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Traditionell Abendléandische Pulslehre
Geschichte der Pulslehre

Hyacinthe Collin de Vermont:
Erasistratos, Antiochus und Stratonice (1727)

Traditionell Abendléindische Pulslehre Traditionelle Ostliche Pulslehre
Hippokrates von Kos : Aristoteles
g Herophilus TCM Ayurveda
Energie-
Strome Galenos von Pergamon
(129/131 bis 200/15)

Avicenna (980-1037)

»The Canon of Medicine* Jos. Struthius (1510-1568)
»Ars Sphygmica“ Andreas Cleyer
(1634-1698)
William Harvey (1578-1657): ,Clavis Medica®

On The Motion Of The Heart And Blood In

Sir John Floyer (1649-1734)

Blutkreislauf i deu
Ahcophil ge BordcRi IR The Pulsc Watch

Eklektiker

John Scudde; i i nri Fouquet (1727-1806)
(1829-18 : 4 sur le Pouls*

(1850-19;

Pulslehre im medizinischen Alltag




Traditionell Abendléandische Pulslehre

Die Ost-West-Synthese des Sir John Floyer

Der durch Sir John Floyer (1649-1734)
durchgefiihrte Vergleich der chinesischen Puls-
lehre mit der westlichen Tradition ergab
erstaunlich viele Ubereinstimmungen, aber
auch gegenseitige Befruchtung. Im Folgenden
eine pragmatische Projektion chinesischer
Organbeziige auf die westliche Denkart nach
Cleyer, Floyer und Wood.
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Traditionell Abendlandische Pulslehre

Die Ost-West-Synthese

Ostliche Dialektik

Yin

Yang

Tiefe Symbol  Bezugsrahmen

oben Himmel Qi

Mensch Blut

Organ

mittig

tief Erde

Organbezug Kreislauf  Anatomie

oberhalb

Longe Zwerchfell

via pulmonum

unterhalb

Magen / Milz Zwerchfell

via stomachii

Becken

via vesica .
und tiefer

Nieren-Yang

links

distal

medial

Westliche Dialektik

Parasympathikus

Sympathikus

Bezugsrahmen

Symbol

Tiefe

Kapillaren

nach aufien

oben

Arteriolen

Balance

mittig

Arterien

nach innen

tief

Anatomie

oberhalb

Zwerchfell platons

unterhalb
Zwerchfell

Becken

IoRi und tiefer
iR\

via hepatis

via vesica

Kreislauf = Organbezug

Herz

Leber

Nieren-Yin




Traditionell Abendléandische Pulslehre

Einfliisse auf die Pulsqualitit

Ganzheitliche Parametrisierung des Pulses

e Chinesische Pulslehre: Yin,Yang, Qi, Blut, 5 Elemente

Indische Pulslehre: Tridosha (vata, pitta, kapha) und 5 Elemente

Griechische Pulslehre: 4 Elemente, 4 Qualitdten (heif, kalt, feucht, trocken)
2 Gewebszustidnde (Spannung/ Entspannung)

e Westliche Tradition (nach Harvey): Blutverteilung als Abbild der Erkrankung
e Moderne Medizin: Blutverteilung als Folge der Verwobenheit aller
Korperfunktionen

Driisen
Schilddriise
Nebenniere

Gehirn-Affektionen Blut
(Frequenz, Fieber, Vagus, Vasomotoren, Emotionen, Hirndruck ...) V4 Menge und Konsistenz

Kapillarsystem
Ll Lungen-Kreislauf
4— Linksherzinsuffizienz

Lungenkapillaren Lungenerkrankung

Herz
Reizleitung
Klappen
VergroBerung

Lungenarterie
Lungenvene(n)
linker Vorhof

rechter Vorhof

linke Herzkammer
rechte Herzkammer GefaB-Zustand

Aneurysma

Kérpervene Kérperschlagader S
? Y Elastizitit
- Radialis-Puls Spannung

s Kapillar-Widerstand
im Korper 4—
Temperatur etc.




Traditionell Abendléandische Pulslehre
Technik des Pulsfiihlens

Alternativ konnen die Fingerpositio-
nen um einen Finger distal oder
proximal verschoben werden.

Als Orientierungspunkt dient der
Processus styloideus.

/

Zeigefinger
Mittelfinger
Ringfinger

Entweder minimal notwen-
diger Druck und daraus An-
gaben zu Volle etc. oder
Vergleich der drei Etagen
i.R. der Organlokalisation.

Shewing light pressure. Shewing weediun pressure. Shewing forcible pressure.




Traditionell Abendléandische Pulslehre

Puls-Dynamik

Das von Josephus Struthius (1510-1568) herausgegebene
,2Hand-Memo** beinhaltet eine pragmatische Reduzierung der
Galen’schen Pulslehre auf einen minimalen Standard. Die
angegebenen Deutungen dienen einer groben Orientierung
und miissen tatsdchlich viel weiter gefasst werden.

Memo zur Pulslehre

Frequenz
(schnell - langsam)

Die Pulsrate korreliert

Geschwindigkeit u.a. mit Anstrengung,

(schnellend - trige) Erregung, Temperatur,
Die Geschwindigkeit, mit dem verfiigbaren Blut-
der die Pulswellle vorbei- volumen, der  Herz-
zieht, gilt als MaB fiir den funktion und ihrer ner-
peripheren Widerstand und valen Steuerung.

korreliert so u.a. mit der
Arteriolenspannung, der Tem-
peratur, dem Blutdruck usw.

3
\ ekl %
Coler B B A
Volumen 3 S o
(groB - klein) 3 £y g i
Groflenunterschied von Moduts = Yiodenisy
Systole und Diastole in : B
Abhiéngigkeit von der 34

Stirke des Herzschlagsy
und der Nachgiebigkei
der Arterienwand. Meist
geht ein grofler Puls mit
erhOhter, ein kleiner
Puls mit erniedrigter
Pulsfrequenz einher.

Stirke
(stark - schwach)

Die Kraft, den fiihlen-
den Finger anzuheben,
korreliert mit der Stirke
der kardialen Systole.

- | Spannung

Y (hart - weich)

MGIIL:

.y Hérte und Weichheit
{ der Arterie gegen-

“haly " iiber dem tastenden

und driickenden Fin-
ger ergeben sich aus
dem Druck des Blutes
und dem Widerstand
der Arterienwénde.

Erinnerungshilfe zur Pulslehre aus Struthius ,,Ars
Sphygmica“ (1602). Die fiinf Finger entsprechen den
wesentlichen fiinf Pulsqualititen, deren Hintergriinde
im Sinne von W. Ewarts ,,How to feel the pulse* (1892)

skizziert werden.



Traditionell Abendléandische Pulslehre
Puls-Rhythmen

nnnn nnNnnAnN Aussetzer ? Viele Ursachen denkbar

nnnnnnnnnnnnnnn Volumen-Mangel ?

ANANNNNAN sttt
Hinweis auf Aortenklappeninsuffizienz

WA . N/ Hinweis auf krisenhafte Entleerung
< N z.B. SchweiBausbruch

u.v.a.m. Es konnen einige Dutzend Formen von Puls-Rhythmen unterschieden werden.

Besonders interesssant sind Puls-Rhythmen auch in Bezug auf die Krisen-Lehre und
entsprechende Aussagen zum Krankheits- bzw. Heilungs-Verlauf.




Traditionell Abendléandische Pulslehre

Puls-Topographie

Die Ost-West-Synthese des Sir John Floyer lisst eine groBe Erfahrungstiefe erwarten und stellt
aussichtsreiche Weichen fiir praktikable Anwendungen.

Die Organ-Pulse des Théophile de Bordeu wurden nicht in durchgehender Tradition weitergefiihrt
und stellen heute ein weitgehend unerforschtes Terrain dar. Aber sein endokrinologischer Ansatz
bietet viele Vergleichsmoglichkeiten mit der modernen Medizinforschung.

Auch die Pulslehre des Henri Fouquét ist bzgl. der praktischen Anwendung in Vergessenheit
geraten. Da sich jedoch Briicken u.a. zur Galenschen Lehre finden lassen, scheint auch hier ein
tiefer Erfahrungshintergrund vorzuliegen

Die Organpulse des Henri Fouquet

e e 50T o
=i

Brust-Puls

Héamorrhoidal-Puls

. ljarﬁl—Puls 1

[ —
Magen-Puls e Wi,
Darm-Puls 2 Uterus-Puls 2
Milz-Puls Hals-Puls SR SO
Uterus-Puls 3
v e =
eber-uls opi-tuls Dysenterie-Puls




Traditionell Abendléandische Pulslehre

Physiologische Tests

Die folgenden Beobachtungen sind nicht immer gleich und zeigen individuelle Abweichungen, z.B.
durch kompensatorisches Gegensteuern des Organismus.

Nahrungsaufnahme

Temperatur

Eiswasser-Versuch

Position

Atmung

=> Pulsfrequenz-Zunahme nach reichlicher, vor allem warmer Nahrung
=> Pulsfrequenz-Abnahme durch Fasten bzw. Hungern
=> Wihrend der Verdauung ist der Puls schnelle(nde)r und frequenter

=> Kiilte verlangsamt die Pulsfrequenz
=> Wirme beschleunigt die Pulsfrequenz
=> Lokale Temperaturunterschiede werden schnell kompensiert

(Eine Hand fiir 1 min in Eiswasser)

=> erhohter Sympathikotonus

=> erhohter Katecholamin-Blutspiegel

=> Vasokonstriktion (einige Minuten)

=> Herzfrequenz und Blutdruck (ca 10-40 mm Hg fiir 2-3 min) erhoht
=> Schlagvolumen wegen erhShter Nachlast reduziert

=> Puls wird gréBer durch Hochheben des Armes
=> Topographie 1 -> 3 durch Hochheben des Armes (individuell)

=> Puls wird voller im Liegen mit erhohten Beinen
=> Topographie 3 -> 1 im Liegen mit erhohten Beinen (individuell)

=> Inspiration verstirkt den Sog zum Herzen
=> Puls wird groBer (und triger)

=> Exspiration verstirkt den Sog weg vom Herzen
=> Puls wird kleiner (und schnellender)

Diese Effekte zeigen sich bei langsamer und tiefer Atmung, bei
schneller Atmung werden sie kompensiert.



Traditionell Abendléandische Pulslehre

Synthese

Die Relevanz der verschiedenen Puls-Erfahrungen bezieht sich auf drei Aspekte:

Dynamik Ausdruck der Schlagkraft des Herzens, der Blutmenge und -Konsistenz, der Gefal3-
spannung, der Blutverteilung u.v.a.m. Sie duBert sich in groBen, kleinen, harten,
weichen, starken, schwachen, schnellenden, trigen, schnellen, langsamen, gleichen
und ungleichen Pulsen.

Rhythmus Oft Ausdruck des Vegetativums. Bei Entziindungen, Schmerzen, Schwei3bildung,
Hauttemperatur-Verdnderungen etc. iiberwiegt der Sympathikotonus, bei Ausschei-
dungen, Ubelkeit, Kollapsneigung etc. der Vagotonus mit den jeweiligen charakteris-
tischen Rhythmus-Anderungen. Allerdings kann der Rhythmus auch eher kardiolo-
gisch bedingt sein.

Topographie Ausdruck der Form und Fiillung der gefiihlten Arterie an den Lokalisationen der drei
Finger und in den drei verschiedenen Tiefen. Besonders die Lokalisationen kdénnen
Ausdruck der Blutverteilung sein und somit die Folge von Kongestionen oder
Behinderungen in bestimmten Teilen des Korpers. Sehr markant scheint die Unter-
scheidung iiber und unter dem Zwerchfell zu sein, aber auch feinere Differenzierungen
der Blutverteilung sind vorstellbar.

Natiirlich gehen diese Puls-Kriterien ineinander iiber und sind nicht immer klar trennbar. Aber erst die
Gesamtschau dieser Kriterien in der aktuellen Situation - gesehen vor dem Hintergrund der konstitutionellen
Ausprigung dieser Kriterien und unter Einbeziehung der anderen klinischen Befunde - erlauben eine
Deutung. Wenn diese in der Sprache der modernen Medizin formuliert werden soll, darf sie keinesfalls
aufgrund von tabellarischen Zuordnungen geschehen, sondern nur aus einem Gesamtverstindnis aller
physiologischen und pathologischen Vorgiinge heraus.

Notwendig ist eine Ausbalancierung zwischen respektvollem Umgang mit alten Pulstraditionen einerseits
und behutsamer Ubertragung der Beobachtungen auf die Vorstellungen der modernen Medizin andererseits.
Dies immer vor dem Hintergrund, dass die alten Lehren mit groBBer Erfahrung, aber anderen theoretischen
Vorstellungen einhergehen als die heutige Medizin. Diese kann inzwischen viele der alten Beobachtungen
nachvollziehen, manches (noch) nicht - hat in Sachen Pulsfiihlen allerdings keine Erfahrungen mehr. Eine
Garantie fiir eine dahinterliegende Wahrheit ist auf beiden Seiten nicht zu erwarten - aber ernsthaftes Ringen
um immer bessere klinische Ergebnisse durchaus.

Traditionell Abendlandische Pulslehre

Dynamik Dynamik
ol o > . klein Preb: .. 7~ klein
schnellend _____ trige schnellend - _____ trage
schriglR 2\ langsam schpell- 7~/ langsam
skarkin Ny schwach skark (77 schwach
Bart __33\\ weich Nate, 7% weich
Topographie Rhythmus Topographie
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Ubersichtsartikel: D.E. Bedford: The ancient art of feeling the pulse
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