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SAMENVATTING

I)oor middel van e€n ,, trachea-diviseur" kar men bi j  koni i 'e '  dt l i 'ker-
en rechterlong verschi l lende gassen laten ademen. Dezr methode bie dt
boven andere, die voor het tot stand brengen van een gescheiclcn venti iat ie
in de i i t teratuur zi jn beschreverr, het voordeei van een gemakkeli jke uit-
voeri'g, een grote betrourvbaarheid e' een minimale stenose 'an de
luchtwegen. Àdemt één long een zuurstofarm gas (,,stikstoflo'g") en de
andere een z*urstofr i jk gas (, ,zuurstof lons"), dan ontstaat door de ver-
minderde zrrurstofopname of door zuurstofafgif te een .nderverz,rdiging
van het bloed in de st ikstof long. ook het , ,gemengd arteriêle" bloec
in het link'erhari vertoont dan een verminderd zuurstofg,ehalte. Dcze
vermindering wordt niet al leen bepaald door de aard van de ingeademde
gassen' maar ook door de onderling,e verhouding van de bloedstroom in
beide longen: de ,,doorstromingsverhouding". Zowel de arteriëlc zuurstof-
vcrzadiging (,,verzadigingsmethode") als de arteriële zurrrstofspannrng
(,,spanningsmetbode") kunnen dus een aanwijzing gev€n omtre't  t le door-
stromingsverhouding err haar variaties onder experimentele omstarrcligheden.

Bij eenzijdige stik-stofademhaling daalt de arteriële verzadiging tot ecn
r v a a r d e ,  d i e  v o l g e n s  H e s s ,  I v l o o r e  e n  C o c h r a n ,  J a c o b ; r e L r s  e n
Brucr in or 'ereenstemming geacht kan worden met een normale door-
stromingsverhouding van beide longen. [Ioewel een exacte berekenrng
op moeilijkheden stuit, zijn er geen redenen om aan t€ nemen, dat de
circulatic in de stikstoflong verandert ten opzichte van die in de zuurstof-
long. In onze langdrrrige proeven werd echter het merkivaertligt feit
waargenomen, dat in 8 à l0 uren de aanvankeliik lage verzadiging weer
tot vrijwel normale waarde stijgt. De beschrijving en de analvsr van dit
verschijnsel vormen het onderwerp van dit proefschrift.

In een litteratuur-overzicht (hoofdstuk I) worden verschillende methodrn
voor e€n geschriden ventilatie besproken en hiervan de resultaten vermeld,
die met het beschreven onderwerp verbancr houden. Daarnaast s,ordt
aandachi geschonken aan hetgeen m.et andere methoden omtrent de invloed
van de samenstelling der alveolairlucht op de longcirculatie is bekend
geu'orden.

Bii de verzadigingsmethode (hoofdstuk II) rverd de arteriëir verzaclging
p h o t o - e l e c t r i s c h  g e m e t e n  v o l g e n s  B r i n k m a n  e n  \ r i l d s c h u t .  D c
stanclaard-afwijking van deze bepaling bedroeg rn onze proeven 0,(rí1,).
Deze methode ka' worden toegepast, wanneer de stikstoflon.g gasrnengsels
met 0-5tli, zu.urstof ademt. Men víndt dan, wanneer de andere long
zuurstoi ,ademt, in 8 à 10 ur.en een stijging van de verzadiging van
j 80 tot bi ina 100t,, , .  Aanvankeli jk bestaat dus in deze Droeven een
h 1'poxaemie .

Vlanneer de st ikstof long echter mengsels met l0-15' i , ,  zuurstoÍ ademt,
is alleen een stiiging van de arteriêle zuurstofspanning aan te torren, omdat
de verzadiging reeds in het begin bijna lQQcrir is. Dcze spa'ning *'erd.
polarographisch gemeten. Aan de beschriiving van de voor dit docr
ontworpen methode Baat een uiteenzetting over de algemene beginselen
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- I ) s  
b l oed l i chaamp jes  r vo r c l en  evena rs  b i j  de  r ne thoc {e  van  Be rgg ren

afgecentr i fugeerd.  Door het  gebruik van een cer-r t r i f .ge met 20.00c toere^
per minuut is  een snel le schcid ing mogel i jk .  He t  centr i f  ugeren,  zo, ,vel  a ls
c l c  r i gen l i j k c  me t i ng  i n  he t  p l as rna ,  wo rd t  n i e t  b i j  0 .  C  (Be rgg ren ) ,
doch bi i  l ichaamsternperatu ' r '  u i tgevocrd.  voor: ieningen 'oor het  ber.e ike '
\ :a l l  ee.  goede ternperatr- . r r -conir i . le ,  h: t  vermi jden van lucht-contact  e.
'oo.  het  constant  houdcn van cc fout ,  d ie door het  zr . rurstofverbruik van
bloecl  cn plasma ontstaat ,  rvorder beschreven. De standaarc{-afrv i jk ing bi j
bepal ingen, behorcrrde to_t  eón ser ie,  bedraagt 2 tot  3 rnm Hg, oo[< bi j
: t rurstofspanningen benede'  r00 mm Hg. Deze .auwkeur ' igheid i . ,  u. . , . r . .
mi j '  p.oeven ruimschooïs voldoende. De bepal ingen vertonen bovendie '
een systemat ische fout ,  d ie op verschi i lende c{agen rv issel t  c 'waardoor de
gcvo'den rvaarde 6 "  r r  r 'án de rvcrkel i jkc rv. rarde ka'  af lv i jken.  Doo. . . , - ,
nrcc 'volrnaakte contróre van de te inperatLrur ,  vooraI  van ds centr i fugc,
:a l  i lezc svstemat ische for . r t  rvaarschi jn l i jk  aan: ienl i jk  gereduceer<I  k.nnen
rvorden.

Naast  de beide ge'oemde methodel-r  kan een , ,spi rographische rnethode, '
, . ' . rden toegepast .  Hierb! i  rvordt  met genegelde i r r ràpo. . . ,  te lken,  i ;e_durer-rde t* 'ee minuten de zuursfofopname van beide lo^gen gel i jk t i ja i , i
senrcten door he'  ieder aan een eigen geslote '  ademsysteern t .  , ,c .Ëir . r . r . , - r .
I le t  afgegevc'  koolzuur 'vordt  door natror ikalk geabsorbeerd en de
'r r lLrnre -verander i 'g van de gesloten systemen rr)et  spi rometers gcregistreerd.

1- i jc- lens de registrat ie ademen de st ikstot-  cn de :uurstof  long gccl ' rende
kortc t i jd  eerrzel fde gas -  lucht  o[  zu ' rstof .  De verhor-rd ing vrrr"de ,uu.-
st . fopname van beide longen moet dus .p dat  molnent  ger i jk  z i jn aan cÍe
doorstrominqsverhouc{ ing,  inc{ ien tenminste eerr  geLjke Àoei .eerheid b loed
i '  ce ene long evenvcel  zuurstof  opneemt ais in de a 'dere.  Àan dcze eis
,u ordt  b i j  zuurstr ' fadernhah'ns voldaa' ,  omdat lnen mag aannernen, d.r i
dan het  b l t red i .  iedere lo 'g voi ledig vcrzadigd rr .o*r t  mef zuurstof .
Be'at(en echter  de gesloten ademsysicmen lucht ,  hetgeen in onze proeven
meestal  het  geval  * 'as,  dan moet om verschi l lende rná".  g.rn.-de 

"ecreneneen correct ie r rorden toegepast .
\x ' i l  de ge' r 'onden doorstromingsverhouding representat ief  z i jn voor cre

toestancl  b i j  , ,s t ikstof-zuurstof-adernhal ing",  dan moet gewaarborgd kunnen
* 'orden,  dat  dezc verhouding bi j  een t i jdel i jke onderbreking van het  toege-
paste adernrégirne niet  verandert .  Dat  d i t  zo is ,  b l i jk t  u i t  c lc  resul taten van c ic
andere rnethoden over hct  hersÍe i  tot  de normale toesta.d bi j  luchtademhai ing.

Àetr  sommige detai ls  en hulpmethode' ,  :oals de t rachea_div iseur,  het
ruaken  van  g .as rneng . se l s ,  de  bepa l i ng  van , , a l veo la i r r 3 , ' l l a . ssp rnu insen  b i j
het  koni l ' '  en een nieu* 'e rnethode voo.  micro-gasanaryse is  cen aï :or-
der l i ike bespreking ge* ' i jd .  Bi j  een bescrrr i jv ing van het  verroop van de
proeven is aandacht geschonken aan de invloed van c le narcose (ur .ethaa') ,
de mogel i jkheid va'een toxisch ef fect  van hoge zuurstofrpanrr ingen el l  aan
het spontaan optreden van atelectascn.

l )e restr l tare.  (hoofdstuk I I I ,  tab,et  5 tot  en net  Jó) late 'b i j  het  eenzi jd i , :
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ademen \ ian ,gassen met een zuurstofgehalte, variêrend van 0 tor 17,, , ,
een geleidel i jke st i jging zien van de arteriêle verzadiging o[ zuurstofspan-
ning in - '-  8 uren. In hetzelfde t i jdsverloop neemt het aandeel van de
stikstof long in de totale zuurstofopname, gemeten volgens de spiro-
graphische methode, af .  De samenstel l ing van de alve olair lucht in de
stikstoflong heef f, zoals uit de uitkomsten van serie-anal_vses l<an u'orderr
afgeleid, de tendens te naderen tot die van de inspirat ielucht. Dit \ \ ' i jst  op
een vermindering van d'e gaswissel ing in deze long, daar de venti lat ie niet
toeneemt. Ook de venti lat ieverhouding (de verhoudin.q tussen de adem-
lucht van beide longen) verandert niet.

Dit al les is te verklaren door. een af name van de circulat ie ir-r dc st ik-
stof long ten opzichte van die in de zuurstof long. Uit het feit ,  dat dcze
veranderingen niet optreden, \ \ 'anneer één long lucht en de arrdere zuursror
ademt, en wel, indien aan één kant een zuurstofarm gas rvordt toegediend,
terwij l  de andere long lucht bl i j f t  ademen, kan worden afgeleid, dat het
verschi jnsel een gevols moet zi jn van de hypoxie in één long.

Quanti tat ieve gegevens verschaft de spirographische methode: bi j  een-
zi jdige venti lat ie met 0-5 o o zuurstof vermindert het aandeel van de
stikstof long in de totale círculat ie van 55,, , ,  (rechts) tot :  -  24u .,  .  Hoe
dichter de sarnenstel l ing van de inspirat ielucht toi de r.rorrnaÍe nadert,  des
te geringer is de velandering van de circulat ie. Bi j  een alveolair zuurstof-
gehalte van 10,1,r bedraagt deze uiteindel i jk nog 50-40,,, '  en bi j  13,l l r
zuurstof ongeveer 45',uvan het totaal.  De individuele verschi l len zi jn echter
vri j  groot. Bi j  het herstel van de normale zuurstofvoorziening keert de
circulat ie in de st ikstof long langzaam tot de norm terug in 4.-5 uren. In
de eerste l0 minuten is er echter nog niets van te bemerken.

Verschillende andere mogelijkheden ter verklaring van het verschijnsel
(r 'erandering van het dif fusie-proces in de zuurstof- of st ikstof long,
zuurstof-secretie, wi jziging van de alveolaire koolzuurspanning en van de
dissociat ie van het oxy-haemoglobine) rvorden ír hoofdstuk IV onder
ogen gezien en uitgesloten. Àl leen een verandering van de doorstromings-
verhouding door een toename van de vaatu'eerstand in de st ikstof long kan
alle verschijnselen verklaren.

De physiologische betekenis (hoofdstuk IV), welke rnen aan de ge-
voncien reactie toekent, zal er van afhangen, of men geneigd is de
venti lat ie en circulat ie der longen als gel i jkmatig of ongeli jkmatig te be-
schouu'en. In het e'erste geval zou lnen r,ekening moeten houden met tle
omstandigheid, dat bi j  lage zuurstofspanningen, brjv. bi j  het oponthoud
op grote hoogte, eerr verhoging van de pulmonale bloeddruk (naar schatt ing

40,,, ,  bU eerr alveolaire zuurstofspanning van 70 mm Hg) zou optreden.
Vele gegevens pleiten evenwel voor een ongeli jkmatige r.enti lat ie e n
ci rculat ie.

Dezc ongeli jkmatigheid wordt bi;  een bespreking van de l i t teratur.tr  in
verband gebÍacht met de functionele reserve van de longen. Een aanpassiug
van de circulat ie aan de venti lat ie in gedeelten van de long zou tot stancl
kunnen komen door factoren met een locale werking, o.a. door een invloed
van de sanrenstel l ing van de alveolair lucht op de naburige vaten. Bi i
asph-vxic en bi j  het ademen varr zuurstofarme gassen ( 10,,, ,  :uurstof m,et
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beide longe') is door 'erschi i lende auteurs een a c u t e verhogirg valrcle p'lmo'ale bloeddruk .r;econstateer.d en .it de or-ra..r*r.irrlg-en .,anj v l o t l e y ,  c o L r r r - r a n d  e . a '  i s  g e b r e k e n ,  c i a t  d i t  e f f e c t  a a n  e e n  r i e r h o g i n g'an de rveerstand in de lo'gcirculat ie r loe t rvorden toe.qeschreven. nen e n i n g  v a n  v o r - r  E _ r t l e .  e n  L i l j e s t r a n c l ,  d a t  d e z e  i r . i  s . u " f *  . o , ,zt j l  vat i  een I o c a I e inq,erking van een lage zuurstofspannïrr: f '  op a"Iongvaten is m.i.  n iet bervczen, ornCat . i ,  clezc pr.even ..n ir ' io*"._i.
optreedt. Daarbi j  kun'e' hu'rorale invloecren, t iyr.  . .r ,  

-rr. , , , f . . ' "a.. .r ,- ,r i_

nacmie, dc longvate' doen contraheren, ondarrk, uitschakelirr" . , l rr 'n..u., . ,r .'asoconstr ictorische impulsen d.or vagotom.ie en stel lectomic sn ,, ,an
mechanische factoren door kr.rnstmatige respirat ie.

Bi j  de in dit  proef.schri f t  beschrcven methode behoeft geen hl,poxaemie,'ret zi jn mogeli jke complicaries op het gebied van a. 
' . i . .r t^i i . ,  

op ,.tret ' le ' '  Bo'endien rvc.rke1. factoren u"r-,  urg.-.n. aard zower op de zuur-stol long als op de st ikstof long in, zodat eÀ r,e"andering van de circuratie-verl ,  .uding op eer r o c a I e invroecr moet berusten. fr .et d.. .  - . tho,l . ' ,\* 'as een s n e r I  e aanpassing 'an de circuratie aan de venti lat ie ' iet aante  tonen,  doch we l  een iangzaarn  op t redende verminder i r r .g  , r " r ,  d .circulat ic bi j  dal ing van de arveolaire zLr,.rr.stofspa'ning. I iet belang vancer c{ergel i jke regulat ie rvorcit  besproken, o.k in verba'd rnet de pathorogic.
In dit  kader vinden enkele rvaarnemingen over afsluit ing van long_.* abbe', atelectase en coi laterale venti la' t ie een plaats. De circr.r lar iein een atelectat ischc long is 'ermindercr onder invroed 

"-an ms.hanischefactoren. Vordt een col laps echter verhindercl door een col lateraleve't i lat ie, die op zichzelf onvoldoencre is om een normale alveolairezuurstofspanning in het afgesroten ronggedeerte te onderho"J.r,- dan iseerr ander type van circnlat ie-verminderinra aan te tonen, anaroog aan dee xperimenteel gevonden 
- 
vaatvernauwing bi i  locale hvpoxi. rr-,  ï .  to.rg.E'kele voorbeelden uít de l i t teratuur ' ,rJ '  b.onchospirographisch ,rrrá..ro.khi i  patiënten rvorden raar vorcn gebracht om ars argument te diene'r oor het bestaa' van ecrl  soo.tgeri jke reactie bi j  de mens. Daar hierbi jechter rekening rnoet worden gehouden met veranclering.en in de long_circtr lat ie door a'dcre oorzake n, bl i j f t  cle b.vi iskracht . 'arr t l . ize cl inische

Ílcg€vens beperkt.
In hoofdstuk V rvordt de 'raag besproken, of cre 'ernrinclerine 'an dec.irculat ie tot stand komt door , . ." . , ,=a invloeclen, bi jv. door een reHex,of door dc vorming van een stof met vaatvernauwende u,erking in hetrveefsel van de st ikstof long. Na een bcschr' jving van cle anatomie clervasomotor ische long innerva t ie  en 'a l l  een  opera t ieve  techn iek  vo . r  de'erwijdering der bovenste thoracare sympathischc gangria bi j  het koni jnvolgt een bespreking van eigen expe.imenten.
Doorsni jding van de n. vagus, zowel als ext irpatie van de hals_sympathicus met de bove'ste trroracare sv'rpathiscÁe ganglia 

""r-,  
ceno{ beide zi jde' verhindert het to( stànd komen varr de reactic ' iet.  Ditgeschiedt evenmin, \ \ ' |anrleer de plocf ongeveer een rveek na <re ingréepplaatsvir-dt,  zodat de generatie van zenuwvezels is opgetrecren. Dit resurtaat

cn ook het langzame ontstaan en verclwi jnen .,", ,  de u"atrra".rou*ine in da-s t i ks t . l long  p le i ten  n ie t 'oor  cen r le rveuze grondsrag.  IJe t  e f fec t 'an
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eenzUci ige v igotomie en svmpathectomie op de n . r  r  m a I  e longcircula i ic
bi j  hei  levende koni jn is  eveneens nage.gaan.

In velband rnet  de mogcl i jkhcid \ ran een humorale beïnvlotd i r - r r :  i .an dc
longcirculat ie is  de react ie .p kooÍzuur,  acl renal ine,  aoety lchol i 'e ,  chol inc
en hist : rmine onder:ocht .  Door hct  eenzi jd ig ademcn van ai j r t rsolen,
\ \ 'aafvan c le berc id ing s 'ordt  beschrevcn,  kan de invloed van Llezc pharmaca
op de c i rct r lat ie van één long rvcrrden bcstudeerd met behrr lp van de
igenoemde methoden. De resr . r l taten van de spirographische methodr:  tonen
evene,ens de verander ingen in de vcnt i lat ie-r 'erhouding,  d ie h ier .b i ;  o i r -
t reden. Het is  d ik l ' i - i ls  moei l i jk  te beoordelcn,  in hocverr .e een r , r ' i jz igrn;
van de c i rculat ie-verhouding berust  op een speci f icke vaatu,erk ing of  o1->
rrrechanische factoren tenqevolgc van een verschi l  in  . r 'ent i lat ic  tussen bciCe
longen. Àangezien door kunstmat ige verhoging van c le a l r .eola i re kool-
:uurspanrr ing i t r  Ce st iksfof long cn door ergotamine en atropine het
c l f ec t ' a ' zuu rs to fa rme  gassen  op  de  c i r cu l a t i e  n i e t  r . vo rd t  onde rd l r . r k t ,
is  ! rct  onwaarschr jn l i jk ,  dat  het  ef fect  zou berusten op de laqe elvcola i rc
koo l zuu rspann ine  o f  op  een  ophop ing  van  ad rena l i ne  o f  ace t y l cho i i ne  I n
het  i r  eefsel .  Ook ant i -h istaminica hebben geen antagonist is ; l - re rver j< ing,
ofschoon hct  ef fect  van een histarnine-aêrosol  er  vol ledi : r  d\) ( ) f  \ \ ' í ) rc l t
opgehever-r .

Tcch is  cen ophopir . rg van l - r is taminc in dc st ikstof long als oor. : . rkel i jkr- .
f . lc tur  voor het  ontstaan van de vaatvelnaurving niet  met :cker l tc id u i t  te
s lu i ten,  omdat het  h istamine-gehal te van deze long meer dan anC.crhal f
maal  :o hoog kan z i in a ls dat  van de :uurstof long.  Bovendien hebben
proevel i  rnet  b. i jn ier loze koni jnen,  c l ie een grotere gevoeI igheid o.à.  vnor
histamir-re be: i t ten,  enkele zeer rnerkrvaardige resrr l taten opgeleveld.  In
een aantal  van deze proeven, echter  n iet  zonder.  u i t ;onder ins,  o1] twikkeldc
de vaatvernaurving c{oor eerrz i id ige st ikstofademhal ing : ich in I  l5  rn inutcn
in p la.r ts  van 8 uren.  De snel le achterr- r i tgang van de algemene toesiand
van het  proefc l ier  (progressicve blocddrukdal ing en spoediqe exi tus)  vornr-
derr  in deze proeven cen ernst ige compl icat ie.

Ofschoon het  pract isch zeker is ,  dat  de vernindcr ing van dc c i rculat ie
in de st ikstof  lor-rg berust  op de . r .orming van e cn chernischc sr \ ) f  in
hvpoxisch l ( rng\veefsel ,  is  het  c{us rr iet  gclukt ,  dc aard van dezc stof  tc
ontdekken. Misschicn speel t  h istaminc een ro1,  doch dan moet eer. r
b i j zonde re  oo rzaak  bes taan ' r ' oo r  he t , r r . r t b reken  va r - r  een  an tago r r i s t i s ch
ef feci  van ant i -h istaminica.  In ver.band hicrmci lc  rvordt  een korte he-
schour. ing geu' i . jd  aan het  rverk ingsmechanisme van deze stof fen.

Tel  aanvul l ing van bovengenoenrde deqencrat ie-proeven is gctr . rcht
hct  i r r t rapulmonalc zenurv* 'eefsel  in de st ikstof lonq ui t  te schakelen c loor
middel  van jnhalat ie van een novocaïne-aêr.oso1.  Ook op deze -nv! jze u.as
het cÍ fect  varr  h-vprrx ie hoegerraamd niet  te beïnvloeden. Er : i jn  dus qccn

aa r ru i j z i ngen  voo r  t e  v í nden ,  da t  i n t r apu lmona le  r e f l exen  b i j  de  besch rcven
,react ie en onder c1e geldende exper imentelc omstandigheden ee n ro l
zouden  spe len .

De resul taten van de proev€n met zenuu'doorsni ldíng en pharmaca : i jn
r : i rvoer ig weergegeven in tabel  38 tot  en met 63.

De plaats van de vernaurving der longvatcn (hoofdstuk VI)  rnoct  gc-
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Cstuk VI)  moct  gc-

lcgen z i jn in het  ar ter ié lc . f  in  het  capi l la i re stroombed, omclat  de bloccl-
vul l inp;  r 'an dc st ikstof  long,  :oals u i t  een photo van c{e longen val)  ecr l
levend koni jn met opeu thorax bl i jk t ,  is  ver ' r i 'derc l .  De st ikstof lo*g is
n.reestal  duidel i jk  b leker darr  de zuurstof  long.  In l - r is to logische coLrpes
was geen evident  ver.schi l  in  vaat lv i jdte op te nrcr .ken.  Bi i  in t ravenuLrtre
in ject ie van een roetsuspensie b l i jven in dc capi l la i rcn r ' . rn de :utr rst . r { long
nreer roetdeci t jes achter  dan in de st ikstof long.

Behah c door contract ie o l  door zwel l ing van ccl lcr . r  in cre r .aar* . . rncr
kan een vernaulr , ' ins van v.r ten in c le long tot  stancl  komen door.  t le
* 'crk ing del  g laclde nrusculatuur '  r ,an de ductus alvcolares en 'an c le
f i i n - s r e  v c r t a l t k i ' g e n  l , a '  d e  l r - r c h t * c g e r .  \ r o l g c ^ s  ' o n  G e h l e n  e n  \ . ( ) '
l r i i l l e n d o r {  k a '  n a m e l i j k  d e z e  r n u s c r r l a t u r . r r '  c { e  s p a n r - r i n g  r e g e l e n ' a n
het e last ische vezel-s,vsteem, * 'aar i r r  ook de long'aten z i jn inge borr- ,vd.
Bi j  c igen exper imcnte '  rverc l  de pleura-,1ruk . ra '  de ka' t  'an dc st iksrcr f -
long gemete'  e '  vcrgeleke'  met d ie aan dc kant  van de uu. i -st . f lo 'g s.
r t  e lc lcn . ' i ; r r i r i  i iz ingeu verkre gen \  oor het  bestaan van ccn vcrgrot ing r-an
de  re t r ac t i e - k rach t ' an  de  s t j k s to f l ong .  i { e t  vo l umc 'an  de :e  l ong  i s  n i e t
vergeleken rnet  c ' lat  van de zuurstof  ions.

Indie '  locale hypoxie een contract ie 'an de gladde rong-rnuscuLrtr , r i r r
veroor:aakt ,  kan ool :  een vernr inder ing van de c i rculat ie i r . r  de st ikstof lone
hiervan het  gevolg : i jn .  I Iet  fe i f ,  dat  de 'ent i lat ic  van dcze lone niet
verandert ,  hetgcen ogenschi jn l i jk  n iet  rnet  deze verondcrste l l ing str -or l l i r ,
behoeft  h ier  n iet  met ste l l igheid tegen te p le i ten.

J 'er ;s lot te rvordt  nog het 'er loop van een i ' t ra 'eneuzc k leurst . f in icct ic
b i j ; : c o p c n d c  t h . r . r x  g e s c h c t s r  i a n  d e  h a n d ' J l l  c c l l  , e r i c  p h o t o . s .  I ) c
k leurstoÍ  dr ingf  het  snelst  door in dc zuurstot long.  De alc lu,s .gedemon-
streerdc ger ingere bloedvul l i rg en t ragere c i rculat ic  in de st ikstof long
Ieic len nognraals tot  de conclusie,  dat  dc doorstroming i 'de st ikstef long
is verminclcrc i  ten opzichte varr  d ie in de zuur.stof lonq.


