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Dcr llalmkheitsprozeß d€r comrnotio ist ticht volsüindis geklirt. Das klioische
Bild der G€himcrschüttcrung geht vah'scheinlich aus de! Gesatntheit von fudk-
tion€lleo StötungeD hervor, pathologisch handclt es sich tbtr urD eid6 solchen
Prozcß, dessen Gruad durch gryisse biodekttische Veränderung€n, im Hi$starn'n
zustande geLornmene Entläduogen gcbildet wird-

Inden letztenJabrer wendetsich dieAufn,lerLsaln- 
\ J,.ejso.ox ,

kflt infler 6chr dm neuroodokrincnslstd, ds \. 
- -- -' 

,/
HlDoFbrse-Hfporhalamus.Ncbeoorerc (lm wcite- \ , - |

*;', H-A \) iu. A,ch unsere Llinischeo Beobach- \ /29+\ ..-
rungcn l,\scn ähn[ch den everimcntelcD Etrah / ,/- | \ \
rungcn von Sclye,  Molnar ,  E.  Szabo und ande- LJ t  U
reo - die Folgerung zu, daß auch die tutrkionelle
Stölung der Nebmiere cin .tichtiger Faktor der
Beglcitprozesse bei Gehirnerschütterung s€in kann.

Dic Untersuchungea vod Bernard und lgeil
viesen auf dic Rone des gestörten Homodgl€ich-
gevichtes hin, welches sic durch Gabe von ACTH
und Coitisotr s'iedeÄelzusrellen trachteten. Sie be
obachtet€n im L.ufe de. Behddlung aucb die
gleichzcitige Vcininderung der G€hihschvelung.

Moritz führt das rn"nnigf,rtigc klinische Bild
aul die bei dcr Cmotio auftretenden vaskulären
Störungetr zurück, und desh,rb füb.t c. bei dcn
nach d€! tlassisch€o Therapie sich nicht verbesscrn-
den resistetrt€n F;iI€n dic Novokainblockade des
Ganglion stcüatum durch.

Die infolge dcr Sctuidclverletzungcn zustande ge
kdlmedd Süessr@ktioncn h'ben regelinäßig den-
selben CXniaktcr vie die nach einer pcripheten Aün
lösung eintietenden Adaptationspiozesse.

Dai verlctzte ZotralnitvcnsFtembeeinflußt den Abb r'

rvetabolismDs des organismus schädlich, zugl€ich
ist cs auch selbst sebr ernptudlich gcgetrüber d€a Sto6üechselstörung€( Dic an
alzs Zotralnerv€nsystem herangeLommenen Reize löseo also cinc Stiessreaktion
aus, sie bccinflussen ud lenliu die ÄntwortrEaktioaen in großern Maß€.

Dcr auf Wirkung des Stressors zustlnde gek.,lluoe Reiz (Äbb. r) gclogt übcr
das Kolter-H),pothelamus-Hrpopb) s€n-Systern durch Ve.mitdug d€s ACTH z!!
Neb€nniere, wo cr die Ausscheidung voD Korikosteroidcn hen'orruft. wellrl dieser
Wcg irgddvo lädiert wird, ist die Antwortrektion des Orgmismus vemindert oder
sie koDmt äuch überhaupt Dicht zustande.
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Dieselbc Hpothese vird durch die Versuchscrgebnissc von Sclreünterstützt; in1
h\ pophJsektmiert€o Tier bringt d;imlich die Stlessoruirkung keinen Nebennieor-
rindcnreiz zust2ndc. Es lritt \rahtscheinlich auch bei einm Verletzten, der eide
schwere Koomotio erlittcn hrt, ein H-H-N-Stopp auf, vclcher die Enrwicklulg der
AilaDtatiof, sDrozesse rchind€rt.

E. Szabo 
"nd 

Mitarb. lösten den Stopp dcs Adaptationssrndroms bei tier-
experinotell ausgelösto Kmmotioncn durch hDertonische lösung (Deitrose).

Äuf Grund der theotetischen Begründungen sirk€n die veNcnd€tetr Medika-
mente auf rwei Ängrifspunkten I

r. Sie lös€n den H H \{-Stopp. Hierhcr gehören die im Klinikum in vielcn Fn[cn
verwcndetcn und 8ut virkcnden hypenooischen Lösungeo.

r. Sie witken als Substitutionsthenpiei so e$etzen sie die durch deo ausge-
hliebenen Adlptationsp.ozeß entstandenc Rindcninsuffizien,. Diese Thenpic vird
auch dulch unscre B€obachtung untcrstützt, daß aus den labor-Uotersuchungen bci
schveren Kmmotionskradken auf die Hlpofunktion dd Nebcmiere ges€hlossen

In der Behddlung der Commotionen leNendcn vir die Kortikoidderiyate scit
Jahrcn. Dic Behandlung führtcn lFn scit r Jahren mit dern Predn;solon Gpätet
NePe$olon, dam Depcisolotr) unsarischer Fabrikation dulch, dessen I Ampule
,o ng 2r N(N Mcthipipclasinil)-Prednisolon-Hldrochlor enthält.

In einefl kteinelcn Prozentsatz uf,sercr llälle benutztcn wir dic durch die Or{:anon-
fabrik hergesrclren hoüindis(hen P'dparale Adrcson. DiadJeson f Aquosun un,l

Bci solchen Kranken, bei velchen ei'e Kontmindikation (Lrlcus duodcni et vcnü.,
Diabetes mcl.) bestand, vcrvddcten vir diese Pdparatc nicht.

Im Laufe dcr Versuchsbchandlung teiltcnvir dic Krankcnin, Gruppen ein I

r. In dic €rste Gruppe gehörcn dieienjgetr Vcrletzten, welchc bei dcr kl2ssischcd
Therapie mch einigcn Tagcn ke;nc cntsprechende Besserung zeigten, s'eshllb wir
zur Gabe von Prcdoisolon übergiogeo. Bei dcn überwiegenden Prozentsatz der
Iälleereichtenwtdurch Kortikosteroidbcbmdlung eine Stmptorn undBcschwüd€-
freih€it. Daraus kann gefolgen wetden, daß die Dehld6tion den Stopp des Adapta-
tionsmechanismus ir sehr schv€rcn FüIen nicht lösen kad, durch Substitutioff-
thenpie, - b€i wclch€! das Sd\.esche ÄdaptationssFdloo durch dic gegcbea6
Kortjkostcroide künstlich zustande gebrecht vird, d. h. die fehlenden Nebcmi€rcn-
rindenhomone ersctzt \rerdcnr - konnt€n vir abet rasche und gute l-rgebnisse

,. Itl dc! zt eiten Gruppc führten vt sofort eine kornbiniertc Therapie ein, d. h.
vir vcrw€ndcteD gleich zu Beginn der Bebandlung eine Medikation mit beiden
Argrißpunkten. Zu Beginr hat also d;e Substitutiotrswirkung des Cortisons cine
Bedeutung, nach Schwächen dcr Hdmuog kam aber auch die stopplösende
\(rirkung dcr D€hldBtion zur Geltung konrn€n.

,. Id der drittei Gluppe veivendetetr wir nur die Prcdnisolon-Therapie. Auch da
eüeichtm vir - bcsondcrs in dcn schvcrer FüI€n eine akamatisch€ Besseruns:
das Bc[lStsein kläfte sicb, dic veSctrti\en S]mptorne gingco inncrhtb r \\ ochc brs
ro Täge zurück, und das Sch€llong-Slnpton vürde negativ.
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\'()n unseren F,illcn bcsprechen wir kurz den Krankheitslc rla uf vo! .lrei Kflnken I

r. P. K.I:r Nurdc durch ci,l Auto üb$Iahr€n, bevußtlos. Scin Zu*and be$erte sich n ch
dr. klassis.hcn Thenpir ni(hr, ünd auch die llelunde zeistcn cinc Nebemiere.lrpolult-
!.n, \ cshlb \rir r.r r. lrr.c mcb dcr Aufrahde,ul cinc l'rcdnisoloflbehrndlung übeF
!1ngen. Der KrMke surdr nach ehsöchiger Prcdnisolonbchi,tdluog srmptom udd

:- {. K- E. \rurde durch cincn Sis.rlarm niedergeschlagcn, lls c. sich aus derl-okododr.
hiiausbeugle. Bsvußdosc. Zu$md, Herds)mptom nicbr lorhinden. P:6omin, RR:
,o.6.. -1u{ dcr KoDlhlut und an G*ichi Orc6ch{ünder. ln didcm Fa11 lühdcn $i(
solod eine l,ombinic;tc Thcdpie €id: Prednisoilon , x ,o ms in i. r. I.fusionc., Dehl.La-
tiDn, \'i@nifle, so schön d nich unrrer litu.ihünsin die:- Cruppc. zNci Tase lans $ar
tr bc\ußdos, dam kli(tc sich dis Be\rußtscin sukzesive.uf, cr klasrc aber über starke
Kopischmerzen und Sch$indcl. Dicsc srmptome gi'sen da.h cincr 7 Tase dauemde'
Prcddsolon-Behrndlunß zurück, und d€r Kra.jre \yu c voLhründis beschs€rdefrei.

,. Fratr -1. L. ist unser dritter Fal1, ibr KopI Furde .us dcn liühlsitkrr des Äutoblses
JLrh  dncn Kr l ,a . ,ße l  r i . rchuben.  D,c  f .? .ke  se l / . r - ,E  im be\ußr l .sen  2u . , " 'd  T i '

penp l  .  ( r  F .n  F l ru f , ,FJqz ,e tu  zu-  \u lnJhmc.  lL f  e ,ne  rnner€  B lu tuna
hin$eiscdd. Srmprome Niren nichr lorlanden. \veber der $lonisco (;abe ron blurdruc!-
crhöhc.den l'rrprnren, Kirdirk", Translusion lührien \rirluch dic i. r. Preüisolontherapie
in 2 :: lo ms Ä.fr.gsdoscn cn,. Dcr Blut.Lucl und de. Puls Nu.dcn ertolgreich georilnet
(RR: tro 30, P: 68 din), Jinr inz\ ischen die \\'undcn \c6o.gr. Dd Zustadd der Konken
andeie sich ao folecndrn Tage nichr \resenrlich, ih. Püls ü^d lllutdruck blieben unlcr-
ander! H€rdsrmpromc $iren nicht rorhandcn, si. \xr {.ir.. h€\'!0dos. Dic bcgo.ncn.'lheräpic 

seLrcn {ir forr, ,\uch in den folsc.d€n T.A.n enNickclte sich k.i. Uc.dsym-
ptom, so .laß keine Opentio. noNcndie mrde. -1m l, Trce rcraic.rc sie auf Scbmez-
und sch.llrcize, am -r. Irsc nahm sic Flüsisk€ir zu sicb. \.ch 2\'cnisise. Unrube be$erie
sich ih. zunand sprMghlii. In wcncrcn betbsre sie sich .ur übcr Koplschm€rzen und
: ( \ !  ' ndc / ,  J ,  rcn  S, r rqc  LhEsm ch l , .ß .  l .  6e . / r 'ne .Ee c 'h rc l  sk  loo  mg Predruro l^ . .
, 1 . " ' J . . , \ c . c . d e , e . { , r b d J c r d i l ' r , , . I u . 6 d e - N i J . k c n l l l . " ,  I n f u n . n  S " ^ p \ . . , J .
\.nrminc, Anribiotika. blutdrückohöhende Präpxrxte, ̂ dprron un.l Spnacbtin-

,{uch durch unscc l.ib(,r-Untersuchüngen wurden dic Vostellungen unterstütztr
daß bei der Co üot!, ruch cine Nebedieredhlpofunkrion besteht. Die Unter
suchungeo führte! Ni. ron de! Aufnahmc der Krmken bis zu il.ei Entiassung
täglich durch; dic Bciln(le und dic ltedikation fixierte.. \'ir inTabcuctr. Au8er den
lioutineuntersuchungcn bcobachteten s.i. die rufdic l:unktion des Liquots und der
Nebemieren.inde hinNciscndcn P.obcn.

\{it Rücksicht darauf, dalJ die Schvere der O,ornlotio und d;e Flnt\icklung det
-\daptarion in g€raddr Vcrh;iltnis miteinand( srchcn, m.chten \ir dcshalb äuch dic
Ilenge de. gegcbcncn K(,rtikostetoide son der Sch\rcrc dcs Ztrstandes abhängig.

Die labor-Ergebnisse zcigten durch dic Ncbcnnierenrindcprobcn gut an, velches
Maß de! Ädaptationsausfall hatte, und au.h darxus kxdn aufd$ lIäß der notwendi-
gen Substitutionsrherapic gcfolgert ve!.len.

Im algemeinen benutztcn vir Prcdnisolon in einer Gcsamtmenge von rzo bis

4oo mg, zu Bcginn in Infusion uod i. o., dann becndctcn $'ü die Behxndtüng durch
Gabe von r\CTH. .{ls Lirgänzung dcr Thenpie erhieltcn uoscrc Krankco auch
Vitaminc, Antibiorik.. ll11 Laufe der Behandlunq bcobichteten vir keine patho-

logiscbe!I Nebensrjrptome.
züsamme.fassung

\ \  i r  \e i \ \  ende, .n  ru f  Dnr ( r ( '  Äb 'c . r -nq  be i  s  a  t iommo, io ldnkor  -  \  on  J ,  r  LL(nch.n
ßeh,nd luns . . ' i ,  un . ,bh1n l , !  Jnd  iL rh  d ;  , , ; i ramen -  d ic  Ku iß ,  n , l . i , ra 'e .

\\'ir s€nren le$, d3l] sich dcr züsrand auch de. riel bcNußrlosco Kra.lefl bei der Ae-
nuuun8 J.^c'br dsch bcs,cic. die sese,irisen S\mp,unc zurucksinsen, und üe Heiluns
Jer Kr/' \c. bess(' urJ <hneucr fon.rhi,t.3L obne R€nu'zunc r.n Preüi'olo!.

Obs'ohl in schvcrcn nillcn-besondeß in den er$er Taeen - die SubstitutionstheraDic
Je(  Kor ' lo {e ro idu  dnü FcJ .ü ,üng hd ,  q  r .  l - inseaen n ichr  bckrnn , ,  qam s icb  ä ie
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Hefrnung dd Adaptatior dermaßen absch\rächt, daß sic aDch Iür dic Dehydration 2u-
gänslich Näre. Deshrlb lolnt es sich, .uch dic Dch-rdrationsbehmdtuns aüuFenden, denn
ao können durch dje -8enut2!ns der lledikamcnrc mir zwci&lci Änsrjfispnnltcn schr suic
Ergcbncse in der Behandlurg der Konnodolrank.n cffclch werden.

P e r r I e .  l l o a . r B e E E d c  p c a ] ' n ! r a r (  r c p a t r ! n  ( o p r ü R o c r e p o n r . r r r !
!p !  cep !e3 !brx  r ro3roBr rx  rpaBl rax .  B  co6crBcqEor r  o r re re  asrop !  rp ! -
ücE rn nprr i3 6o.'L6HN\ rio\ri'onrcä B Foro Pofa relc!tra
Il rarirre ri.,\r6rtrfiipoB.E ÄcprBar( Foprlcora,

\.ror,6, ]craHollrn, qro cocroFHnc raFÄr 6on!E!\ ! r.rtbortoN 6ecco3rrarer!-
nptr trpnrreEclm InourFlrlrx feplBäfo3 6nrcrDo I'rlqnDritocb,

cnMnroNH ocradrrtr n rc,rene 6orlH!r\ nporpeccxpolaro ü,Yq e rr
aHcrpcc, qcrr 6ca lpnrrcseEM nperrncorona.

\orr B cep!e3!!x crl!ar\ - n ocooeEHocrn u nelBBIe i(Er sarrcstrrcGEaE
repanxF rtoPlxlücrepotr:ra\ln nlreel Hc !3BccrED, Aoria
Toproaeruc äjlanralxn ocJaoeer R rarioil I'epe, trro6F oHa crara 6!r ÄocrlnEoii
1 . tssc  - .  q  r . f l ' pdLLr .  r r ' : r !  o [ fa . ,4 \  ' r l ' t r  t rc r4 . rhsoBiHr ' ' l
trrcjnBaunn c rBIrE trllrFrarrr lonreiicißd'I rl rleqennn 6on6!Ix liorr\rolner't rlo.lr
6Hr! rocrtrrHtrLr Beclrra xopoüle perlrbrarlr.

Summ.r\ : Our results ot ihe .ortico $enrid t.atncnt in cases ol ss'ere bnnr iniürics.
O . o u  \ , , ä . e  r \ (  a c o  . l d e o . n  n ' 1  I ' o i  a , ! l r { . . r , r e r ' m e " r . J , . o , . ; o . D -
rainrn \rith ii. .odison derir.ätlrcs in '] concused patients.

\i'e hrr. found, ihar rhc $are of e1'en deeptr unconscious patients ifrp.ol.ed quickl-a
rnd& ih.ir usc. vcsctaiirc stnptons receded.nd a cure oI ihe prtiert säs ftached beter
, .J  |  '  _ , f "  i . . '  n , ' fo ,  ,1e  re  o f  p rcd l  o lvn .  Ä1 o  Bh ,hc  \L l  .  i  .  . r  ' 1  .
' o  i . o . ' e r o r d .  h a s  i r .  i n p o - .  r e  i '  e \ e r e . .  e ( - i l o t \ i r '  d " n r "  r \ ,  l  J r . s  i r  i
unkno{n Fhen rhe inhibiiion of the adeptation Nould b. \(akened so mnch, thar it \rould
also be.meane.ble to d€hdradon measur$. thüdore debldration kcatncnt slould also
be rpplied, as th€ dolble appro.dr,rields verr flrourcablc ..sülG lor ihc ftarm.nt of

Rasuri: Resultats de la rherapie au! corticosteroids en prasencc dc traumathncs
cdrebmux gr.\'es. \ons .rons rppliqu€ dans noire dtparteocnt dcs dirivas .lc La corrhonc
dans rr c.s de commotions c€rebral$, nrddpeodabment dtr tnitcmcnt ou en mam. r.mps

Nous alons consrara.ü cn Drisc.cc dc cc rrairement l'dt.t oene des naldes condteur
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