Tartu Ulikooli Piisioloogia Instituudist

Juhataja: prof. dr. med. M. T 1 i t s o

Jja
Tartu Ulikooli Nirvikliinikust
Juhataja: prof. dr. med. L. Puu s e pp

INIMESE PULSI RUTM

T T e T T e T o e e m T e = e e e T e e T [T e TS e e o
—— e e e S S S T I I E ===

Eksperimentaalne uurimus

56 lilesvittega tekstis

Hugo Vihveldin
2. Lennuviedivisjoni arst, {ilik. Ndrvikliiniku vabatahtl.assist.

Tartu, 1940.



Kdesolev 166 on esitatud Tartu Ulikooli Arsti-
teaduskonnale d oc tor medicdinae astme

omandamiseks.



Jargneva t00 lilesandeks on uurida inimese pulsi riitmi
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SISSEJUHATUS.

Siidametegevus ja selle avaldusndhud on aegade jooksul
pidevalt olnud huvi ja uurimisobjektiks.

Sel ajal, kui suudeti kindlaks teha, et siidamehaiguste
puhul pulsiajad muutuvad ebailhtlaseks, tekkis vaade et pulss
on "normaalne-riitmiline" kui pulsiajad on enam-viéhem iihepik-
kused.

Tehnilis-metoodiliste vahendite puudulikkuse tottu
ei jOutud selle kiisimuse 10plikule lahendamisele. VO0imalused
selleks avanesid alles 1930. aastal, mil F 1 e is ¢ h
konstrueeris ordinaat-ajakirjutaja, mis vdimaldab kiiresti-
jargnevaid ajavahemikke registreerida vidga suure tédpsusega.
1932.a. Fl eisch Jja Beckmann avaldasid tod
"Die raschen Schwankungen der Pulsfrequenz ete", milles
esmakordselt juhitakse tdhelepanu sellele, et tdiesti iihtlane
pulss on patoloogiline Jja et pulsiajad ei oma mitte "juhuslikku"
vdltust, vaid et nende kulgemises on mirgata teatud korra-
parasust. Nende to0 tulemused, kuigi nad p®hjenesid vihesele
katsematerjalile, olid silski kiillaldased et pShjustada huvi
ja anda pOhjust kdesolevaks inimese pulsi laiaulatuslikumaks
uurimiseks.

Vottes aluseks tdsiasja, et kui igalpool elavas loo-
duses liikumiste liigestumine toimub riitmilise seadusepira-
susega, tohiks oletzda, et sgee aveldub ka siidametegevuses
Ja selle vidljenduskujus -- pulsis; inimese pulss ei tohiks
omada "juhuslikku" vdltust, vaid pulsi vidltuste pidev muutu-—

mine peaks alluma riitmi seadustele.



Kdesolev t60 on deskriptiivset laadi selgitades eri-
nevaid pulsi riitmi viljenduskujusid, nende muutumisi mitme-
sugustel pdhjustel (psiiithil. pBhjused etc.) katsudes neid
klassifitseerié¢a ning ligikaudugi mddrzta nende esinemis-
sagedust. Seejuures puuduvad pretensioonid olla eksperimentaal-
psithholoogiliseks t00ks selle sOna kitsamas mdttes. Vdljendus
"psiilthiline pOljis" ei tdhenda kdesolevas toos midagi rohkemat
kui "miskisugust psiilihilist pShjust" riitmifaaside ajutiseks
muutmiseks, analoogilises mOttes on kasutatud ka okulokardiaal-

refleksi ja teisi katseid.



KIRJANDUSE ULEVAADE.



Pulsi riitmi uurimise ainsamaks ldhtekohaks on pidevalt-
kulgevate pul s i a e g a de kvantitatiivne-kvalitatiivne
vdordlemine. P ul s i a j a all on mdeldud kahe pulsildogi
vahelist ajaintervalli, s.o. aega, mis vidltab iihe pulsisiistoli

keskseisust jirgmise pulsisigtoli keskseisuni (F 1 e i s ¢ h).

Pulsiaegade vadaltuse muutumis-

te uurimise ajalooline Uilevaade.

Palpatoorsel katsumisel tundub pulss peaaegu tdiesti re-
gulaarmena, kuna teatavasti pulsiaegade differentsid, mis on
0,1 - 0,15 sekundi piirides v0i vdhemad, ei ole palpatoorselt
eritletavad.

K0ik senised pulsiaegade uurijad, tarvitades graafilisi
meetodeid, v0isid konstateerida pidevalt esinevaid korrapiratu-
sl pulsiaegade vdltuses, kuid selle ulatuse suhtes 0lid autori-
te resultaadid lisna erinevad ja sageli vastuoksuslikud.

Vierordt, kes esimesena uuris pulsiaegasid, leidis
16 terve katsealuse juures, et kdige pikema pulsiaja suhe kdige
lihema pulsiajaga varieerub 1,17 ja 1,63 vahel, 35 haige juu-
res (k3ik ilma siidamevigadeta) oli vastav suhi-arv suurem ja

varieerus 1,12 ja 2,20 vahel. Kuna Vi e r o r d t uskus, et



lithemad ja pikemad pulsiajad perioodiliselt vahelduvad,ei
saanud v on der Mi h 1l seda mitte konstateerida, ka
hingamise m3ju pulsiasegadele ei saanud von der Miuhl
konstateerida. Samuti H i s 1 e r konstateeris,et lilhemad

ja pikemad pulsiajad kulgevad tédiestl reeglipdratult. Ka
Janovski'l el olnud v3imalik leida mingisugust pulsi-
aegade omavahelisi muutumisi olenevalt katsealuse vanadusest,
hingamisest ja pulsifrekventsist.

Hingamise mdju pulsiaegadesse - selle tOsiasja mitte-
konstateerimine 0li (F 1l e i s ¢ h 'i arvates) pdhjustatud
sellesty,et von der MUihl Jja Janovskid1iomna
aparaatidega suutsid registreerida ainult 6 v3i kGige enam
10 pulsiaega jédrjestikku. Suuremaid pidevaid pulsiaegade ri-
dasid (16 - 40 pulsiaega jédrjestikku) registreeris M o s 1 e r,
kes leidis,et lilhemad ja pikemad pulsiajad kulgevad reeglipé-
ratus vahelduvuses. Mingisugust perioditsiteeti ei suutnud ka
tema konstateerida, samuti ka mitte seda,et reeglipédratu pul-
siaegade esinemine on olenev hingamisest v3i mOnest muust fak-
torist. Nimetatud autorid katsusid reeglipdratuse suurust ka
kvantitatiivselt kindlaks mdérata,selleks nad mddtsid ja vord-
lésid 2 naabruses asuva pulsiaja suurust vdi ka sel teel,et

m30tsid katseseeria vidltel saadud maksimaalse ja minimaalse



pulsi differentsi. Von der MU h1l leidis,et 2 naabruses
asuva pulsiaja differents osutus pea alati O kuni 0,06 sekundi
vaheliseks. H i s 1l e r leidis differentsi kuni 0,25 sek. ja
Mos1lerr kuni 0,1 sekundit.

Vastandina eelnimetatud autoritele,leidsid hilisemad
uurijad,et pulsiajad on tunduvalt s3ltuvad hingamisest. ( H e-
ring, Frédericagqg).PF unk e, Minzer, Pongs,
Lommel, Wiersma ja Jaque t konstateerisid
pulsiaegades respiratoorse arriitmia esinemist,mis avaldub nor-
maalse hingamise juures sageli,kuid mis iihel osal katsealustel
ei ilmnenud; iileminek inspiratoorsest kiirenemisest eksspira-
toorsesse aeglustumisse vdib kas a e gl as e 1l t v3i ka
kiirelt jédrgneda. Respiratoorse arriitmia vidljenduslaadile on
mddduandev ka hingamise siigavus.

Fleisch ja Beckmann (1932) olid esimesed,
kes pulsiaegasid uurisid uue metoodikaga - F 1l e i s ¢ h 'i
ordinaat-ajakirjutajaga. Katsed,mida nemad ette v3tsid 28
fiilisiliselt terve katsealuse juures (vanus 20 - 40 a.), andsid,
liihidalt kokkuvdttes, jirgmisi tulemusi:

Ka kehalise ja vaimlise puhkuse ajal ei ole pulsiajad
kunagi konstantsed vaid varieeruvad oma suuruses. Et kaks teine
teisele jédrgnevat pulsiaega tépselt iihesuurusteks osutuksid,

tuleb ette ainult juhuslikult.



Et saavutada kvantitatiivset md3tu pulsiaegade pikkuse
varieerumise suuruse kohta,saad kvalitatiivse statistika metoo-
dide jHdrgi vdlja arvutatud pulsiaegade hajumine ehk dispersioon.

Tdheldatud dispersioonid varieeruvad 3/100 ja 15/100 se-
kundi vahel - keskmiselt osutus dispersioon lamamis-—asendis
7,25/100 sek. Suured dispersioonid esinesid eriti tugevajoulis-
tel indiviididel. NOrgemad indiviidid,vihese kehalise jOuga,
omasid enamuses viikese dispersiooni. Dispersioon alla 2,5/100
sek. ndid enamasti olevat patoloogiline. ’ulsijiikus s.o. enam-
vihem virdse suurusega pulsiaegade kulgemine palaviku seisundis,
hiipertoonia ja mitmete siidamehaiguste puhul.

Seistes on pulsiaegade dispersioon vidiksenrn kul lamades,
sest pulsifrekvents on seistes suurem.

Saadb kindlaks miiliiratud dispersiooni ja pulsiaegade vahe-
line sdltuvus. Pulsiaja vidhenenisd 10/100 sek. vdrra,langeb
dispersioonis ligikaudu 1,7/100 sek.vdrra.

Kespiratoorne arriitmia on filisioloogiline nihtus,mis esi-
neb k3igli normaalsete-katseisikute juures kehalise ja psiiiihilise
puhkuse v0i ,rahulikult oleku"” puhul. Suure kehalise jSudlusega
indiviidid omavad eriti tugeva respiratoorse arriitmia normaalse
Ja siligava hingamise puhul. Siigavhingamise puhul jirgneb respi-

ratoorne arrutmia niindsti inspiratoorse kiirenemise kui ka



ekspiratoorse aeglustumise t3ttu. Seejuures v3dib suurim pulsi-
aeg suhtuda vidiksemaase nagu 2 : 1.

Dispersioon on peamiselt pdhjustatud respiratoorsest arriit-
miast ja aeglasemalt kulgevatest pulsiaegade suuruse varieeru-
misest,mida,nende vdltuse jargi, on nimetatud p i ki1l a i -
ned I /vdltus oa 10 sek./, II ja III /vdltus oa 1 minut/.
Mida kiiremad on pikilained I, seda vdiksem on nende ekskur-
sioonisuurus.

Wilhelmson /19%32/ uuris pulsifrekventsi muu-

tumist olenevalt siidametddst ning vdis konstateerida,et pulsi-
ainult tootamisel tekkinud siidamefrekventsi suurenemisest.
Ka vdis Wilhelmson konstateerida F 1l e i s ch 'i
vaidet,et dispersiooni muutumise pBhjustajad on respiratoorne
arritmia ja pikilained; vidike dispersioon vanaduses pdhjeneb
respiratoorse arriitmia vidhenemisele; tugev respiratoorne ar-
ritmia on jdudlusvdimelise noorusliku siidame tunnuseks.

Pulsiaegade muutumiste kliinilisi uurimusi on teostanud
we 3t edinfeldt /1933/,kes virdles ja kirjeldas 55
patsiendi pulsiaegade muutumisi eeter- ja kloroformnarkoosi
puhul,

F1ledisch /1933/ uuris 24 iilidpilase pulsiaegade



muutumist enne eksamit,eksamisituatsioonis ja peale eksamit.

Saadud tulemused, liihidalt kokku v3ttes olid jargmised:

Psiiihiliselt pShjustatud erutuse mdju pulsifrekventsile
saab uuritud enne eksamit, eksami vdltel ja hiljem 24 tundi
peale eksamit. Kdigi katsealuste juures oli vdimalik kind-
laksmiisrata jargmiseid tgdheldusi: suureneva psiiiihilise eru-
tusega suureneb pulsifrekvents,respiratoorne arriitmia aga
kaob peaaegu tdiesti. Aeglasema iseloomuga pulsifrekventsi
k¥ikumised ei saa psiiiihilise erutuse mdjul muudetud. Kahe-
kolmandiku katsealustel esines eksami vidltel ekstrasiistoleid.
csiiihilistest erutustest pShjustatud kdrget pulsifrekventsi
on vgimalik siidant-aeglustavate refleksidega ,/okulokardiaal-
refleks,Valsalva,/ kiiresti aeglustada.
Tomasgzewskidi/1937/ uuris # 1 e isch'i
metoodikaga registreeritud pulsiaegadekdveraid kehaliste kaas
nihtude /pulss ja hingamine/ alal. Viiekiimne nelju katsealuse
Juures said pulss ja hingamine registreeritud 1 tunni viltel,
seejuures taheti leida ,psiiihilise t50,affektide,tédhelepanu-
seisundite,kartliku ootamise ja iiksikute meeleelundite Hrri-
tamise" puhul tekkivate kehaliste kaasnghtude kvantitatiivset
mgéra. Tulemused avaldab autor tabelis,millest ndhtub,et 1in-

gamise- ja pulsifrekventsi psiiiihiliselt pShjustatud muutused



on individuaalselt suuresti erinevad.

Kokku v3ttes k¥iki kirjanduse andmeid, ndhtudb, et eeni
ni on tehtud pulsiaegade vdrdlevat uurimist ainult kvantita-
tiivses m@ttes. Pulsi riitmi kiisimus ei ole kirjanduses seni

kdsitlust leidnud.
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Metoodika ja katsematerjal.

1930.a.konstrueeris F 1 e 1 s ¢ h ordinaat-ajakirjutaja

(joon.l.),mida autor nimetas ,Pulszeitschreiber'iks" ja mis

vdimaldab pidevalt pikama aja vdltel (mdned tunnid v3i enam)
registreerida igasuguseid kiirestijédrgnevaid ajavahemikkusid
ordinaadina (nditeks pulsi- ja hingamisfaase) vidga suure tép-
susega (vea suurus ' 0,004 sek.).

Enne ordinaat-ajakirjutaja konstrueerimist kasutati pul-
8i- ja hingamisaegade m33tmiseks ainukese metoodina pulsi- voi
hingamisfaasi registreerimist kiirestikulgevale kiimograafipa-
berile,misjéirele osutus vajalikuks igat ajavahemikku iiksikult
vdljamddta ning sellest vastav minutifrekvents vidljaarvestada.
See protseduur ndudis vidga suurt ajakulu nii nditeks, kui ta-
heti saada ithe tunni vdltel toimunud pulsifrekventsi muutumiste
kohta graafilist vdljendust, siis osutus vajalikuks valmistada
100 - 200 meetri pikkune kurve, millel leiduvate ajavahemikku-
de vdljamddtmine ja limberarvestamine,et saada vOrreldavat ette-
kujutust pulsirekventsi muutustest, oleks ndudnud palju néda-
laid vaevarikast t66d,ja saadud andmed ei oleks osutunud nii-
vord tdpseks kui F l e 1 s ¢ h '1 ordinaat-ajakirjutajaga ot-
seselt registreeritud andmed. Tédpsete pulsiaegade registreeri-
mine oleks vOimalik teostada ka elektrokardiograafi’ise meeto-
diga,kuid see osutub vdga kulukaks. Nii nditeks, et saavutada



katsematerjali seda ulatust,millele pBhjenebd kidesolev td&,oleks
kulunud ca 30 kilomeetrit elektrokardiograafi-paberit, peale-
selle veel viga suurt t36- ja ajakulu,et 1.000.000 pulsiaega
ilksikult iimberarvestada Jja iillekanda. Sellest nihtub, et prakti-
liselt senini puudusid metoodilised v8imalused siiirasteks pul-
siaja-uurimiste ttdeks, mis eeldavad suure katsematerjali vOrd-
levat 1ldbitidtamist,mis on vajalik néditeks pulsi riitmi uurimisel.
K8ik kdesolevas tods kasutatud materjal pdhjeneb kiimograr mi-
dele, kus pulsi- ja hingamisaegade registreerimine sai teostatud
Fledisch'i ordinaat-ajskirjutajatega. Kuna nimetatu apa-
raadi tehnilis-metoodilise osa kohta leidudb kirjanduses andmeid™’,
sils kidesolevas osas piirdutakse F 1l e 1 s ¢ h 'i ordinaat-aja=

kirjutaja tittamisprintsiibi liihida kiésitlusega.

x)
Kirjandus F l e 1 s8 ¢ h 'i ordinaat-ajakirjutaja
tehnilise metoodika kohta:

1) Fleisch - Der Pulszeitschreiber, Z.ges.
exp.Med. B.72, 1930.

2) Fleisch -~ Die Registrierung zeitlicher
Intervalle direkt als Ordinate mit dem Puls-
zeitschreiber. Hndb.d.biol.Arbeitsmeth.Abt.V,T.8.

3) Fledisch-- ANew Method for Registering Time-
Intervals. Americ. Journ.of Psychol.vol.XLV,1933,

4) Vihv el in - Bemerkungen zur }Methodik etc.
Folia Neuropath.Estoniana Vol.XVII,1939.



Fledisch 'l1 ordinaat-ajakirjutaja printsiip on jéarg-
mine: kahe pulsi ajalise intervalli vidltel veatakse ndgitatud
kiimograafil registreerimis-sulg elektrimootori jdul iilespoole,
jargmise pulsisiistoli tekkimisel vabaneb registreerimis-sulg
mootorist ning langeb kiiresti algseisundisse tagasi,et jédrgne-
va pulsi ajaintervalli vdltel uuesti tOusta ja vastava pikkusega
ordinaat-aeg kiimograafile registreerida. Mida suurem on pulsi-
intervall,seda pikema joone (s.o.ordinaat-aja) kirjutab regist-
reerimis-sulg.Vastavate kangide ja rihmade kaudu redutseeritak-
se elektrimootori rotatsioonid ja kantakse iile pddrlevatele
magnetitele; pulsi-intervalli vdltel on pddrlevad magnetid mag-
netiseeritud ja hoiavad kinni pssrlevat raudketast (mille kulge
on kinnitatud registreerimis-sulg) ning veavad viimast iiles-
poole. Kuid jdrgmise pulsisiistoli puhul katkeb vooluring pdor-
levates magnetites,raudketas vabaneb ja registreerimis-sulg,
olles kirjutanud pulsi-intervallile vastava ordinaat-aja,lan-
geb kiiresti alla,et alata jirgmise pulsiaja registreerimist.
vooluringi katkemine ja registreerimis-sule alla-langemine
toimub 1/10 sekundi&éltel,selle aja moodumisel magnetiseeritak-
se poorlevad magnetid uuesti ja registreerimis-sulg alustab
uuesti tdusmist. Registreeritud vertikaaljoonte iga 1 mm vas-
tab 1/100 sekundile, vastava ,kdiguvahetusega" v3ib seda muuta.
Registreeritud pulsiaegade intervallid on 0,1 sekxundi v3rra lii-
hemad kui t8elised pulsiaegade intervallid,sest registreerimis-
sulg el saa vertikaalset joont mitte kogu pulsiaja vidltel
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ilesvedada,kuna 0,1 sekundit kulub registreerimis-sule allalange-
miseks algseisundisse. Pulsikdverate analiilisimisel saab see vi-
ga elimineeritud vastavas kauguses allpool asuva nulljoone kau-
du, millest tuleb alata kdiki ordinaataegade mddtmisi. Aparaat
registreerib ajaintervalli iihest pulsisiistoli keskseisust kuni
jargmise pulsisilistoli keskseisuni.

Suurel enamikul k&esoleva t606 katsealustel on pulsiajad
registreeritud ajakirjutaja reduktsiooni-seisus 1:12, s.o. iga
millimeetrile (md3detud nulljoonest) vastab 2/100 sekundile ja
hingamisajad reduktsioonis 1:30, s.o. 1 mm ordinaati v&rdub 3/10
sekundile.

Pulsi- ja hingamisaegade kiimogrammide ,lugemine"( pulsi-
frekventsi suhtes) lugemine alul tekitab teatud midral rasku-
s8i, kuna ollakse harjunud siidametegevust kujutlema minutifrek-
ventsis. Pulsiajad aga omavad minutifrekventsi suhtes retsi-
prookse viddrtuse, s.o. mida védiksem minutifrekvents, seda suu-
remad on pulsiajad ja limberpttrdult. Et selles suhtes anda ala-
list vOrdlemisvdimalust, on kédesolevas t88s pulsiaegade kdve-
rate juures vastavalt nulljoonele toodud (pildi paremal ser-
val) vastavad arvud minutifrekventsides.

Pulsiaegade ja minutifrekventsi omavaheline suhe on ku-
jutatud joon. 2.



Katsete 1libilviimilsel osutus otstarbe-
kohaseks tarvitada 3 aparaadi-siisteemliseadist, mis hingamise
Ja pulsi rmuutusi eraldiselt registreerivad kiimograafi samale
vertikaal joonele ( joon 1), Selleks sail kasutatud 1) ttht tund-
likku Marey kapslit, mis Marey - Bert'l pneumograafi kaudu
hingamisest s3ltuvad rdhumuutused otseselt registreerib, 2)
Fleisch'i ajakirjutajat, mis teise pneumograafi kaudu regis-
treerib hingamisajad ja 3) teist Fleisch'l ajakirjutajat, mis
registreerib pulsiajad.

Hingamise registreerimiseks sagb kasutatud 2 jJ i r j e s
ti1kku lulitatud Marey - B er t' 1l pneumograafi,
mis seatakse iimber rindkere, Esimeses pneumograafis tekkivad
rdhu- vdnkumised saavad metall - ja kummitorude kaudu juhitud
ca 20 m kauguses asuvasse registreerimisruuml, kus need tund-
liku Marey kapsli kaudu registreeritakse kiimograafile. Teises
pneuynograafls tekkivad rdhu - muutused juhltakse teise M a =
r ey kapslisse, mis iga hingamisfaasl alguses tthe elektrili-
se vooluringi suleb, Nii siit kuil ka pulsipelotist saadud voo-
luimpulsid juhitakse juhtmete kaudu aparaadiruumi kus vasta-
vad ajaintervallid registreeritakse Fleisch'l ajakirjutaja-
telt otseselt ordingadina,

Hingamine, registreeritud F l e 1 s c¢c h' 1 ajakirjuta-
Jaga, annab harilikus olukorras andmed hingamisfrekventsi ja
hingamisaegade muutumisest, kuid m3nikord erijuhtudel v3ib

esineda, et elektriline sukelduskontskt el anna vooluimpulssi



Jognn. l. Pulsi~ Ja hingemismegade
reglstreerinise~apurstuure ¥1 Ja Fy w-
ihendstud # 1 ¢ 4 & 0 h*'l orcinaaits
jekirjutasiads H - M &a r ¢ ¥ Xapoel;
[« kiimograess.

2. Falsi mimatifreke
Ja pulsisegeds retsiprook-
ne sule. Vasnkul pulsisjad, pa~
resal puleifrekventz pro ain.

Joon. Esgpiratoorse arriitmioc imdekel suarus I, II ju I1I grapis.
leval ~ resp. inceke 1924 8. kateoealuetel. i1l rezp. indeks 19-40
w zttsealustel.

Joon. 4. Katsealusts {lldary, rexp. indekel suurase Jirele.
anba lemizes ©sas on piilkiconeza mirgitud endoed 25«40 a. katzesluste
ohta. iga suar sexsms sisalded I grupi (must), 1I grapi {rucduline)

s III grupi (pbikjooncline) andzete

Jous. 5. 19«24 a. vanunts kstce-
sluste arvuline esinsnime olenevelt
respirstoorse indekel szuurusest.

Joon. 6. Virdimelikud andmed 180 katsealuse (mucted ssobel) je 180
Lticiatcealuee (hailid sunbad) keskmicts pulsizegade subtes.
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edasi (niiteks n3rga hingamise puhul), siis 2-3 hingamisfaasi
v3ivad summeerunult ithe faasina registreeritud saada. Eksitu-
se viltimiseks aga on olemas alaline kontrollimisviimalus tei-
se iseseisva hingamise-registreerimisstisteemi naol, mis teisest
pneumograafist tulevad rdhuvdnkumised Marey kapsli kaudu otse-
selt registreerib kimograafile andes nn., "hariliku hingamiskd-
vera," kus siirase vea tekkimine osutub v3imatuks.

Pulss registreeriti katsealuse art. radialis'elt, Selleks
saab vasak kiisl asetatud Fleisch'i pulsipelotti sidiiraselt, et
see kauemviiltavate katsete puhul katsealusele ei osutuks ebamu-
gavaks, Pulsipeloti tilesandeks on 1iga pulsisttoll ajal elektri-
line vooluring sulgeda, see impulss saab juhtmeid kaudu edasi-
antud ajakirjutajasse.

Pulsi registreertmise ajal katsutl kdigile katsealuseile
luu v3imalikult tthtlasi katsetingimusi, Katsete lzbiviimise vi 1-
tel katsealune sal istuma pandud leentooll, liikumatult kuid va-
basse jJa enesega rahulolevasse asendisse., Kdnelemine oli katse-
alusel keelatud. Aeg, millal katsealune vastas kilsimustele,
sal kiimograafile signaaljoonega mirgitud.

Segavatest vilismdjudest hoidumiseks katsed saavad teosta-
tud eraldises vaikses ruumis. Kuna eriti segavateks osutuvad
ajakirjutajate td8tamisel hingamisele ja pulsildtkidele stiinkroom-
selt tekkiv mura, sils registreerimisaparatuur sasb asetatud
eemale, registreerimisruumi, olles katsealusega thenduses elekt-

rijuhtmetega ja tthe peene metall v3i kummitoruga, millede kau-
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du toimub hingamise ja pulsimuutuste ja signaalide edasiandmi-
ne,

Kimogrammide analiiilsimisel osutus
otstarbekohaseks tarvitada Jirgmisi vahendeid:

l) Analuittsimise - t881aud, selleks sail
harilikule tB8lauale sisseldigatud 60 x 20 sm avaus, mis sai
kaetud klaasplaadiga, Klaasplaadl alla asetatud tugev valgus-
allikas v3dimaldas ldaédbilvalgustuse teel
kimogrammi uurida, Eritl otstarbekas on sididrane
analiitisimislaud tihedalt registreeritud kiimogrammide ja riitmi-
muutuste analiiiisimisel ja ka respiratoorse arriitmia lainete
skematiseerimisel,

2) Mi1llimeetri - ruudustikuga
k1laasplaat - seda sal kasutatud keskmise pulsiajasuu-
ruse middramiseks.,

3) Analtiisimisel osutus otstarbekohaseks ka an a 1 i -

s aator, mida sal valmistatud sddraselt, et korrapidrane
kumer - silindriline klaasndu sai tididetud veega (v3i mdne tu-
gevasti kiirimurdva 3lilahusega). Vaadeldes libil selle seadise
tihedalt tikstelese kdrvale registreeritud ordinaat - aegade
kiimogramme, hajuvad need abstsisg - telje suunas ithtlaselt ku-
na ordinaataja suurus jigb endiseks, Selle analiisaatori kasuta-
mine v3imaldab miérksa paremini niha pulsi riitmi faase ja nende
muutudi, juhtudel kuil on tegemist tihedasti registreeritud kii-

mogrammiga, Seda seadlst oleks m3eldav rakendada ka siiraselt,



et hajutatud pulsiajad fotokiimograafile projekteerida ja mdle-
mate objektide (fotokiimograafi ja analiiiisitava kiimograafi) 1lii-
kumisi siinkroniseerides, vdime analiilisitavast kiimogrammist saa-
da soovitud mdiral hajutatud pulsiaegadega kiimogrammi, mis nagu
hiljem n#htub, on olulise tdhtsusega riitmifaaside uurimisel.
Veel iiheks mOeldavaks tehniliseks tdienduseks pulsi riitmi

uurimise alal oleks sididrase ordinaat-ajakirjutaja konstrueeri-
mine, mis registreeriks pulsiajad vOrdsete abstsissaegadega (vt.

nisikupdrase pShiarvuga riitmi" ptk.). Kuna selle otsene teosta-
mine on seotud suurte raskustega, siis v0ib-olla osutuks kerge-
mini teostatavaks kaudne meeted, mis seisneks selles, et Fleischi
ordinaat-ajakirjutajaga registreeritud kiimogrammi ordinaadid,
sellejdrele kui neid 1&bi analiisaatori on hajutatud, saavad iile-
kantud vOrdsete abstsissaegadega, mis tehniliselt on teostatav

fotoelektrilist printsiipi rakendades.

Katsemater jal.

Jargnevas tods esitatud andmed pdhje-
nevad 250 katsealuselt vOetud pulsi ja hingamisaegade kiimogrammi-
dele ( ca 1.000.000 pulsiaega ja vastav arv hingamiseaegasid).

Enamik katsealuseid on v8etud Tartu garnisonist, osa 2.
Diviisi Laatsaretist, osa Ulik. Ndrvikliiniku ambulatooriumi

haigete hulgast ja osa Ulidpilasriigemendi koosseisust.
KGigile katsealustele on tehtud siidame- ja kopsude seisun-

di jdreluurimine auskultatoorselt ja rontgenoloogilise libivaa-



tusega.

Pulsirtitmi pdhigruppideks jaotamisel sai viljutud 180
katsealuse kilmogrammidest, milline valik sail tehtud katsealus-
te tthtluse mdttes (19 - 40 a,, fiitisiliselt tiiesti terved me: s-
isikud).

Katseaja viltus kestls keskmiselt 30 minutit kuni 1 1/2
tundi., 40 katsealusega sail tehtud korduvalt katseid ajavahemil-
kus kunl 2 aastat.

Kuna pulsi riitm normaalselt on sdltuvuses respirataioonist
pdhjustatud riitmimuutustega, siis osutus vajalikuks md rata koi-
gl katsealuste juures resp. arrtitmla suurus, Selleks sal teos-
tatud respiratoorse arriitmia relatiivse suuruse midramine
respiratoorse arritmia iIndeksi kujul
(keskmise pulsiaja- suuruse suhe keskmisele rep, arriitmia - sam-
ba suurusele), Seejuures selgus, et respiratoorne indeks variee-
rub 2 ja 50 piirides. Joon. 3 (alumisest dlagrammist) n:utu.,
et I rrupl keskmine indeks on 22, II grupil 11,5 ja III grupil
9. Kuna osa katscaluseid erinevad vanuselt (147 katsealust 19 -
<4 a,, 33 katsealust 25 - 40 a,), siis sal respiratoorse indek-
sl kokkuvite 19 - 24 aastastel veel eraldl tehtud, et niha kas
Ja kulvord vanaduse vahe v0iks resp. lndeksi iild-andmeid muuta.
Joon 3 (illemine diagramm) kujutab andmeid noorte (19 - 24 a.)
katsealuste kohta eraldi, milles nghtub, et I ja II grupi kat-

sealuste keskm, resp. indeks on 25 - 40 aastaste katsealuste



eraldamisega muutunud vihemaks, kuid mitte oluliselt, Samu and-
meld Uksikasjalikumalt kujutavad joon, 4 (kdigl katsealusta koh
ta) ja joon. 5 (19 - 24 a, vanuste katsealuste arvulise esine-
mise suurus, sdltuvalt respiratoorse arriitmia indeksi suuru-
sest)., Viimastest diagmammidest nghtub, et III grupis esine-
vad resp. indeksid peamiselt 4 ja 13 vahel, II grupis 5 ja 22
vahel ja I grupis 8 jJa 30 vahel, Sellest Jjdreldub, et resp, ar-
riitmia suurus on sdltuv pulsifrekventsist, milline varemkons-
tateeritud Flet1sen ) on kehtiv ka kiesolevas t&ds ka-
sutatud katsealuste kohta.

Kuna katsealuste pulsirtitmi pdhigruppidesse jaotamisel
3 grupl eraldamine toimub.keskmise pulsifrekventsi alusel (vt,
peatikk "Pulsi riitmi tuttbid"), siis, et saada vdrdlevaid and-
meid keskmise pulsifrekventsi kohta, sal teostatud pulsifrek-
ventsil midéramist ka mitte - katsealustel (180 fliisil. tervet
sddurit 19 - 22 a, v.) sel teel, et neil sai pulsifrekvents
loetud palpatoorselt (istuvas olekus). Vdrdlevatest andmetest
nightub ( joon. 6), et suurl erinevusi ei esine, vilja-arvatud,
et katsealuste juures (diagrammil mustad sambad) keskmine pul-
siaeg on teatud mdiral kdrgem, mida v3lks tdendoliselt oleta-
da pstithiliselt pdhjustatuks, Katse esimese 10 - 15 minuti
vidltel suur osa katsealuseld omas tunduva pulsifrekventsi kii-
renemise, mis kahtlemata o0li tekitatud katsesituatsiooni psiiti-
hilisest m6 just Ja mis, tdiuslikult esinedes, avaldus kiimogram-
mis pulsi jiikusena (joon.l6). Neil juhtudel sai katse seniks
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katkestatud kuni katsealuse pulsifrekvents muutus "normaalseks,"
mis avaldus pulslaegade suurenemises, pulsiljasikuse kadumisega,
resplratoorse arriitmia Ja riitmli avaldusvormide 1lmumisega.

Pulsi riitmi muutumise (ehk hiirumise) uurimiseks sal kat-
sealused asetatud "eksamisituatsiooni®, mis seisnes selles, et
neil tull vastata teatud kiisimustele v3l arvuhiamistilesandeid la-
hendada, Teatavastl v3ivad sel puhul tekkivate nn, ke hal 1s-
te kaasnidhtude viljenduskujJud osutuda individuaal-
selt lisna erinevateks.,

K31gl katsealuste  juures sald katsete ajal kehalised kaas-
nihted (pulsi- ja hingamisfrekvents) registreeritud, et osutuks
vdimalikuks neid andmeild vdrrelda pulsi riitmi hidirumise viiljen-
dusvormnidega,

Jirgnevalt on toodud i1ldandmed 180 katsealuse kohta (gru-
pl ja Jjerjek. nr.,, keskm, algkiirus, niml Jja resp. indeksisuu-
rus; +, - vd31 0 tihendab keskmise pulsiaja suuruse Jjuurevdt-
mist, vihenemlst v81 plisimist vdrreldes - katse alg- Ja 1lopp-Jjsr-
guga keskmise pulsiajaga). Sellele jiirghevalt on toodud keha-
liste kaasnihete tabel 106 katsealuse kohta ( + v31 - tihenda-
vad hingamis-aegade suurenemist vl vihenemlst eksamisituatsioo-
nis. J Ja R mirgivad sama-aegselt vastatud kiisimusl v31 arves-
tus-iilesandeid, arv J v31 R taga niitab kulvdrd tekkis pulsi-
aegade vihenemine s,o., mitme protsendl vdrra on katsesituatsioo-

nis pulsiajad vilksemad ennekatsetest keskmistest pulsiaegadest)
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29
30
30

30
31
32
32
33
33
33
34
54
34
34
34
34
34
35
35
35
35
35

35
35
35

36
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( Pulsifrekvents 103 - 78 pro min,)

- Pr. 29 31) 36 + HWM.,V. 18
+ Tr, 10 32) 36 = Nm. 13
+ Kt. 43 33) 36 + Sr. 21
- Ng., 24 34) 36 o Kv. 20
o Td., 10 35) 3 + Rs, 20
o Fs, 21 36) 36 + As, 10
+ va. 30 37) 36 + Ts. 7

+ Kb, 21 38) 36 + Kt. 12
+ Svp. 30 39) 36 - Sp. 12
+ P4, 22 40) 36 + Tm. 15
+ Tv. 21 41) 3% + Pa, 12
+ Bm., 40 42) 3 + Rt. 14
+ Pg. 30 43) 37 o Vt. 18
+ Op. 30 44) 37 + sd. 12
o Kb, 16 46) 37 - Vp. 8

+ Vn,. 17 47) 37 + MNm. 18
o As, 30 ag) 38 + Lg. 12
- Kn, 35 49) 38 + Mm, 19
- Tv. 16 50) 38 - Lt. 18
+ T1, 35 51) 38 - HV. 18
- Ag. 18 52) 38 - Gt. 9

- Lda. 25 53) 38 + Ese. 7

o Jl. 28 54) 38 + Br, 11
-  Am, 21 55) 38 + I1nh, 10
+ Lk. 13 56) 38 + Ep. 6

+ Gr. 3 57) 38 + Hn. 18
o Kp. 40 58) 38 o Nm. 17
o Rs. 50 59) 38 + JKk. 8

- Av. 38 60) 38 + Sr. 11
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(Pulsifrekvents 78 - 68

+104+0 +4+1 11 11011 4+4+101 4+1 +1 +00 + + +

N1,
Sk,
Kp.
Sm,
Pk,
Kv,
Or.
T1.
Gb.,
Mt.
Kv.
va.
Pb.
K1,
Dz,
St.
Br.

Sn,’

Rs.
St.
Sm,
Pk,
Mr,
Pk.
Lg.
s3.

Gr.
Kz,
Vg.

31)
32)

34)
35)
36)
37)
38)
39)
40)
41)
42)
43)
44)
45)
46)
47)
48

49

50)
51)
52)
53)
54)
55)
56)
57)
58)
59)
60)

401 11 00+4++1 +4+4+4++4+1 10++1 ++0+4++1

pro min,)

Pr.
Ls.

Lr.
Tr,
Mt.
Ks.
Rs.

o



Grupp ( Pulsifrekvent 67 - 45 pro min,)

1l) 45 - Mt, 12 31) 48 + Tve.
2) 45 0o Ku. 18 32) 48 - Ka,
3) 45 - Sa, 14 33) 48 - Ar.
4) 45 o Pe, 22 34) 49 - vi.
5) 45 - Ka. 9 35) 49 (o) Pr.
6) 45 - Ka, 11 36) 49 - X.

7) 45 o Ro. 6 37) 49 - Li.
2) 45 + Le, 9 38) 49 + Ve.
9) 45 o Sv.. 12 39) 49 -~ Ma,
10) 45 o La., 8 40) 49 + Md,
11) 45 - Le., 7 41) 50 - Se.
12) 45 + Ko. 11 42) 50 - Ta.
13) 45 - Xz. 11 45; 50 - Re,
14 45 - Kr, 14 44 51 - Ku,
15 46 - Br,. 4 45) 51 + née.
16) 46 o g. 6 46) 51 - Lu.
17) 46 - 30. 5 47) 51 - 81,
18) 46 o Ku.. 9 48) 51 + EP.
19) 46 - Ta,. 6 49 851 - Ko.
20) 46 - La, 4 50 51 + Mi.
21) 46 + Vi, 3 51) 52 + vVi.
22) 47 - Ma,. 8 52) 52 + Te.
23) 47 + Re.. 9 53) 54 - Lu,
24) 47 + Ne. 8 54) 54 - 0l.
25) 47 - On. 12 55) 55 + Ao,
26) 47 + Li. 5 56) 58 - Ka.
27) 47 o Ki. 8 57) 58 = Po,
28) 47 - Ta . 4 58) 59 - Kr.
29) 47 - Ri. 13 59) 61 - JH e
30) 48 + Pi. 13 60) 66 0 Mu,

8#\1#(}1

=
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aII.

PULSI RUTMI TUUPIDE JAOTUS

J A NENDE ISELOOMUSTAMINE.
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Ritm, bioloogiliselt vaadelduna,on kdigis elavas peituv
omadus, mille oluliseimaks omaduseks n&dib olevat see,et ta
liikumiste kulgemist liigestab; siidametegevus ja hingamine
selles m3ttes on riitmilise liikumise musterndideteks (B o -
stroem).

Pulsi riitmi iseloomustavamaks omaduseks on see,et ta
vidljendub 1l i g i k au d u samakujuliste faaside kordumi-
sega, seejuures ,faasi" all on mdeldud jadrjestikku kulgevate
pulsiaegade kogu F 1 e 1 s ¢ h '1 kiimogrammis, mis vdlisku-
jult v8i pulsiaegade arvult ndib moodustavat omaette terviku;
vdrreldes iiksikuid teineteisele jédrgnevaid riitmifaase,vdib
nendes konstateerida geneetilist seoslikkust, on v@imalik
ndha kuidas ilhe faasi vdlislaad kordub ligikaudu sama kuju-
liselt jdrgmises, kuidas jdrgmine riitmifaas kasvab vdlja eel-
misest ning kuidas eelmine faas sisaldab ndrgal kujul juba
neid vidlisvormi muutusi,mis teises ja kolmandas faasis vidl-
jakujunevad, et jidrgmistes faasides iileminna uutesse aval-
dusvormidesse.

Pulsi riitmi vaatlemise v3imalused avanevad meile sel
teel,kui pidevalt kulgevate pulsilbtkide ajalisi intervalle -

pulsiaegasid - vOrdlevalt vaatleme. Kui pulsiajad on ordinaat-



aegadena lithestikku {iksteise kOrvale registreeritud, siis ei

ole takistusi nende vOrdlevaks vaatlemiseks ka pikema aja v ltel,
milline asjaolu on rilitmi seadusepiirasuste leidmiseks viiga olu-
line,kuna mitmesugustel viilispdhjustel riitu kergesti saab muu-
detud (eriti psiiilhil.pShjustel) Jja selle t3ttu ilksikute faasi-
de leidmine Jja vOrdlemine kitsapiirilisel alal muutudb raskeks
v3i v3imatuks. Ka see asjaolu,et riitmifaasid v0ivad omada vOrd-
lemisi suure ajalise viiltuse (kuni 3 minutit ja enam), nduab

et riitmi uurimine teostatakse mitte mdnel kiimigrammi {iksik-
osal,vaid pidevalt algusest 1l3puni .

Pulsi riitmi niigemiseks on veel vajalik,et pulsi ordinaat-
ajad asuksid teineteisest teatud optimaalses kauguses, liig-
liihestikku v3i {isna hOredalt registreeritud kiimogrammis on riit-
mi leidmine seotud raskustega.

Kiisimusele,mis pole seni uuritud pulsi riitmi, on raske
leida kindlat vastust. Kahtlemata oll ilheks pOhjuseks vasta-
vate netoodilis-tehniliste vshendite puuduminex). Teiseks
pShjuseks v3is osutuda ka see asjaolu,et arusaanine riitmi mSis-
test el olnud {ildiselt tuntud ja sageli veel niilidki peetakse

riitml a0istet enan-viihem identseks takti mﬁietega?x'.

Enne P 1 e 1 8 ¢c h '1 ordinaat-ajakirjutaja konstrueeri-
mist 0li ainsamaks pulsi riitmi uurimise abinduks elektrokardio-
craafiline meetod. Kuid uwwurimine sel teel oleks osutunu: iiirmi-
selt kulukaks ja aegandudvaks.Nii oleks,et saavutada katse 1a-
terjali selles ulatusen,mis kiHesolevas ti¥s kasustatud,elektro-
kardiograafilisc meetodi rakendamisel ndudnud c:30 kilomeetrit
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Pulsi riitmi vidljenduskujude {ildisel vaatlemisel ja vOrdlemisel
tekib vajadus nende klassifitseerimiseks pulsifrekventsi, korra
pirasuse astme Ja respiratoorse arriitmia alusel, et leida, kui-
vdrd on pulsi riitmi vidljenduskujud sdltuvad eelnimetatud pShi-
faktoritest.
Selleks sai 180 katsealust jaotatud (aluseks v3ttes kii-

mogrammis avalduvat keskmist pulsiaja pikkust) kolme vOrdsesse
gruppl Jjidrgmiselt:

Igrupp (kiir e pulsifrekventsiga katsealused), pul-
ciaeg 29 - 38 mm (s.o0.pulsifrekvents 103 - 78).

Il grupp(kes kmdis e puisifrekventsiga katsealused),
pulsiaseg 39 - 44 (s.o.pulsifrekvents 78-68).

IIT grupp (aegl as e pulsifrekventsiga katsealused),
pulsiaeg 45-66 (s.o.pulsifrekvents 67-45).

Iga grupp sai omakorda jaotatud 3-me v3rdsesse ossas
1) A-osa - 20 kd3ige korrapiirasema pulsiriitmiga katsealused.
2) B-osa - 20 k3ige ,korrapiratuma'" pulsiriitmiga katsealused.

3) C-osa - 20 kdige suurema respiratoorse arriitmia indeksiga
katsealused.

elektrok.-paberit, mille hind oa 10.000 krooni,pealeselle
{imberarvutamised,mis oleks mitmel inimesel ndudnud aasta-
kiilmnete pikkust todd.

xx) Alles k3ige uuemal ajal Dalcr oz e, peamiselt aga
K1l age s, olld need, kes juhtisid tdhelepanu takti ja
riitmli mOistete printsipsalsele erinevusele.



I, II ja III grupp said eraldatud keskmise pulsifrekvent«
si alusel. A ja B grupid said eraldatud vdrdleva vaatlemise ja
C grupid respiratoorse arriitmia indeksi suuruse alusel. C grupi

piirid indeksi suhtes osutusid jargmisteks:

Respiratoorse arriitmia I II III
indeksi suurus Z _ 13 5 _ 8 5 _ 7

Seega on saadud 9 pShigruppi, millede vahel on 180 katse

alust vOrdselt jaotatud jargneva skeemi alusel:

Pulsifrek- RiUtmi vdl jenduskuijud
ventsi . ..

SuuTus Korrapirane Korrapdratu Respiratoorne
78 - 103 IA IB IC

68 - 178 II A II B II C

45 - 67 III A III B III C

See jaotusviis on n.6. "vidgivaldne" ja selle vastu vOiks
tuua mitmeid vditeid, kuid ta on vajalik uurimis-metoodika
mottes ja seejuures see jaotus ei taotle mitte rohkemaks kui ai-
nuilt esialgseks orienteerumiseksildi-

selt lisna vdga erinevates pulsiriitmi tiilipides. Selle jaotusviisi
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heaks omaduseks on,et kui vOrrelda neid 9 pulsiriitmi pChi tiili-
pide gruppe omavahel,et siis saat ndhtavaks riitmi ja selle reak-
tiivsete muutumiste s®ltuvus pulsifrekventsist,respiratoorse

arriitmia indeksi suurusest, korrapdrasuse astmest etc.



I grupp (keskmine pulsiaeg 29 - 38, pulsifrekvents

Joon. 7. Korrapérsne pulsiriitmi tiitip (I A - tiiiip).

Joon. 8. Korrapiratu pulsiriitmi tiiip (I B - tiitip).

Joon. 9. Respiratoorne pulsiriitmi tiiiip (I C - tiliip).






II grupp (keskmine pulsiaeg 39 - 44, pulsifrekvents

Joon.10. Korrapirane pulsiriitmi tiitip (II A-tiiiip).

Joon. 11. Korrapiratu pulsiriitmi tiiip (II B-tiiiip).

Joon. 12. Respiratoorne pulsiriitmi tiiip (II C-tiiiip).






III grupp (keskmine pulsiaeg 45 - 66, pulsifrekvents
67 - 45 pro min.).

Joon. 13. Korrapdrane pulsirlitmi tiiip (III A ~ tiiiip).

Joon. 1l4. Korrapdratu pulsitutmi tiilip (III B - tiiiip).

Joon. 15. Respiratoorne pulsiriitmi tiitip (III C - tiitip).



oy
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Pulsi ritmi vdl jendumine

olenevalt pulsifrekventsist.

Kdige pzremini v3ib riitmilist korrapérasust (eriti kiill
"jsikupdrase pdhiarvuga riitmi®*) leida III A ritmitiilibi juures.
Kdige vdhem-mirgatavamad on need I A, B ja C ritmitiibi jJa
nende katsealuste juures kes omavad vdiksema respiratoorse in-
deksi. Seega madal pulsifrekvents ja selle korrapidrasus on eel-
dusteks pulsi riitmiliste avaldusvormide selgeilmelisemaks aval-

dumiseks.
On tuntud tdsiasjaks, et pulsifrekventsi suurenedes muu-

tub respiratoorne arriitmia ndrgemaks (F 1 e i s ¢ h). Kuid
mitte ainult respiratoorne arriitmia vaid ka teised pulsi riitmi
vidl jendusnihud muutuvad seda ndrgemaks mida kiiremaks on pul-
sifrekvents muutunud. Kui pulsifrekventsi kiirenemine oli pOh-
justatud reaktiivselt, siis esinevad riitmifaasid vaevaltmirga-
tavalt, need on "nagu allasurutud." Konstitutsionaalselt kiire
pulsi puhul avalduved riitmifaasid selgepiiriliselt ja korrapi-
raselt (joon.17).

Suure pulsifrekventsi puhul, kui sama-aegselt on ka tugev
respiratoorse arriitmia vdhenemine, on kadunud pea-aegu kdik
pulsi ritmi vdljendused, siis seisund hakkab lihenema nn.
pulsijédikusele, mis ilmnedb selles et kdik pulsi-
ajad on enam-vihem iihepikkused.

Tdielikku pulsijdikust ei olnud v@imalik iihegi katsealuse
Juures konstateerida, sest ka iisna kiire pulsifrekventsi ja res-
piratoorse arriitmia pea-aegu tdieliku #drakadumise puhul oli v&i-
malik médrgata ndrku perioodiliselt esinevaid lainetaolisi moo-

dustisi. Psiiiihilised pShjused, samuti ka okulokardiaalrefleks



dJoom. 16. Y ul e i J31kae . Feitihilizeld

palsifrexventisl suurenesiso titts on respirstcorne erriitanis
peasoga tilelikull zacunud, mistdttn peiiihil. pdhjuscet (J),
pagnitl ke okunlokardianlrefliekeiet (ﬁy iy) pBhjlustatod Jirel~
izinetuses prisssrsed pixileined sacvuved n@htaveks. (L B-dtitip).

doon. lT. Eons tittatesionaesleelt kKiire

palsi patmdl {(vastendina pelitihilirzels Taleli~
yevaldaved prisserced- erlil sge sskondasrved [iki~
leined selgepiiriliselt. Ghuloiardlaslreflexs ( im) @G-

rendsb nende selgepliirilizost jJe respirsscorset Grritaict.
(I 4 - t80p).

Joon. 18. palzgirital 24~
bi1loe reageoerianle-
vi1iiei d:l) okulokerdlaalrefleks annub paleleegade tugeva
xoos korrepirstu resp. arritaisgs, 2) hisngemine
zwetronoml taktls aanad tugeve resp. arriiaia, zis pesgl wuatud
%) bingsmise kisnipidae gel reap. srritaia xKorrse-
piratul kujul vdltab edasi. (I B - téiup).
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sddrasel puhul vdivad muuta need "allasurutud" ehk "latentsed"
ritmilised lained tunduvalt selgemzks (joon.16). Sddrased juhud
esinevad ainult I grupi A, B ja C riihmades ja ndiliselt on pdh-
justatud pidevalt vdltavast psiiihilisest erutusest sest pixema-
ajalisel pulsi registreerimisel (mdnikord iihe tunni v3i enama
jdrele) hakkab pulsifrekvents vidhenema ning samaaegselt iiksikud
riitmifaasid selginema. Ligikaudu 50 % I grupi A, B ja C riihma
katsealustest kuuluvad sddraste pulsiriitmi tiilipide hulka, kus
see kalduvus —-— pulsifrekventsi aeglustumine ja iihes sellega
ritmifaaside selginemine pikemaajalisel katse vidltamisel ——
suuremal vO0i vidhemal mddral esines. Nende juures on kataee alul
v3imata otsustada (vastandina II ja III-ndale grupile) kas nad
kuuluvad A, B vdi C riihma, sest nende pulsiriitmi vidljendumis-
vdimalused on alul pidevalt "allasurutud" olekus.

Kdige selgemini vdljenduvad pulsi riitmi avalduskujud
III ja suurelt osalt ka II grupi katsealuste juures.

AjaB tiiibi ildine iseloomusta-

mine (joon. 7, 8, 10, 11, 13 ja 14).

Korrapidrase riitmi ~tiidbi (A~ tiip)
all on mdeldud sdirast pulsiaegade kulgemise lasdi kus pulsi-
aegadekdvera iseloomulikud omadused iildjoontes jddvad pilisima
ning kus samad riitmifaasid enam-vdhem jédrjekindlalt korduvad
ja kus ka vdlispShjused (psiiihilised pdhjused, okulokardiaal-
refleks, Valsalva katse) oluliselt ei hdiri riitmi.

Korrapdaratau *)rﬁtmitﬁﬁbi (B - tiilip) puhul

+-)-"Korrapiiratu riitmi" mdistet (kidesoleva t66 mdttes) ei
ole tarvitatud mitte kliinilise "korrapdratu pulsi’
mdttes,yaid ainult pulsi siitmi {iild-laadi iseloomusta-
miseks, ldhtudes F 1l e i s ¢ h 'i kiimogrammides re-
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el oma iiksikud riitmifaasid nii suurt sarnasust kui "korrapira-
se riitmi" puhul, samuti ei kulge pulsiajad pidevalt-iihtlaselt,
vazid idksikud faasid vdivad omada iisna erinevat, teatud md&dral
fragmentaarset ilmet, sagedasti on raske m0ista, kuidas eelmine

faas v0iks omada geneetilise seoslikkuse jdrgneva faasiga. Psiiii-
hiliste j.t. vdlispdhjuste puhul muutuvad korrapdratuse viljen-

dusvormid veelgi suuremaks.

Korrapidrasuse ja korrapiaratuse aste, niivdrd kuivdrd see ei
ole pdhjustatud “"eksami- v3i katsesituatsioonist" tingitud pul-
sifrekventsi suurenemisest, on sama indiviidi juures ndhtavasti
enam-vihem konstantme, nii nagu v0is seda konstateerida 40
katsealuse juures ettevdetud pikema-ajaliste (ca 14 tundi) ja
korduvate pulsiregistreerimiste puhul.

Puhtakujulisi korrapidratu pulsiriitmiga katsealuseid esineb
vordlemisi harva, enamik selle tiilibi katsealustest omab rohkesti
ka korrapdrasuse pOhila.di, mis aga kergesti vdib perioodiliselt
kaduda, ndiliselt olenevalt psiiiihilistest pdhjustest.

Vorreldes korrapidrase ja korrapdratu riitmitiilipi kuuluvate
katsealuste hingamiseaegasid, ndhtub et viimase grupi katsealused
omavad tunduvalt ebaiihtlasemaid hingamisaegasid. Kuiwdrd sel ju-
hul sazks oletada pulsiriitmi hdirumist sekundaarsetest (s.o.
hingamisest tingitud) pdhjustest, ei olnud vdimalik otsustada.
K0ik katsed, mis sai ette vietud metronomi-taektis hingamisega,

andsid hingamis-aegade korrapdrastamise enam-vihem tdielikult,

kuid pulsiriitmi korrapérastumine heil ei jirgnenud mitte seda-

gistreeritud pulsi-aegade viljenduskujudest.
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vord kuivord on iseloomulik korrapirasele riitmitiilibile (joon.18).
Vaadeldes korrapidrasuse ja korrapdratuse astme suure-
nemist sdltuvalt pulsifrekventsist, ndhtub et pulsifrekventsi
suurenedes iildiselt suureneb ka korrapiratuse aste, kuna pulsi
aeglustumisel hakkab prevaleeruma korrapdarase pulsiriitmi tiilip,
kuid selles esineb ka erandeid. Tekib kiisimus kas iildse t0e-
liselt esineb korrapidratut pulsiriitmi tiilipi ja kas sedalaadi
pulsiaegade kiimogrammid vdib-olla tdeliselt vdl jendavad ainult
pidevalt vialtavat psiiilhilist erutus-seisundit, mis on tingitud
katse-situatsioonist. Osaliselt see kahtlemata on 0ige, pea-
miselt kiill I grupi suhtes, kus 60 katsealusest 39 katseaja
13pul omasid tunduvalt madalama pulsifrekventsi ja kus ka pul-
siriitm nditas teatud kalduvust korrapidrasuse suunas. Kuid ei
saa eitada, et siia gruppi kuuluvatel katsealustel on vihemalt
predispositsioon pulsiriitmi korratuks muutumiseks, kas see riit-
mi korratuksmuutumine toimub vdlispOhjustest tekitatult hinga-
mise ebalihtlase v0i pulsifrekventsi suurenemisest v3i mdnest
muust tundmatust faktorist, ei olnud vdimalik eritleda.
Pulsi ritmi ¢ tdip (joon. 9, 12 ja 15).
Pulsi ritmi vdljenduskuju, mille pidevat esinemist vdis konsta-
teerida igas pulsi-ajakOveras ja mis alati osutub kdige esma-
semalt silmapaistvaks, on respiratoorse arrit-

mia 1laine d.+)

Respiratoorse arriitmia all mdeldakse respiratsioonist
s0ltuvate silidamefrekventsi muutuste korrapirast esi-
nemist, milline ndht osutub kliiniliselt terve siidame
funktsiooniks ning mis avaldub inspiratoorses siidame-
frekventsi suurenemises ja eksspiratoorses siidame-
frekventsi vidhenemises.



&.
_—

Vastandina A ja B grupile, mis omavahel erinevad kvalita-
tiivees mdttes, omab C grupp grupi iseloomustamiseks A ja B
suhtes kvantitatiivse erinevuse, mis vdljendub respiratoorse
arriitmia indeksi suuruses. Piiri mddramiseks itheltpoolt C
ja teiseltpoolt A ja B gruppide vahel, sai tarvitusele vOetud
respiratoorse arriitmia indeks, milles vdljendub respiratoorse
arriitmia relatiivne suurus (keskmise pulsiaja suhtes).

C -~ tiilip omab I grupi osas indeksi 3 - 13, II grupi
osas 2 - 8 Jja III grupi osas 3 - 7.

Nimetus "respiratoorne arriitmia" on ajalooline ja piri-
neb ajast mil kujutleti et pulss on riitmiline kui pulsiajad
on iihtlased. Oma olemuselt ei ole pulss respiratoorses arriit-
mias mitte riitmitu vaid riitmiline, kuid pulsiaegade riitmi-vil-
jenduskujud on siin teatud mddral determineeritud respiratoorse
tegevuse tdttu. Respiratoorse arriitmia tugevus on individuaal-
selt vdga erinev, kuid sama indiviidi juures resp. arriitmisa
suurus (korduvalt ettevletud katsete puhul) ei niidanud oluli-
si erinevusi tugevuselt. Kdesolevas t00s on seepdrast respira-
toorset arriitmiat vaadeldud kui riitmi, milles ilmnevad isiku-
péaraselt konstantse riitmi vdljenduskujud.

Resp. arritmia muutumisi vdib vaadelda, et saavutada
paremat vOrdlemisvO@imalust respiratoorse ar r i t mi a

lainetena, mille all on mdeldud respiratoorse arriitmia

aa maste ekskurioonivahesid ( joon. 19 - 22).

Respiratoorse arriitmia indeks on nimetu arv mis saa-
dakse katsealuse keskmise pulsiaja pikkuse Jjagamisel
keskmise respiratoorse arriitmia ekskursiooniulatusele,

8.0. mida vdiksem on respiratoorne indeks, seda suurem
on respiratoorne. arriitmia.



Joon. 19. Rdide psiilihilisest pSdhjusest tekitatud gulsirﬁtmi
hdirumisest ja selle jidrel-lainetest (II C - tiilip).

Joon. 20. Re s piratoorse arritmia lained
psiiiihil. pSdhjustatud pulsiriitmi hdirumise puhul II C - tiilibi juu~

res. Katseaja vidltel (hall pdikjoon) on resp. arriitmia kdige vdik-
Beml






doun. 21. reiiihilizalt plhjustaiud pulairiiel bi#irusines
"erg® keob kohe pexle katee 1lBpetamist, kuid ritsl hidiruamine
resp. arrtitaia lsinetes (joom. 22 = 1) avaldub veel ea 3 nin.
viltel (II C - tillip).

doon. 22. Hiiseld psiliihiliselt pdhjustistad pulsiritmi
erinevatcst hilirumicikujudest viljendutud reepirstesrse arriitmia
lainetes (halli plikjoonegs on méirgitud katooseg).
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Resp. arriitmia lained igal inimesel kulgevad omapidra-
selt, seejuures on,aluseks vOttes lainete kulgemisisedrasusi,
voimalik neid jaotada teatud gruppidesse, millede omapédra ja
iseloomulisus eriti astub esile reaktsioonides, mis jadrgmevad
teadvusesisude muutumisele, nii nditeks samalaadilise eksami-
situatsiooni tekitamisele reageerib sama indiviia konstantselt
enam-vihem samakujulise resp, arriitmia koveraga.

C - tiilibi karakteerseks omaduseks on veel see (mis ka
A - ja B - tiilibile iseloomulikeks osutusid), et need on omas
elemendis resistentsed, s.o. et psiiiihiliselt reageerides vi-
lispShjusele, miletavaliselt tekib pulsifrekventsi kiirenemine
ja hingamise ebailihtlaseks muutumine, et ka siis C tiilibi karak-
teerseim omadus -- suur kalduvus respiratoorseks arriitmiaks —-
et see (kuigi vidhenenult) iildjoontes siiski sdilub (joon.

23, 24 ja 25).



Joon. 23. Hespiratoorse arriitmia vihenemine ja primaarsete
yikilainete eslletulek psiiiibil. pldhjuststud “sru® pdhjas.
II1 O - tiiip).

doon. 24. LO hes tumi tddup.
lizte puleiriitmi hiirumiste

ilznems "liihesid” e.0. liubikeseajalizi
neaisperionde, nie

Jirele (II C - tiilip).

kiire

Joon. 2%. Frimaurcete Jje zekundasreete pikilainete tekkimine

oru pihjsa. Tagev respirstderee srriitmlie jirellainetus.
(III C - tutip).






Pulsi ritmi £ aasid.

Selle viljenduse all on mdeldud pulsiaegade kogusid, mis moo-
dustavad (kiimogrammis nidhtuna) morfoloogilises mOttes terviku ja
mis sama indiviidi juures kogu katseaja vdltel ligikaudu sama-
kujuliselt kordub. Faaside kordumist v3ib enam-vihem pidevalt
jdlgida seni, kuni katsealuse teadvusesisud on indifferentse

+)

sisuga.

Kui kujutleda ordinaat-aegade vahelised abstsiss-ajad tdi-
detuks, siis muutuvad faasid lainekujuliseks. F 1l e 1 s c h
ja Beckmann esimestena juhtisid tdhelepanu sedalaadi
pulsiaegade kulgemise lainekujulisusele ja katsusid neid klassi-
fitseerida, aluseks v3ttes nende vdltust. Joon. 26 -- kujutab
Fleisch'i ja Beckmann'i pikilainete
skeemi. Sddrast laadi pikilaineid v0is sagedasti konstateerida
kuid iihtlasi v3is ndha, et suurel osal (ca 50 % katsealustest)
sagedasti nad tekkisid vdlispdhjustel, nditeks kui keegi l&bis-
tas toa, kus istus katsealune, siis samal momendil tekkis "org"
nii nagu kujutatud joon. 26 - 29 ja sellele siis jHirgnesid
isikupidraselt konstantse ajavahemiku m8ddumisel " jirel-orud"
etc, millist riitmi muutumise protesessi on siin piltlikult nime-
tatud jadrel-lainetuseks. Osa katsealuseid (nn.
pulsilabiilne tiilip) reageeridb vihemagi hiiri.ise puhul tugeva
pulsifrekventsi suurenemisega, mis avaldub "siigava oru" tekki-

mises ja tillipilises jdrel-lainetuses.

) Indifferentse teadvusesisuga
on siin mirgitud neid tundeid ja mdtteid, mis ei pdh-
Justa mirgitavaid kehalisi kaasnihte, antud juhul pulsi-



Joan. 26. I, II Ja III jBrgu pikilalnete skeem ¥ 1 e 1 8 ¢ h'4
Ja Bec¢cksenmn'i Jjirele. Jadctamiuvel on aluceks voe-
tud pikilaincte ajalist viltuet (I J. = oa 10, II J. -
ca 15 - 25 sek, Ja III J. = 1 minuti viliusega).

Jooa. 27. Fsiithil. pBhjostatud
lained” (B;; lz; 33)- ( II B

Joon. 28 js 29. Niiteld pulsifrekventisi lsbiilsusest:
?nlsirﬁtni hiiirumine tekib iga vEizeemugl villispShjuse puhul
telefonikell, twast 1abinine, kBne ete). (II A - %ilip).
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Pikilaineid, mis oleksid vastanud joon. 26 kujutatud
skeemile, ja mis pidevalt oleks esinenud ei olnud vGimalik
kiesolevast katsematerjalist leida. Kiill aga v3is osa katse-
aluste juures erikujulisi pikilaineid konstateerida (lainepik-
kus isikup#draselt erinev, keskmiselt 15 sek. kuni 1,5 min.),
mille esinemine ei olnud s3ltuvuses vdlispOhjustest ja mis
sama katsealuse juures enam-vdhem samakujuliselt kulgesid kogu
katseaja vidltel (joon. 17). Neid pikilaineid esines k3ige roh-
kem I grupis A, B ja C tiilibi juures, osalt ka II A ja B-riitmi-
tiiiibi katsealustel. {ildse vOis neid konstateerida ca 30 % katse-
aluste juures ja ca 40 % katsealuste juures v0is konstateerida
ligikaudu samatolise perioditsiteedi esinemist, kuid mitte
kiillaldase selgusega -- mille pShjus ndis peituvat pidevas psiiii-
hilises erutusseisundis, sest iisna pika-ajalisel katsetamisel,
kui katsealune muutub apaatseks v0i vdsinuks, muutuvad need pik-
kilained (ehk riitmifaasid) tunduvalt selgemateks. Andes katsealu-
sele sellejdrele pingutustndudva iilesande, kaob riitmifaaside
selgus ajutiselt ja alles siis, kui katsealune jd&b iiksi ning
rahuneb, tekib uuesti pikilainete selginemine.

Vaadeldes pikilaineid (riitmifaase), tuleks siin kindlasti
eritleda 1) genuiinsedid, mis on determineeritud orga-
nismi bioloogilistest omadustest, mis esinevad isikupidraselt
konstantselt ja2) reak tiivseidi d, mis on tekitatud
kehalise kaasndhuna, reageerimisel vdlispdhjusele ja mille

vdltus on ajaliselt piiratud. Kumba liiki kuulub F 1 e i s ¢ h'i

Ja hingamisfrekventsi muutusi.



ja Beckmann'i poolt antud pikilainete skeem (joon. 26),
ei ole voimalik kindlalt otsustada, sest see on valmistatud
respiratoorse arriitmia elimineerimise jdrele, viimane tunnus

on aga differentseerimisel olulise tdhtsusega, kuna reaktiivselt
tekitatud pikilainetuses pea-aegu alati esineb respiratoorse

arritmia lainetuse intensiteedi tugevad kOikumised.

tlemineku +tuWUUDbIiaAd.

Ulemineku tiilipide all on mSeldud sdirased katsealuseid,
keda katse esimese 20 minuti pulsi-registreerimise viltel saa-
dud kiimogrammi alusel v0ib pidada teatud riitmitiiipi kuuluvaks,
kuid kelle pulsi edasisel vdi korduvatel registreerimisel selgub,
et ta kuulub hoopis teise pulsi-riitmi tiilipi.

Sddraseid "lilemineku" juhte esines 8 katsealuse juures ja
kOikide juures osutus ndiliselt selle pOhjuseks pidevalt viltav
psiiihiline erutus, mis pdhjustas pulsiaegade kilmogrammis riitmi-
kujude "allasurumise", muutumise korrapdratuse ja jdigistumise
suunas. Kuid registreerimise edaspidisel viltamisel aeg-ajalt
hakkab ilmestuma isikupdrase pulsiriitmi avaldumisvdimalused.
Nii n#iteks m0jub mdne katsealusele (peamiselt kui on tegemist
"allasurutud" I C-tiilibiga) arvutamisiilesannete lahendamine v&i
ka okulokardiaalrefleksi teostamine, et esilekutsuda uut pulsi-
ritmi avalduslazsdi, mis enamasti siis osutubki tema alaliseks
pulsiriitmi viljenduskujuks.

8 lUleminekutiilipi jagunesid jargmiselt:
2 katsealust I A-tiilibist -- 2 katsealust II A tillp
6 " IB " -- 3 katsealust II A "
1 " ITB "
2 " ITc



Seega nidhtub et I B-tiiiibi puhul on kdige enam oodata
{ilemineku vdimalusi, s.o0. et selle ritmi vdlis-ilme, mis
voib olla ajutine, taga v3ib peituda mdni teine tiilip, nditeks
II A v3i C, sest iilemineku-tiilipidel on kalduvus v&dljakujuneda
jargmise kOrgema grupi korrapidrasema riitmitiiibi suunas. Sama
nihtust vdis konstateerida ka vastupidises suunas: kul osu-
tus vOimalikuks mOne II A, B v0i O-tiilibi katsealuse pulsifrek-
ventsi psiilihilistel pdhjustel kiirendada, siis tekkis enam-
juhtudel "allasurutud" korrapdratu riitmitiitip (I B).

Pulsifrekventsimuutused II ja III grupi piirides olu-
liselt ei muuda ritmi vdlislaadi A, B ja C faktorite suhtes,

nende vahelisi iileminekutiilipe ei esinenud.

Pulsi ritmitiuidubi konstant-

sus sama indiviidi juure s.

Ulemineku-tiilipide esinemise puhul v3iks tekkida kiisi-
mus: kas ja kuivOrd on pulsi riitm sama indiviidi juures piisiv
s.0. kas iga inimene omab alaliselt teatud kindla pulsiriitmi
pohitiiiibi (kui mitte arvestada patoloogilistest pdhgustest
tekitatavaid muudatusi).

Selle kiisimuse selgitamiseks sai tehtud korduvaid katseid
40 katsealusega ajavahemikus 2 kuud kuni 2 aastat. Seejuures
ithelgi juhul ei olnud v0imalik konstateerida mdne katsealuse
pulsi riitmitiiiibi tileminekut 9 pShigrupi piiridest.

Uhel juhul osutus voimalikuks registreerida ja



vdrrelda katsealuse kiimogramme aastase ajavahemiku jérele.
Ka sel juhul ei esinenud pulsi riitmi pShitiilibi muutumist, kuid

respiratoorne indekxs o0li midrgatavalt vidhenenud.



IV.

PULSI RUTMI MUUTUMINE PsUTU -
HILISTEL POHJUSTE L.



KOneledes pulsi riitmi hdirumisest, osutub enne
selle mOiste selgitamiseks vajalikuks vaadelda neid elemente
millest koosneb ritmifaas. Joon. 30 on skemaatiliselt kuju-
tatud ritmifaasi struktuuri: esimeseks elemendiks on respi-
ratoorse arriitmia lained, need omavad liitumise tendentsi
ja (tavaliselt) 2 - 6 samba liitumisest formeerub uus iiksus -
primaarsed pikilained (mis vastavad F 1l e i s ¢ h'
ja Beckmann'i I jargu pikilainetele), need omakorda
liitudes moodustavad s e k und aarsed, ja viimased
omavahel liitudes t e r t s i a ar s e d pikilained. K0ik
need elemendid, kui jglgida neid alt iilespoole, annavad
kujutluse oksa hargnemisest, mida tervikuna ¥0ib vaadelda
{ihe riitmifaasina. Riitmifaaside ajalise vdltuse seisukohast
vaadeldes vO0ib neis ritmifaasides teatud juhtudel ndha ka
III jdrgu pikilained F 1l e i s c h'i ja Bec kmann'i
mdttes, kuid riitmifaaside tunnusena on kdesolevas t00s vaa-
deldud mitte nende vdltust vaid kui iiht "isikupdraselt
pidevalt-korduvat ligikaudu samalaadilist pulsiaegade kuju-

tiksust. "



Jaon. 30. Flkileinete Jjootus-silzteem, aluvekes vittee nende
organizateiooni. Esimene slementaar-ilkeus on pul 2 1 ae g,
edltuvalt respiratsiconist,cs 4 - 6 puleiaegs lihinevad r e s -
giratooree arrdtmias eanmbasaskas, viinaste
ghinemivel (keskmicselt 2 = 6) tekkivad pr imasasreeid

nillede vshekochad ousavad predicpositsiooni
sokme Viimaste fihinemisel tekkivid s e kand aasresed
pilkilained, millede vahekohad omavea veelyi suurcas
predigpositeieoni lChenemineks ete.
Hendest pbhielementidest sead formeeritud riitmifans, mille
smras ju kujz on individascleelt viga erinev, kuid eamus indi-
viidi juures nihtavasti konstantne.

Joon. 3l. roiiibilicelt plhjustatud pul s i rd tm i
hifrunice akeemn: oru pdhjae respirctecrne arriitais
taveliselt minimsalse, Jjirel-lainetuse alg-osas muksimsslse mum~

TUsegRe

doon. 32 ju 33. Jirel-~leagimetuse algus:
1) pulsiasegade kompencatecrre segluctumice kiire tekkimine {orm
adly tduseb Jjérsku) on iesecloomulik III grupl katsealusielej
2) aeglune kompensizisloon, iseloomulik I grupi ksteeslustele.
{(III B ja 1 B - t%iiiip.)
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Pulsi ritmi hdirumimne all on mlel-
dud ritmi pdhitiiibi ajutist muutumist vdlispShjusele mdju-
misel. Sel puhul pulsi riitm ajutiselt kaotab oma spetsiifi-
lise korrapidrase kulgemislaadi ning muutub teatud miédral
korrapidratuks", primdirsete ja sekundaarsete pikilainete arv
suureneb tunduvalt, tekkinud "orud" (s.o. ajutine pulsifrek-
ventsi kiirenemine), millele jidrgneb kompensatoorselt pulsi-
aegade suurenemine, mis omab "mZHe" vidliskuju jne. KOik "orule"
jargnevad pulsiaegade muutused tavaliselt annavad "lainetuse"
mulje (joon. 31).

Kdesolevas toos toodud katsematerjal, kus on '"pulsi-
ritmi hiirumisega" tegemist, on peamiselt saadud sel teel,
et katsealuse pulsirliitmi on h&diritud psiilihiliselt, asetades
teda teatud ajaks (mis kilmogrammides on mirgitud signaaljoo-
nega) eksamisituatsiooni s.o. on antud lahendada arvutus-
Ulesanne, mille vdltel katsealune ei tohi liigutada ega ko-
nelda ja lahendamise jdrele on teda mdneks ajaks Jjdetud
iksinda seniks kuni kiimogrammis k&ik jdrel-lainetused kaovad.
Saadud kiimogrammi skeem on toodud joon. 31.

Oru "langev jg tOusev ndlv" vdivad olla jarsud vOi aeg-
lased (joon. 32'ja EE). Oru tekkimise jdrsu- v0i aeglase-
pdrasus on s0ltuv ndhtavasti peamiselt vastava indiviidi
reageerimislaadist, mis osutub sama indiviidi juures samalaadi-
liste erutuste puhul pea-aegu eranditult samasuguseks (joon.
34 - 36 ja 38 - 41).

3 jubul vdis (III A - ja B-tiilip) konstateerida nn.
eelkompensatsiooni nghet, mis avaldub selles

et katseaja alul tekkib lithikeseks ajaks tugev kompensatoorne



Joon. 34, 35 ja 36. Niiteid pulsi riitmi hi#irumise avaldus-
kujude olenevusest pulsiriitmi pdhitiiibist je h#irumislaadi ligi-
kaudsest konstantsusest sama indiviidi juures. {(III A, II C Ja
III A~tiiiip.)






aeglustumine (joon. 46),sama psiitthilise pdhjuse kordumisel
v3ib kompensatoorne eel-laine 13puks kaduda (joon.40).

Riitmifaasi lagunemine avaldub pikilainete esiletulekuga,
eriti silmapaistvaks muutub primaarsete ja sekundaarsete
pikilainete esinemine (peamiselt oru pShjas), kuna respiratoor-
ne arriitmia, mis varem neid teatud mddral muutis raskesti ngh-
tavaks, on niilild muutunud ndrgemaks.

Oru pShjas ja keskosas respiratoorne arriitmia psiitithi-
liselt pShjustatud hdirumise puhul muutub tunduvalt ndrgemaks
I ja osalt ka II grupis, kdige vdhem aga III grupi C-riufmi-
tiitibis. Uksikjuhtudel v3ib ka konstateerida respiratoorse
arriitmia suurenemist oru pdhjas (joon.43).

Peaaegu erandituks lildreegliks osutus, et respiratoorne
arriitmia muutub tunduvalt tugevamaks "oru tdusval ndlval" ja
jdrellainetes, eriti silmapaistvalt esineb see C-riutmitiiipi
kuuluvatel katsealustel (joon.42). Ainult harva kaob oru pdh-
Jas respiratoorne arriitmia tdielikult, sel puhul esinevad pri-
maarseé€ ja sekundaarsed lained seal tdiesti "paljastena',
kusjuures viimased v0ivad omada omapédraselt kaheharulise kuju
(joon.48).

Uheks riitmihgirumise vdljenduskujuks on piki-
lainete 10dhenemine, sel puhul tekib jiarel-
lainetuses 18hekujulisi vahesid, mis korduvad reeglipiratute
ajavahemikkude jdrele (joon.39). Ndib, et teatud kohad on
predisponeeritud lShenemisela, kuna see toimub enamasti se-
kundaarsete, kuid ka primaarsete v3i tersiaarsete pikilai-

nete vahekohtades, mis on niidatud skeemil (joon.30).
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Riitmi hdirumise uurimiseks C-riitmitiiiibi juures on
otstarbekohane respiratoorse arriitmiat vaadelda r e s -
piratoorse arritmia lainetena
(joon.19 - 22).

Respiratoorse arriitmia lained saadakse resp. arrit-
mia sammaste vahelise ruumi t&ditmisel kontrastainega, saadud
vidljenduskujudes avalduvad selgekujuliselt respiratoorse
ritmi pShitiilibi isedrasused. SdHraseid kOveraid voOrreldes
on ilmselt silmapaistev eri pdhitiilipi indiviidide suur eri-
nevus, kuid sama indiviidi juures konstantsus riitmi omapidraste
vdaljenduskujude kulgemise ja reageerimisviiside suhtes. Samalt
inimeselt vdetud r.a.-kdverad nditavad iithtlast ritmi kulge-
mist Jja samalaadiliste pulsiritmi h&irumiskujude tekkimist,
kuivdrd psiilihilise erutuse pdhjus Jja vdltus olid samalaadi-
lised.

C-riitmitiiiibi katsealuse pulsi riitmi hdirumine katse
viltel avaldub kas resp. arriitmia osalises kadumises (suur
enamik katsealuseid) v3i selle sdilimises voi isegi suurene-
mises (ca 1/3 III grupi katsealustest) vastandina Wiersma
vditele, et psiilihiliste protsesside ajal kaob respiratoorne
arritmia. Uldiseks omaduseks osutub nihtus, et kohe peale
katse 10ppu, mdnedel isegi juba "oru tdusval ndlvakul" muutub
resp. arritmia vidga tugevaks et teatud aja jdrele ndrgeneda
v0i tugevneda vastavalt isikupidrastele riitmi seadustele.

Kas pulsi riitmi reaktiivne hdirumine siinnib ka pri-

maarselt (vastandina sekundaarsele s.o. hingamisest ja pulsi-
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frekventsist pOhjustatud hiirumistele), on vdimata otsustada,
kuigi esineb ka siddraseid katsealuseid, kus hingamine ja
pulsifrekvents (reageerimisel psiilihil. pShjustel) jdavad
endiseks, kuid kus pulsi riitm jagb teatud ajaks hdirunuks.
RUitmi h&irumist sei katseliselt tekitatud ka okulo-
kardiaalsest refleksist, Valsalva katsest ja metronom-hinga-
misest. Seejuures selgus et riitmi hdirumise vdliskujud ei
erine nendest vdljendusvormidest, mis saadud "eksamisituat«
siooni-katsetel" vOiks arvata, et ka siin katse tulemus
suuresti v0is m0justatud saada "katsesituatsioonist" teki-
tatud psililihilistest pOhjustest, millest vOib-o0lla ka seletab

saadud resultaatide suured isikupdrased erinevused.
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Pulsi riitmi hé8d8irumise v&dljendus -

Et vOrdlevalt vaadelda riitmi h&dirumise v&ljenduskuju-
sid samalaadiliste psiitthiliste pOhjuste kordumisel, sai 106
katsealusega teostatud korduvaid katseid ,hariliku jutuaja-
mise" ja ,arvestamisiilesannete lahendamise" kujul. Seejuu-
res iUksik-katsete vaheaeg viltas 2 minutist kuni 10 minuti-
ni, vastavalt sellele, kuivOrd kiiresti oli kadunud eelmi-
sest katsest pShjustatud pulsi riitmi h&8irumise tunnused.
Lihidalt kokkuvdttes o0lid tulemused jidrgmised: pulsi
ritmi h&irumisndhete plisimise v3i muutumise alusel (korduva-
te samalaadiliste psiitihiliste pShjuste puhul) on voimalik
katsealuseid eritleda jidrgmiselt:
1) katsealused,kellede pulsi riitmi hdirumised on alati
enam-vdhem s amakujulised (joon. 34,41)
Oru ja jédrellainetuse kuju sel puhul uute korduvate
psiithiliste pShjuste mdjumisel oluliselt ei muutu,
reaktiivne vastus v#lispShjusele avaldub alati 1li-
gikaudu samakujulise riitmihdirumisega (joon.

ja .4Q..). Siia kuulub enamus I, II ja III grupi



katsealustest.

2) Katsealused,kellede riitmi h&dirumine iga jérgmise kat-
se puhul on eelmisest tunduvalt e r i n e v, enamas-
ti ,korrapdratu", org voib tdituda tugeva kompensatoor-
se eel-lainega, v0ib jdrgneda siigav jédrel-org ja tugev
jédrel-lainetus - kOik need ritmi h&irumiskujud omavad
vOrdlemisi pika v@ltuse. Osa seesuguse reageerimisega
katsealustest vdivad 5 - 10 katse jdrele oma pulsi riit-
mi h&irumise vidljenduskujus stabiliseeruda sellaselt,et
kompensatoorne eel-laine oru pdhjast kaob ja jérel-
lainetus muutub korrapérasemaks, kusjuures respiratoor-
se arriitmia seal tugevneb tunduvalt (joon. .94.32.46...)
Sdidraseid katsealuseid esineb vOrdlemisi harva ja pea-
miselt III B ja osalt II B grupis.

Plisivalt - korrapdratukujulist ja eelmistest riitmih&di-
rumislaadidest erinevat ritmihdirumist esines ainult mlnel

iksikjuhul.
Katsete summeerimisel, s.o. kuil katsealusele sai jér-

jest antud uusi lilesandeid ning sellega pidevalt keskmist
pulsiaega selles piirkonnas vidiksena hoitud (mis kiimogrammis
vidljendub j,oru pdhja" pikenemisega, nditeks joon. ..45.....),

vOis t&heldada,et sel ajalkenamiku katsealuste pulsi riitm jéi
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tdiesti h&irunuks,kuid ilhel vidiksemal osal katsealustest

( II A ja III A ja C grupist) hakkas pulsi riitmi h&irumi-
ne kaduma juba,oru pShjas" ja ilmnes ka jdrel-lainetuses

ligikaudu samasuure selgusega.

Riitmi h&irumine v&ljendub kOige tugevamini katse
ajal,mil ka pulsi- ja hingamiseaegade kvantitatiivsed muu-
tused on kdige silmapaistvamad (viimaseid andmeid on too-
dud. Lisa: tabel 3).

RUtmi h&irumise suuruse ja hingamise- ning pulsiaega-
de kvantitatiivsete muutuste vahelist iildmaksvat seoslik-
kust korduvate katsete juures ei olnud v@imalik konstatee-
rida. On ilmne,et siin valitsevad vidga suured individuaal-

sed erinevused.



Joon. 37. §1emineku tiuiup s okulokardiaslrefleksi
teostamise jdrele tekib ja jHHD pilisima respiratoorne
arritmia, tiillipiline I B - tiilip on muutunud II € tiilibiks.

Joon. 38, 39 ja 40. Nditeld korduvalt jirgnevate samalaadi-
liste psiitihiliste pdhjuste riitmihairivast mdjust ja hii-
runiskujude muutumisest (III A, III B ja III & - tiiiip).






Joon. 41. Niide reaktiivse riitmihdirumise semalaadilisusest:
olenematult pulsi ritmi hiiriva pShjuse viltusest v0i ise~-
loomust, avaldub see konstantses hairumiskujus, andes sii-
gava-teravapohjalise oru (III A - tiiiip).

Joon. 42. C - tiilibi iseloomulikumad omadused: 1) resp.arriitmia
resistentsus, ka psiiihil. pdhjustatud ritwmihdirimiste puhul
ei kao resp. arriitmia tdielikult, 2) riitmihdirumisele jirg-
nevas Jjdrel-lainetuses ilmub resp. arriitmia optimaalselt

esile oru tOusval ndlval ja jidrel-lainetuse esimeses osas
(I1I ¢ - tiitip).

Joon. 43. Respiratoorse arriitmia sdilumine psiitthil. pdhjusta-
tud ritmihdirumiste puhul (III C - tiilip).

Joon. 44. Respiratoorse arritmia viljakutsumine okulokardiaal-

refleksi kaudu (Ay - surumine vasakule, Ap - paremale bul-
buselel.






Joon. 45. Eatmele gumpeerimizel muutud pulsiriitel hiranico~
aste ora pdhjes vihemake (I1I A - $iiip).

Joom. 46. Xompensatoorne eel-lsine (II7 B - tilip).

Joom. 47. Riitmi h¥irumine psiitinil. pdhjuse (I?) Jju okulokar-
diaalraefieksl (ap, 4y, dy ) toimel. .xamjuhtudel viis saads
suuresa ritzihdiunise parempoolre (4n) okulokardisaliref-
leas) kausu (I C - siitp).

Joon. 48. Frimearsed ja sckundsarsed plkilained resp.
rls fettinil. pdhjnstutud) kedasirve jJirele (XTI B - tUip).
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ISIXKUPAKRASELE POHIARVULE

POHJENEYV PULSI RUTM.



Isikupdrase pdhiarvuga

pulsdiritm

Selle viljenduse all on mOeldud indiviidi biolooisilist
omadust, mis vdljendub selles et teatud (1siku--
piraselt konstantse) pulsilbttkide
arvu jJdrele algabd uus ritmif aae.

Uues riitmifausis viljendusvormid korduved ligikaudu sasmakuju~
licelt Jja see gisaldab, olenematult pulsifrekventeist, ligi-
kaudu samapalju pulsildidke. Kuid sagelli viis konstateerida et
pulsiritmi aluseks on t &4 pne ar v pulsilitke, niditeks
pohiarvu=-tiilip "76" vdi pdhiarvu-tufip "52" juures, kelledel
ainult psiiiihiliste pdhjuste puhul mdni faas ja jHérelfaas hai-
rusid, kuid fassi pOhiarvuline suurus oli ti#pselt konstatee-
ritav nii enne¢ kui peale katset (Jjoon. 52 ja 532). Vdis ka mir-
kida Jjuhuseid,kus héiruncd faaside pulsiarvude sum.a fauside
arvule jagatult andis pdhiarvu suuruse 8s.te. psiithiliced j.t.
pdhjured, m!s olid pdhjustanud riitmi:fasside piiride kadumise,
el olnud mitte katkeptanud pdhiarvulist pulsisiitmi fumktsiooni.
Kuid enacmikus esinesid hdirum:se puhul mitte ainult kvalitatiiv-
sed vaid ka kvantitatiivsed muutumised, mis viljendusid selles,
et hdirumise ajal v8i hiljem, moned faazid vidhenesid pulsi-
l86kide arvult, jdrelfaasides vois neil puhkudel mirkida
faaside suurenem!st pulsildtkide arvult,

Seega on isisupdrase pShiarvuga pulsiriitmi puhul iege-
mist nihtusega kus riitm avaidub tegevuses, funktsioncerim E@B,
kusjuures riitm eel puhul ei ole seotud a Ja

mdistega vaid siidamerevolutedioo-
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nide arvug a. Selgesti ndhtavaks muutub see joonisel
49, 50 ja 51, kus on toodud nditeid pShiarvu-tiilip "76" kahek-
sast iiksteisele jargmevast faasist. Joon. 50 nditab riitmi-
faase, nii nagu neid registreeris F 1l e i s ¢ h'i ordinaat-
ajakirjutaja. Kimogrammis ilmnevad iiksikud ritmifaasid ja
selle osad iisna selgesti, kuid teataval mddral segavalt mO-
jub asjaolu, et kimogrammi abstsiss-ajad ei ole iihtlased s.o..
ordinaat-ajad asuvad iksteisele seda ldhemal mida lihemaks
nad osutuvad. See asjaolu aga teataval mdidral moonutab ritmi-
faaside valiskuju, riitmi vidljenduskuju vastab tdelisusele
ainult ordinaataegade pikkuse mdttes, mitte aga abstsiss-
aegade suhtes (millised pulsi juures tdeliselt vOrduvad nul-
liga). Seega saaksime "tJele palju ldhedasema" pulsiriitmi
valjenduskuju kui abstsiss ajad osutuskid vOrdseteks, mitte
aga ordinaat-aegade pikkuse Ja kilmograafi liikumiskiiruse
funktsioonideks, mis ritmi t8elist v&dljenduskuju teatud misg-
ral moonutab. Joon. 49 kujutab joon. 50 riitmifaase selle--
jarele kui need said tilekantud vOrdsete abtsiss-aegadega.
Seeldbi iiksikfaaside sarnasus on muutunud tunduvalt suuremaks,
eriti silmapaistev on see 3. ja 4-nda riutmifaasi juures (mis
ka arvuliselt sisaldavad tipselt 76 pulsilooki), kus ei

esine segavaid psilitthilisi h&dirimisi, nii nagu see avaldub 1,2
Ja 5-ndas ritmifaasis ja osalt ka jdrelfaasides, kus pOhi-
arvuline siisteem nditab teatud hdirumist, et hiljemas kiimo-

grammi osas (siin mitte kujutatud) uuesti ilmuda.



Joon. 49. Hdide"76-pShiarvulise pulsiriitmi tHibi" liksik-
faasidest (virdscte abustiss-acgadege iillekanne joon. 50-1t).
T76-pulsilttgiline faas on konstateeritav ainult 2. ja 3-ndas
fausis. 1 - 2 ja 5 - 6 faasl piirid on ebaeelged peiliihiliselt
pdhjustatud ritmihdirimise tdttu (katsemeg on mirgitud 1, 2
ja 5. faasis halli joonega). Horisontsalse keskjoonega on mir-
gitud keskmise pulsiaja suurus.

vksikfaaside sarnasus on eriti silmapaistev 2 ja 3. faaei
juures, kuild ka teisl faaslosasid vastavates xohtades virreldes,
vOib, riitmihdirimziste peale vaatomata, konstateeride teatavat
sarnaaust.

Eoolega mirgitud piirkonnas niib avaelduvat "jirelkaja",
mille olemus on selles, @t faasl osa, kus on olnud tugev riitmi-
hiirumine “oru® tekkimisegsa, annab Jjirelkoja Jdrgmise 2 - 4
faasl vastavates kohtades muutes neid vdhem-resistentseteks
vo1l tekitades neis l0henemisi, kui hilisemate faaside nendes
kohtades tekitatskse uus ritmihiirimine, siis jdrelkaja piir-
konnas avaldub see tugevemalt.






doon. 50. "76 pulsildvgilise pialarvugs® rutmifanside
Eulgenine.
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Joon. 51l. "76-pulsilddgilisze pdhiurvage" rittmifeacide
puutunine keskmise pulsiaja suhtes ?vﬂrdsete abstciss-aega-
dega ckeem jJjoon. 50 jJérele). Horisontazljoone,a on mirgitud
katcealuse keakmine pulsiaseg, sellest kdrgemal asuvad pulsi-
ajad on jooniztatud mustadena(s.o. pulaifrekv. vihenemins),
keskmiscest madalawmal asuvad pulsisjad on mirgitud vslgetena
(semd. pulsifrekventszl zuurenemine).

Pulsirtitnsl h¥irusicsle Jirznevates faszsides on keekmin
pulsiaeg tunduvall swai snenud.
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Kuna pohiarvuline riitm ei esine mitte ajalises vaid
funktsionaalses mOttes siis vOiks tekkida kiisimus, kas seda
siisteemi v3ib nimetada riitmiliseks ja kas siin vO0iks vOib-
olla ehk Oigemaks vdljenduses osutuda "iteratiiv-liikumiste

+) mSttes. Kuid sellevastu kik

slisteem" B o s t r o em'i
ritmi defineerijaid (Klages, Bostroem, Lange-Liideke j.t.)
vihjavad riitmilise liikumise "musternditena" ikka silidamete-
gevusele. Riitmi vanemad definitsioonid omavad puuduse, et
need ei eritle riitmi taktist. K 1 a g e s o0l1li esimene, kes
juhtis tdhelepanu sellele, ndidates et senised definitsioonid
kujutasid ritmi olemust "kuidagimoodu reeglipédrastatud aja-
likkude ilme-elementide kordumisenal ja et eel-0eldu ei ole
mitte riitmi vaid takti mOiste. Seega liikumisi, mis on
ainult a ja funktsioonid, el saa vaadelda riitmina
vaid takt-liikumistena.

Liikumisjdrjestus on ritmiline (Lange-Lidde -
k e' definistioon), kui iilksteisele jargnevad iiksikliikumised
ilkksteisele on sarnased ja iiksteisega ajaliselt sddraselt on
seoslikkuses, et hilisem liikumine saab eelmisest teatud-
mdgral silinnitatud.

Vaadeldes "isikupdrase pOhiarvuga riitmi" K 1 a -
ges'le ja Lange-L1iddeke ritmi-definitsiooni
valgusel, el tohiks olla kahtlust et siinkirjeldatud pulsi-
aegade perioodilised muutused, mis pdrinevad inimese orgaa-

lisest olemusest on oma olemuselt riitmilised.

Bostroem: iteratiiv-liikumine on sidirane liikumis-
Jarjestus, mille juures ei esine ajalist liigestust.



Esialgeel vaatlemicel n#id, et isikupirasze pdShlarvuga
puleiriitmi olulicsemad omadused on jdrgm ced:

Ritmi pdhiarv, s. o, pulsilibride arv, mis
sisaldub ithes fauasis ja xis nihtavaeti on i1sikupirasgelt .onse
tantne. 40 juhul oli v3imalik konetateerida pulsi riitai uldiste
tiiipide konstontsuct 2 Zuu kuni 2 sastase vahezja jidrele ja
ilhel juhul 8} aastuse vaheaja jiirele. 3 Jjuhul ettevietud kont-
roliimised riitmi pdriarvu suhtes (+ = 2 a., vushemikus) lubasid
igel korral konctuteerida isikupidrase riimi-crvu plisimist
(joon. 52 = 56). P3kiarvu suurus on isikupidracelt :2rilev (nii-
teks 46, 52, 76, 108, 156 +vdi 204 etc). PShiz vu kindlaksni {=
ruote 0li vlimaliz 8 juhul,

telles, ¢t esinaed isikupdrane pdhiarvuline riitmisiisteem
viihemalt kel oszal zatsealustest, ei toni. e oliz aahtluet.
Kdesolevee t86s on uinult ndidete veral katsutud tlendust tuuna
sclle ecinemise kohta. F 1l € 1 € ¢ h'l sjakirjuizjaga saadla
kimogre: mide zluececl ci ole voimalik, vigeminl killl == on viga
suurte rackuctege ceoiud selle xisiuure sisteusutiiine uurim.ne.
Selleks, et scda tcoctada, on vaja metoodika ecdusiarendamist e
apareadi konstrucerim.st, mis kO0ik ordinz t-uajad regi treeriks
vordee ebtelss-gja scugusegas ie8hniliselt pe: ke selle teosta=-

mine v3iralii olema (vie metoodisa oma).

‘ Lalalaasemat uurimist sel alal ei uvle ette vdetud.
£l saa eitada vdimalust, et igsl inimenel vOiks olla
isikupidrane riitmi pdhiarv. Kdiesoleva t85 katsemater-
Jel el ole pdhisrvalise riitmi uurimisekc kasutataw
kuna sisaldab liig tihedalt riutmi-hidirim si, mietSttu
on aeotud raskustega pohiarvu pidev konetateerimine.



Podhiarvulise ritmi faaside va-
helised orud on vdljenduskuju eelmise faasi 1lOppe-
misele ja uue faasi algumisele; org on seetdttu siin vidl jendus.
vormiks, kuna sellel kohal pulsiajad on liilhemad (s.o. pulsi-
frekvents muutub vidhekeseks ajaks suuremaks). Faaside uuri-
misel -- pulsiasegade lugemisel oru kdige madalam pulsiaeg saab
voetud jargmise faasi alguse esimeseks pulsiajaks ja eelmine
pulsiaeg (vasakul) saab vaadeldud kui 1ldppenud faasi viimast
pulsiaega. See piir on vdetud tahtlikult aluseks, et iliksikute
faaside vdrdlemist kergendada. Tegelikult v0ib faasi esimeseks
pulsiajaks votta mistahes pulsiaega, sealt edasilugedes riitmi
pdhiarvule vastaval hulgal pulsiaegasid saame antud faasi
18pu, millele jadrgneva pulsiaegade reaga algab eelmise faasi
kordumine. Uksikfaaside sarnasuste ja nende iimberkujunemiste
vaztlemisel aga on kdige otstarbekohasem lihtuda orukohtadelt
(joon. 49 - 56).

Faaside 1iitumine ja lagune-

mine.

Vordlemisi sagedasti vdib tdheldada, et osa (tavali-
selt 2 - 3) riitmi pdhiarvu-faasi liituvad ning moodustavad
liitfaasi 13ppudes siigavama oru (joon. 55) kus 52 pdhifaasid
on liitunud "156" pdhifaasiks. Sddrased liit-faasid aga lagu-
nevad pChifaadideks v3i 1ldhenevad hoopis vidikesteks primaar-
seteks pikilaineteks kui riitmi hdirida psiiiihiliste pShjustega
(joon. 52, 53 ja 56). Selle "lagunemise" ja riitmifaaside
hdirimise peamiseks pdhjuseks ndib olevat psiiiiniline inten-

siivne mStlemis-tegevus ja emotsionaalsed teadvusesisud, seega
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ritmi hdirum:.st v0ib vaadelda kui ke h alist kaas-
n d h t u. Seejuures v3dib riitm ka hdiruda selles mOttes, et
faasis mOned pulsilodgid vdlja langevad, mis aga sagedasti
jdrgmistes faasides vastaval arvul saavad juurde antud.

Vordlemisi sageli esineb psiiithilistele pOhjustele jédrgne-
val perioodil, et mdned faasid muutuvad tunduvalt liihemaks,
kuid hiljem ilmub pShifaasi arvuline suurus uuesti tagasi.
Mdnikord jdreltaasid muutuvad tunduvalt pixemaks (Joon.49-T).
Psiiiihilistest pdhjustest sdltuv "segasus" faaside piiridel
(s.0. oru iimbruses) viga sagedasti ei v0imalda sel kohal faa-
si piiri tdpselt mddrata.

Paaside d@4ratundmine on kdesoleva me-
toodika juures seotud suure raskusega , kuna psiiliihiline tege-
vus sagedasti muudab faaside piirid ebaselgeks. KGige selge-
maks osutuvad piirid lihtsatel-rahulikkudel katsealustel, kes
tavaliselt mitte sugugi v0i ainult viga ndrgalt reageerivad
kehaliste kaasndhtude ilmnmisega. Sellevastu aga need katse-
alused, keda v0iks nimetada "tundelikkuaeks" andsid sagedamini
ritmihdirumisi, ka siis kui neid mOneks ajaks sai iiksinda jie-
tud. Uhe katsealuse juures (keda v3ib pidada introversiooni-
tiiiibiks C. G. J u n g'i mdOttes) vdis saada riitmifaaside selgi-
nemise,kui pikema-ajalise katse vdltamisel katsealune oli
muutunud védsinuks ja uniseks. Ka mdnel teisel puhul v3is mir-
kida riitmifaaside selginemist apaatse v3i vidsimusliku sei-
sundi tekkimisel, aamuti ka peale pingutavat t65d ja teatud
migral mdnikord ka psiiithilisele t68le otseselt jargnemates

faasides.
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Faaside dratundmiseks ja tOendamiseks on nende selge-
piirilisus vdga oluline Ja edespidisel riitmi-faaside uuri-
misel tuleks ldhtuda uurimistest uneseisundis. V3iks oletada
et ritmifaasid uneseisundis on kdige paremini ndhtavad, kui
pulsiaegade riitmilist korrapidrast kulgemist vaadata kui orga-
nismi iiht vegetatiivse elu vdljenduskuju. Kui vaadelda psiili—-
hilist elu ja vegetatiivset elu polariteedi seisukohalt kui
teatud mddral vastassuunalisi toimuseid, siis v0ib olla ehk

saab mO0istetavaks miks psiiiilhilised protsessid hiirivad pulsi

rutmi.



Joon. 52 ja %3. "isikupdrasele pOhiarvule 52" pdhjeneva
pulsiriitmi tiiip. Petithil. pdhjused (k) h#irivad 52 pulsi-
1l66giliste faapide pidevai kulgemist.

Joon. 54 jm 55. Sazma katsealuse pulsiriitm intensiivne
peiiiihilise tegevuee (kiire arvestusiilesanne lahendamine) ja
visinud-unises olukorras. Esimemel juhul 52-lised faasid
riitmi hairumicvel muutuvad 25 = 26 -« 27 v0i 12 = 13 « l4-ne
pulsilddgilisteks faasideks. Teisel Juhal tekkivaed 104 vii
156 pulsilddgilised selgestipiiriteldavad liitfaasid see-
juures on muutunud selgepiirilisemateks ka 52«lised pOhi-

faesid.

Joon. 56. fama katsesluse pulsiritmi plhiarvalised aval-
dusvormid on selgepiiriliselt konstateeritevad ainult enne
kateet, psiiiibil. p8hjused (K) hiirivad pdhifaasse, tekitades
fsaside lohenemist vidiksewa pulsildbgiarvulisteks iiksucteks.
(Tutp IIT 4).
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VI.

KOKKUVGTE.JUHTLAUSED.



KOXKKuUuvOTE.

Pulsiaegade perioodiline muutumine on 1leidnud mirkimist
juba mitmete autorite poolt. Kuna senikirjeldatud pulsiaegade
muutused on ndiliselt ritmilise iseloomuga, siis kdesolev 100
sai ettevietud iilesandega uurida ulatuslikumalt inimese pulsi
riitmi, i{ihtlasi on pililitud kindlaks teha kuivdrd pulsi riitm on
muutuv psiiihilistel ja mdningatel teistel pOhjustel.

Nimetatud kiisimuste uurimiseks on 250 katsealuselt regist-
reeritud F 1l e i s ¢ h'i ordinaat-ajakirjutajaga pulsi- ja
hingamisaegasid (iildse ca 1.000.000 pulsi- ja vastav arv hin-
gamisaegasid). Pulsiriitmi uurimiseks vOeti 180 tervet 19-40-ne
a. v. meesisikut ja nende klimogrammide 18bitdotamine andis
jargmisi tulemusi:

1) Inimese pulsi riitm avaldub individuaalselt-erilaadi-
liselt, seejuures sama indiviidi juures riitmitiilip ei muutu.

2) Pulsiriitmi iseloomustamisel on paremaks vdimaluseks
vOttg aluseks pulsildokide isikupdrasele pdhiarvule pBhjene-
vad perioodilised muutused.

%) Jaotades 180 katsealust 9 vdrdsesse gruppi pulsi-
frekventsi ja pulsiaegade muutus-laadi alusel, niitavad need
teatavaid iihiseid ({iksikule grupile vdi gruppide riihmale)
tllipilisi omadusi, mille alusel saab teostada pulsiriitmi

pShitiilipide loomist.

4) Pulsiriitmi on vdimalik iseloomustada aluseks vOttes

pslitihiliste j.t. pOhjustega saavutatud riitmi hiirumise vil-

Jenduskujude geneetilist vaatlust,
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5) Osa katsealuste juures v0is tidheldada,et riitmifaaside
kulgemine toimub funktsioonilises mdttes (mis vidljendub ajast
mitteolenevas tegevus-riitmis) pOhjenedes isikupiraselt kons-
tantsele pulsilddkide pOhiarvule, mis vO0ib tdisarvulises vahe-
korras liitudes anda suuri liit-faase (organismi vegetatiiv-
sete funktsioonide prevaleerumisel) v0i "laguneda" viiksemateks

faasideks (psiiihiliste j.t. pOhjuste tdttu).



JUHTLAUSUED.

1. Inimese pulsiaegade muutused toimuvad korrapidrases
slisteemis rsp. pulsiriitmis.

2. Pulsiriitm on isikupdraselt konstantne kusjuures see
kO0ige ilmekamalt avaldub pdhiarvulises pulsiriitmis s.t.
pulsiaegade vdhenemiste perioodilises kordumises individuaal-
selt kindla pulsilddkide arvu mdddumisel.

3., Pulsiriitmi reaktiivse hdirumise v&ljenduslaad on sOl-
tuv pulsirutmi tiilibist.

4., Inimese pOhiarvulise pulsiriitmi olemusele tuleks omis-
tada kliinilist tdhelepanu, et selgitada kas ja kuivdrd see
on muutuv vereringe-elundite haiguste puhul.

5. Monede amfiibide ja reptiilide (Bufo vulgaris L, Anguis
fragilis L) lihastikus esineb, analoogselt mammaalidele, k&a-
vikujulisi n&rvildppe.

6. Tulemusrikaste psiihhotehniliste katsete korraldamine
eeldab katsejuhatajalt mitte ainult meditsiiniliet iildharidust,
vaid ka psiihhiaatrilisi ja eksperimentaalpsiihholoogilisi koge-

musi.
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