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COMA EN HERSENSTAM.

§ 38. Inleiding.

8 39.

Marinesco, Sager en Kreindler (#6) en andere onders
zoekers hebben een onderzoek gedaan bij verschillende
toestanden ven Coma. De algemecne conclusie uidde,
dat het electrencephalographisch aspect van het comas
gekarakteriseerd wordt door de aanwezigheid van trage
golven (groepvorming, Deltasgolven} en een groote
amplitudo. Dit vonden zi} 0.a. bij gasvergiftiging, coma
bij meninchitis, coma hij een hersenbloeding en het
uraemisch coma,

Het hypoglycaemisch coms en hersensfam.

Toen door mij voor 1936 de voornaamste experimens
ten van Berger waren peimiteerd en volkomen dezelfde
uitkomsten waren gevonden, was het zeker een bijzon-
dere scnsatie door Berger de vitkomsten van een expe:
riment bevestigd tg mogen zien. Door toevallige om-
standigheden wa;} met het onderzoek zoover gevor:
derd, dat het ondérnemen van origineele experimenten
aan de beurt mocht komen, in denzeliden tijd dat de
shocktherapie haar eerste triomfen vierde: in de kliniek,
waar ik werkzaam was, was het de hypoglvcaemische
shocktherapie, volgens Sakel die het eerst werd toe-
yepast, N

Deze kuur beoogt genezing van betrekkelijk junge
gevallen van schizophrenie. Zij bestaat hierin, dat den
pafiént gedurcnde langen tijd dagelilks een stiigende
dogis insuline wordt toegediend, totdat zij dagelijks
gedurende een paar vur in een hypoglycaemischen slaap
{en tenslotte coma) geraken. Hoewel Sakel spreekt van
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shock, meen ik toch te mogen constateeren, dat hier-
mede aan de reeds bestaande therapeutische slaapkuren
wederom een nieuwe vorim van slaapkuur is toegevoegd.

Het interesseerde mij daarom, welk E.E.G. de patiént
in den hypoglycaemischen slaap vertoonde.

Gelijk men weet, was de hypoglycaemische shock:
therapie indertijd een zeer precaire methode, voot:
namelilk om het gevaar van epilepfische insulten, die
dikwijls door myoklonieén worden ingeleid. et elec-
trencephalographisch onderzoek ging aanvankelijk met
groote moeilijkheden gepaard, doch tenslotte kreeg ik
vetschillende volkomen exacte resultaten.

Fig. 47b.

Fip. 472 is het E.E.GG. van een 22:jarig meisje (lijidende
aan een schizophrene psvchose) in hypoglycaemischen
slaap. Tijdens het electrencephalographisch onderzock
trad er gevaar op voor een epileptisch insult, Terstond
werd de patiénte adrenaline toegediend om het gevaar
voor ecn epileptisch insult te coupeercn; hierna kreeg
zij de voorgeschreven dosis suikerwater door middel
van de maagsonde, lk was toen voor ‘het eerst in de
gelegenheid de uiterst snelle werking van de adrenaline
te constateeren, welke, in samcnwerking met de toe-
gediende suiker, de pati€nte binnen enkele minuten
deed ontwaken,

Hierna werd een twecde E.E.G. opgenomen (Hy. 47b).



De twee electrencephalogrammen spreken voor zlchzelf
en uit het verschil kan zonder meer worden geconclu-
decrd, dat de hypoglycaemische slaap als een typische
hersenstam:slaap is op fe vatfen,

Hierna was ik nog meermalen in de gelegenheid het
E.E.(;. tijdens den hypoglvcaemischen slaap op te
nemen, De uitkomsten waren steeds dezelide. Ter
illustratie hiervan dienen nog fig. 482 en 48b, welke het
E.E.&. weergeven van een 23:jarigen man, die lijdende
is aan een beginnende dementin paranoides. Het eerste
werd opgenomen voor het intreden van den slaap, het
tweede tijdens den slaap.
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Fig, 45h,

Sedert den ké‘ten tiid, dat in de kliniek de hvpo-
glyeaemische shock-therapie wordt toegepast, is geble:
ken, dat de geringste emotioneele factor in staat is den
patiént uit den slaap te houden.

Het meisje, bij wie ik het eerste electrencephalogras
phisch onderzoek thidens hypoglycaemischen slaap deed,
kon bij de eerste poging daartoe niet in slaap vallen
alléén vanwege het feit, dat zij voor de ophame van het
EE{. naar een andere kemer moest worden overs
gebracht. Zijzelf gat deze verandering van omgeving
als oorzask aan. Na deze misiukking heb ik den vol-
gsenden dag gewacht tot de patiente op haar eipen
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kamer in slagp viel en liet haar toen pas naar de elee:
trencephalographie-kamer overbrengen.

Nu gebleken is, dat de liyvpoglycaemische slaap een
herscnatamsslaap is, is het verklaarbaar, dat de pati€n-
ten onder invioed van emotioneele factoren, welke
itnmers prikkelend op den hersenstam werken, niet in
slaap vallen, Bovendicen herinnerde ik mij in dit vers
band de dissertatie van Palies (Groningen) getiteld:;
Emotie, Bloedsuiker en Hersenstam, waarin werd vast-
gesteld dat onder invloed van emotie het bloedsuiker:
gehalte verhoogd wordt dvor prikkeling van den hers
senstam. Men mag hier dus de mogelijkheid veronder-
stellen, dat het in sinap vallen van geémotioneerde
patiénten verhinderd wordt, doordat het bloedsuikers
gehalte niet in voldoende mate kan dalen (v. d. Scheer,

Paties) (32) (12).

Wat mij anderzijds bij de toepassing van de hypos
glycaemische shockstherapie frappeerde is het feit, dat
de patiénten, wanneer zi] niet in slaap kunnen vallen,
door middel van de eenvoudigste hypnofische beins

viceding inslapen.

Het valt niet te ontkennen, dat de hypoglvcaemische
slaap in verschillende opgzichten overecnstemt met den
clagp ander invioed ven barbituurzuursverbindingen.
Zi} hebben o.a. deze eigenschap gemecn, dat, wanneer
de patienten nog gemakkelijk uit den slaap zijn te
wekken, men eets betrekkelifk normaal gesprek met hen
kan voeren, terwijl zij [ater weer rustig in siasap vallen,
Een ander punt van overeenstemming is het veelvuldig
droomen, Ip dit verband moet nog worden opgemerkt
dat Berger den druomsisap beschouwt als een hersens
stgmsslgap. In het droomen manifesteert zich volgens
hem het intact blijven van de schorsfuncic.

Een van de belangrijkste puniten van overeenkomst is
het voorkamen van myoklonieén en epilepfische Insul:
ten, De epileptische insulten tijdens den hypoglyeae:
mischen slaap verschillen in geen enkel opzicht van die
dey genuine epilepsie. Nu het electrencephalographisch
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onderzoek bewezen heeft, dat de hypoglyceemische
slaap een hersenstemsslaap is en zij gepaard kan gaan
met typische epileptische insulten, is dit wederom een
belangrijken steun voor de opvatting, dat het epilep-

tisch insult in een stoornis van den hersenstam zim
porzaak vindt,
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