebe an Wasser verarmt sind, infolge deren Wasser- 
avidit~t zu einem schnelleren AbstrSmen zugefiihrter Fliissigkeit kommt als in 
einem Organismus, dessen Wasserbilanz ausgegliehen ist. DaB damit auch die 
Alkoholdiffusion sehneller vonstatten geht, wenn die zugeftihrte Fliissigkeit Alkohol 
entha]t und als dessen Vehike] dient, ist nach den Untersuchungen yon l~ICLOVX, 
l~IcLOUX und GOSSELI17 sowie LIIqDENBERG u.  a. o h n e  weiteres anzunehmen. - -  So 
w~re es erkl~r]ich, dab der Anstieg der BAK bei Dursthunden nicht, wie MELLANBY 
zun~chst erwartet hatte, steil, sondern infolge sehneller Diffusion verhi~ltnism~Big 
flaeh war, und daB vorherige Gaben nieht unbetr~chtlicher Wassermengen die 
Diffusion verzSgerten, d. h. die BAK steiler ansteigen HeB, weft hierdurch sehon 
eine gewisse Abschwachung des Gewebs-,,Durstes" eingetreten gewesen sein darfte. 
DaB Milch anders wirkte, ist unseres Erachtens auf eine direkte Resorptions- 
verzSgerung zuriiekzuftihren (s. unten). 

Diesem Beispiel  lief~en sich noch wei tere  anfiigen, aus denen  die Be- 
deu tung  der  Diffusion fiir den  Verlauf  der  B A K  hervorgeht .  I m  R a h m e n  
dieser A r b e i t  m a g  jedoch dies eine Beispiel  genfigen. Die m e i s t e n  Unter -  
suchungen  fiber die  Ver~nder l ichke i t  der  B A K  in der  Resorp t ionsphase  
zielen auf die Unte r sch iede  der  eigent] ichen Reso rp t ion  un te r  verschie- 
denen  Bed ingungen  ab.  Auch  bier  ]assen sich einzelne F a k t o r e n  fest- 
stellen,  die den  ~ b e r t r i t t  des Alkohols  in das  B]ut  beschleunigen oder  
ver ]angsamen kSnnen.  Die Schwier igkei t  bei  der  Beur te i ]ung der  ge- 
wonnenen  Ergebnisse  l iegt  abe r  dar in ,  d a b  n ieh t  in  j edem l%lle gleiehe 
Vorausse tzungen  hins icht l ich  der  Diffusion angenommen  werden  kSnnen.  
Un te r suchungen  fiber die F rage  einer  eventue l len  Beeinflul~barkeit  der  
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Geschwindigkeit, mit  der Alkohol in das Blur iibertritt ,  haben im wesent- 
lichen folgende verschiedenen Gesichtspunkte zu berficksichtigen : 1. Be- 
deu tung  des Ortes der Alkoholresorption, 2. Bedeutung  der 1Vfagen- 
Darmmoti l i t~t ,  3. BeeinfluBbarkeit der eigentlichen , ,Resorpt ion" an 
einem bes t immten  Ort  (MundhShle, lVfagen, Duodenum usw.) durch  
verschiedene Fak to ren  (Konzentra t ion und Besch~ifenheit der Getr/~nke 
bzw. Alkoholkonzentrat ionsdifferenz zwischen Blur und Intest inalinhalt ,  
Durchblutungsgr6Be usw.), 4. Bedeutung  einer eventuell  e intretenden 
, ,Verdiinnungssekretion" (vgl. such  MA~TZ). 

l~ach den Untersuehungen yon KAUTZSO~ u. a. wird Alkohol in hohem Grade 
und in kurzer Zeit im Magen resorbiert. Aueh NEMSEg land eine bedeutende 
Resorption im Magen, er wies aber daranf hin, dab die geringere Resorption im Duo- 
denum nicht dureh sehleehtere Resorptionsverh~tltnisse, sondern durch die kleinere 
resorbierende Flgehe zu erkl/iren sei. Damit im Einklang stehen die Angaben yon 
Scmvngz, WALLAC~ U.a., wahrend nach HASZLIK nnd COLLIlqS im Diinndarm 
praktisch ebensoviel wie im Magen, naeh HIMwIc~ normalerweise die Hauptmenge 
resorbiert wird. MUE~LBE~GEg wies darauf hin, dab Personen nach Magen- 
resektion gelegentlieh ang/~ben, schneller a]s vor der Operation die Alkoholwirkung 
zu verspiiren, was durch die sehnellere Resorption im Duodenum erkl~rt werden 
kSnne (vgl. hierzu GOETZE). In sehr eingehenden Untersuchungen haben sieh 
HAGGAI~D, GI~EEI~BEI~G und LOLLI mit den Resorptionsverh~Itnissen besch/iftigt 
und Untersuchungen iiber die Bedeutung der Konzentration der Getranke, des 
Resorptionsortes, des Einflusses yon Nahrungsmitteln usw. angestellt, wobei sie 
nicht nur den Blutalkohol bestimmten, sondern aueh die in den einzelnen Ab- 
sehnitten des Verdauungstraktes verbliebenen AlkohollSsungen auf ihre Kon- 
zentration untersuchten. Sie stellten lest, dab Alkohol im Magen kurze Zeit nach 
dem Trinken schnell, dann immer langsamer resorbiert wird, bis schliel]lich iiber- 
haupt keine Resorption melu" stattfindet. Dagegen verlaufe die Resorption im 
Darm schnell und vollst~ndig. Sie schlieBen aus ihren Ergebnissen, dal] normaler- 
weise naeh anf/inglieh schneller Resorption im Magen der A]kohol im Darm resor- 
biert werde, und weisen in diesem Zusammenhang auf die Bedeutung der Magen- 
motorik und des Pylorusspiels hin. Sie fanden gelegentlich eine weitgehende 
Sistierung der Resorption, wenn bei dem Versuchstier ein Pylorospasmus auf- 
getreten war. 

Diese Feststellungen scheinen uns yon  groBer Wicht igkei t  zu sein 
und nicht  nur  vie]e widersprechende Angaben  fiber die Resorpt ion zu 
erkl~ren, sondern auch durch  za.hlreiche andere Untersuchungsergebnisse 
gesttitzt zu werden. Sie rficken die Magenfunkt ion in den Mit te lpunkt  
der Betrachtungen,  und es ist verst~ndlich, d~l] die Einflfisse, die die 
Magenmotorik  ver/~ndern k8nnen, unter  Ums tgnden  such  die Resorpt ion 
des Alkoho]s zu beeinflussen in der Lage sind. HAGGARD, G ~ E ~  
und  L o n H  wiesen selbst darauf  bin, d~I] durch groBe Alkoholmengen 
oder hohe Konzent ra t ionen  gelegentlich ein Pylorospasmus mit  der be- 
schriebenen l~olge (Resorptionsverlangs~mung bis zum Stillstand) aus- 
gelSst wtirde. MSglicherweise sind auf voriibergehende Sistierung der 
Pylorust/ i t igkeit  bzw. Ver/~nderungen der Magenmotil i t~t  such  die unter-  
schiedlichen Ergebnisse beim Studium der Resorpt ion verschieden 
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konzentrierter alkoholischer Getr~nke zurfickzufiihren. Wi~hrend nach 
HIMwIc~ Alkohol allgemein die Motiliti~t mindert,  fiihren nach H E i -  
StinG u. a. 5%ige alkoholische Getr~nke, naeh KAsT (s. bei WALLACE) 
solche bis zu 10% eine Beschleunigung herbei. F~A~z~r stellte lest, 
dal~ Alkohol in einer Konzentrat ion yon 5--7  % - -  bezogen auf den 
gesamten Mageninhalt --- den Entleerungsmechanismus des Magens 
heroine, w~hrend geringere Konzentrat ionen wirkungslos seien oder bis 
zu einem gewissen Grade die Entleerung fhrderten. Dagegen land ttANE- 
BOrG weder einen beschleunigenden noch einen hemmenden Effekt auf 
die motorischen Funktionen des Magens, er hielt aber eine indirekte 
Beeinflussung - -  bei gleichzeitiger Nahrungsaufnahme - -  ffir denkbar. 

An die Mhglichkeit einer Beeinflussung der Evakuat ion des Alkohols 
ira Magen muB man besonders dort denken, wo gleichzeitig mit  dem 
Alkohol - -  oder auch vorher - -  besondere auf die Magenfunktion wir- 
kende Substanzen gegeben werden. Dies triff~ nieht nur allgemein dort 
zu, wo mit  dem Alkohol Speisen genossen werden, sondern t r i t t  bei ein- 
zelnen Substanzen besonders deutlich in Erscheinung. So linden wir 
nach HAGGA3~D, G~EE~CBERG und LOLLI, TUOVINE2r I~AUSCttKE u . a .  
bei OlivenOlgaben eine Ver~nderung der l~esorptionsgeschwindigkeit. 

HAGGAICD, GREEN]~EI~G und LOLLI nehmen in erster Linie eine den Durchtritt 
des Alkohols dureh die Magenwand begiinstigende Wirkung als Ursaehe des steflen 
Anstiegs der BAK an, w/~hrend I~AtrSCHr:E auch an die M6glichkeit einer durch 
Klaffen des Pylorus bewirkten sehnelleren Passage in das Duodenum denkt. 
Interessanterweise fand TUOVINEN eine yon 50 g Olivenhl ausgehende (geringe) 
senkende Wirkung auf die BAK. Er bemerkte aber, dab das 01 den VPn sehr 
zuwider war (S. 19). Dies k6nnte unseres Eraehtens bei Beriieksiehtigung unserer 
Versuehsergebnisse am ehesten als eine indirekte Best/~tigung der RAVSC~KEsehen 
Ansicht angesehen werden. 

Auch Milchgaben haben einen deu~lichen Einflug auf den Verlauf 
der BAK in der Resorptionsphase (HAGGarD, GgEElgBERG und LOLH, 
MnLLA~CBY). MELT~AZr165 bezeichnet Milch a]s das wirkungsvollste Nah- 
rungsmittel, um die Alkoholresorption zu vermindern. Wir vermuten,  
dab auch Milch die Evakuat ion des Alkohols im Magen verzhgert. Nach 
PAWLOW ist die Magenarbeit nach MilchgenuB zwar kleiner als bei der 
Verdauung einer calorisch gleichwertigen Fleisehmenge, abet grhBer als 
bei calorisch gleicher Brotmenge (vgl. R6sc~). KgZYWA~EK fand eine 
deutliehe Verlangsamung der Magenentleerung, wenn er Kontrastmitte]  
mit  Milch s tar t  mi t  Wasser gab. 

In  einer Verzhgerung der Evakuat ion bzw. einem vorfibergehenden 
Py]orusverschluB sehen wir auch eine wesenthche Ursaehe ffir den ver- 
zhgerten Anstieg der BAN bei unseren Versuchen fiber den EinfluB der 
Appetenz  auf die BAK. Es ist bekannt,  dab es bei Nauseaerscheinungen 
zu einem PylorusverschluB kommt  (KLEE, CAT~ u. a.), der ffir 1/~ngere 
Zeit den Ubert r i t t  des betreffenden Nahrungs- oder Genugmittels (bzw. 
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aueh Giftes) in den Darm verhindert und yon einer Sistierung der peri- 
staltischen Wellen sowie einer Ersch]affung des Fundusteils beg]eitet 
sein kann (HESSE). HATCI~ER und WEISS erb]icken hierin einen spe- 
ziellen Giitschutzmechanismus des Organismus, und auch HAGGARD, 
GR~XBEI~G und LoLLI sprechen yon einer dutch den Verschlul3 be- 
wirkten ,,protectiv function',, die den Zweck habe, die toxischen Alkohol- 
wirkungen zu begrenzen. Sie weisen besonders darauf bin, daft der 
Pylorospasmus yon Erbrechen gefolgt sein kSnne. 

Wir nehmen an, dab auch bei unseren Versuchen der beobachtete, 
zum Tell hochgradige Widerwillen gegen das Getr~tnk mit entspreehenden 
nausea~hnlichen Ersoheinungen (Versuchsreihe I) zu einer ]3eeinflussung 
der Magenmotilit/it gefiihrt hat bzw. yon ihr begleitet war, wie wit dies 
nach den mitgeteilten Beobaehtungen yon HAGGARD u. a. unterstellen 
dtirfen, wenn ausgesproohene Ubelkeit, Brechreiz oder Erbreohen beim 
Trinken auftreten. Allerdings ist auch noch folgendes in Betracht zu 
ziehen: Durch PAwLow kennt man die psyehische Beeinfluftbarkeit der 
Magensekretion. Der ,,Appetitsaft" ist ebenso bekannt wie das Aus- 
bleiben der Sekretion bei entspreehenden psyehisehen Voraussetzungen. 
Es wgre daher denkbar, dab bei unseren Versuohen durch verschieden 
starke Sekretion eine unterschiedliche Verdfinnung der AlkohollSsungen 
im Magen eingetreten ist, und zwar so, dag der mit Appetit getrunkene 
Alkohol bald weniger konzentriert war als der mit Widerwillen auf- 
genommene. Entgegen denFeststellungen yon BE~GGR~X und GOLDBEnG, 
NELLANBX, MINES U.a. w~re dadurch naeh den Untersuehungsergeb- 
ilissen yon HAGGARD, GREENBERG und LOLLI, TUOVlNEN, KAUTZSOH U. a. 
eine schnellere Resorption zu erwarten. Andererseits miiftte auch an 
eine jetzt  mittelbar eintretende Beeinflussung der iKagenmotilitgt (vgl. 
aueh KLEE, OR~NER U. a.) gedacht werden (s. oben). - -  Der steilere An- 
stieg der BAK gegen Ende des Versuches kSnnte darauf zurfickgefiihrt 
werden, daft jetzt  der Alkohol (nach LSsung des Spasmus) in grSBerer 
Menge aus dem Duodenum in die Blutbahn einstr6mte. 

Ob die bei Versuchsreihe I I  unter geistiger Anstrengung beobachtete 
voriibergehende Senkung der BAK dutch verlangsamte Resorption im 
eigentlichen Sinne oder auch dureh lVfotilitiitsgnderungen des Magens 
eingetreten ist, vermSgen wir night zu entscheiden. MSglicherweise 
haben beide Faktoren - -  und eventuell noch andere - -  eine Rolle ge- 
spie]t. Es ist daran zu denken, dab naeh Bm~GGREX und GOLDBERr bei 
der Resorption unter anderem die Blutzirkulation in der Magenmueosa 
die Resorptionsquote beeinfluftt und bei unseren Versuchen mSglicher- 
weise die Blutversorgung des Magens infolge nutritiver, yore Gehirn aus- 
gehender Reize verh~ltnismi~ftig gering war. Daneben kSnnte auch dutch 
psychische Beinflussung die Magenmotilit~t herabgesetzt worden sein 
(vgl. CAT~). 
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Prakt isch  wichtig erscheinen uns die bei unseren Resorps 
suchen ~estgestellten Differenzen der B A K  zu den verschiedenen Ver- 
suchszeiten (Tabelle 2; vgl. aueh d ie  Feststel lungen RAUSCHKES), Aus 
ihnen geht  hervor,  dab nach Genu~ yon  Rotwein  - -  unabh~ngig yon  
der Tempera tur  des Getr~nks - -  bei der yon  m~s gegebenen Menge 
(etwa 500--850 cm 3) nach 20 rain etw~ 50- -55%,  nach 40 rain etwa 
80% und  nach 60 min zwischen 95 und  98% des BAK-Gipfelwertes  
erreicht waren, wobei der hSchste Anstiegswert  innerh~lb 20 rain 0~58~ 

Tabelle 2 

I. Rotwein (warm) 

20 rain nach Trinkbeginn ( II. Entnahme ~ 0,500/00) sind 52,7 % des Gipfels erreicht 
40 rain nach Trinkbeginn (III. Entnahme = 0,74%0 ) sind 77,9 % des Gipfels erreicht 
60 min nach Trinkbeginn (IV. Entnahme ~ 0,91%o ) sind 95,8 % des Gipfels erreicht 

Der Gip/el lag bei der V. Entnahme = 0,95~ 

I I .  Rotwein (l~alt) 

20 rain nach Trinkbeginn ( II. Entnahme ~ 0,500/00) sind 54,4% des Gipfels erreicht 
40 rain nach Trinkbeginn (III. Entnahme = 0,750/00) sind 81,6% des Gipfels erreicht 
60 min nach Trinkbeginn ( IV. Entnahme = 0,91~ sind 98,9 % des Gipfels erreicht 

Der Gip/el lag auch hier bei der V. Entnahme = 0,920/00 

I I I .  All~ohol ~- Wasser (gutschmec~end) 

20 rain nach Trinkbeginn ( II. Entnahme = 0,580/00) sind 52,2% des Gipfels erreicht 
40 rain n~ch Trinkbeginn (III. Entnahme = 0,97~ sind 87,3% des Gipfels erreicht 

Der Gip/el lag bei der IV .  Entnahme = 1,11~ 

IV .  AllcohoI ~- VVasser (schlechtschmeJcend) 

20 rain nach Trinkbeginn ( II. Entnahme = 0,59~ sind 48,3% des Gipfels erreicht 
40 rain nach Trinkbeginn (III. Entnahme = 0,880/00) sind 72,0% des Gipfels erreicht 
60 rain n~ch Trinkbeginn (IV. Entnahme ~- 1,04~ 85,2 % des Gipfels erreicht 
80 rain nach Trinkbeginn ( V. Entnahme = ],16~ sind 95,1% des Gipfels erreicht 

Der Gip/el lag bier bei der VI. Entnahme ~ 1,22~ o 

(bei einem Durchschni t t  yon  etw~ 0,50~ betrug. Demgegenfiber konnte  
bei den gu t schmeckenden  Alkohol-WasserlSsungen (kleinere Flfissig- 
keitsmengen, hShere Alkoholkonzentrat ion)  ein noch schnellererAnstieg 
bis zu einem HSchs~wert yon  0,92~ innerhalb von 20 rain (bei einer 
mit t leren Konzen t ra t ion  yon  0,58~ beobachte t  werden. 

t Ie rvorgehoben zu werden verdient  noch, dab bei unseren Versuchen 
der Versuchsreihe I i m  Durchschni t t  bei Pykn ikern  ein steilerer Anst~eg 
der B A K  als bei Asthenikern und  Athlet ikern festzustellen war, dab 
aber die - -  bei Pyknikern  hSheren - -  Gipfelwerte nach der gleichen 
Zeit (bei dem yon  uns gew~hlten Entnahmezwischenraum) erreicht 
wurden.  
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Zusammen/assung 
1. Nach  den  mi tge te i l t en  Versuchen k a n n  eine Beeinf lussung der  

Alkoho l reso rp t ionskurve  durch  psychische  F a k t o r e n  angenommen  
werden.  

2. Widerwi l l en  be im Tr inken  ve r l angsamte  - -  bei der  yon  uns ge- 
ws  Versuchsanordnung  - -  den  Anst ieg  der  BAK.  Der  Gipfe lwer t  
wurde  sp~ter  als bei  den  Kon t ro l lve r suchen  (bei denen  dieselben Alkohol-  
mengen  mi t  A p p e t i t  g e t r u n k e n  worden  waren)  erreicht ,  lag aber  hSher  
als bei  diesen.  

3. S ta rke  (mit  Hilfe des K~AEr~LI~schen Rechen tes tes  bewirk te)  
geist ige A n s p a n n u n g  lieI~ ebenfal ls  eine - -  wenn auch geringe und  nur  
vor t ibergehende  - -  senkende  W i r k u n g  aui  die B A K  erkennen.  

4. Tempera tu run t e r s ch i ede  des Get r~nkes  (0- -18  0 C) e rgaben  bei  
Rotweingenul~ keine Unte r sch iede  im Verlauf  der  BAK.  

5. Bei der  Beur te i lung  yon  Unte r sch ieden  der  B A K  in der  Re- 
sorp t ionsphase  mui~ neben  versch ieden  schnellem E i n s t r o m  von  Alkohol  
in  die B l u t b a h n  besonders  an  Ver~nderungen  der  Alkoholdi f fus ion ge- 
d a c h t  werden.  Diese is t  unseres  E rach tens  wei tgehend abhgngig  von 
dem Wasse rhausha l t  des Organismus.  Der  Alkoho le ins t rom in das  Blur  
wird  seinersei ts  yon  zahl re ichen F a k t o r e n  beeinfluBt,  von denen  der  
Magenmot i l i t~ t  (Tonus, Per i s t a l t ik ,  Pylorussp ie l  u . a . )  offenbar  eine 
besondere  B e d e u t u n g  be izumessen  ist.  

6. Vergleiche der  Ans t iegsgeschwindigke i t  der  B A K  zeigten, dab  
20 min  nach  Tr inkbeg inn  e twa 5 0 - - 5 5 - - 6 0  % des Gipfelwertes  er rc icht  
wurden  und  in e inem Fa l le  der  Ans t ieg  in dieser Zei t  sogar 0,92~ 
be t rug .  Bei P y k n i k e r n  stieg die B A K  nach Gaben  yon  Alkohol -Wasser -  
15sungen im Durchschn i t t  schneller  an  als bei  As then ike rn  und  Ath-  
le t ikern ,  e r re ichte  das  - -  hShere - -  Max imum aber  e twa zur gleichen 
Zeit  wie bei  diesen. 
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