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Bekanntlich kénnen Sinnesreize wihrend eines epileptischen Anfalles
die Rindentitigkeit beeinflussen (LENNoX, GiBBs u. GIBBs 2, GozzaNoH,
JuNG23:2 GELLHORN u. BALLIN 17 usw.) bzw. latente Epilepsien aktivieren,
Dies wird durch die intermittierende Photostimulation nachgewiesen
(Wavrer u. Mitarb.??, WarLTER u. WALTER®, GASTAUT!Z, (GASTATT u.
Huxnter®®). Nach Gasravr u. Mitarb.? 148t sich eine latenfe Epilepsie
in gewissen Féllen auch durch intermittierende Schallreize manifestieren.

Es erhebt sich die Frage, ob die Krampftatigkeit der Rinde auch durch
Labyrinthreize beeinfluft werden kann und ob sich latente Formen der
Epilepsie durch Labyrinthreizung aktivieren lassen. Diesbeziigliche An-
gaben sind nur von SprmeEL*%* sowie von SPIBEGEL u. SOMMER* mit-
geteilt worden; ihre Resultate wurden aber vom Gesichtspunkt der
corticalen Reprigentation des Vestibularissystems und nicht von dem des
Krampfmechanismus aus verwertet.

In Tierexperimenten, iiber die wir hier berichten, haben wir die Wir-
kung der Labyrinthreizung 1. auf die Normalaktivitét der Rinde, 2. auf
die Strychninspikes der Rinde, 3. auf die Rindentatigkeit wihrend der
Verabreichung von subkonvulsiven Cardiazoldosen und schlieBlich 4. auf
die durch Elektroschock ausgeldste Krampftatigkeit untersucht.

Methodik

Wir haben die Wirkung von Drehreizen (Reizung der horizontalen Bogengfinge}
gepriift. Einzelheiten iiber die von uns angewendete Art der Labyrinthreizung und
iiber die Registrierung der Wirkungen finden sich in einer unserer vorherigen Mit-
teilungen3t. Bei den gegenwirtigen Versuchen war die Art der Labyrinthreizung im
wesentlichen dieselbe. Es wurde bloB der Drehtisch so umgebaut, daB die Drehung
der Tiere sowohl in waagerechber (liegenden), als auch in orthostatischer Korper-
lage (der Mittelpunkt des Kopfes und die Langsachse des Kérpers in der Drehachse)
moglich war. Dies war deshalb notig, weil es wiinschenswert erschien zu beobachten,
ob und wieweit die Auswirkung der Anderungen der Winkelgeschwindigkeit von
der Korperlage des Tieres abhing.
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Zur Ableitung der Rindentitigkeit (ECG) wurden Nadelelektroden, zur Regi-
strierung ein Kaiserscher Sechsfachschreiber bzw. ein Schwarzerscher Vierfach-
schreiber angewendet, Die Lage der Rindenelekfroden ist aus Abb.1 ersichtlich,

Die Vorbereitung der Tiere (Einfiihrung der Tracheakaniile, Anlegung der Tre-
panationsdffnungen und der Rindenelektroden usw.) erfolgte in kurzer oberflach-
licher Athernarkose und drtlicher Novocainbetiubung.

Die Winkelgeschwindigkeit schwankte zwischen 10°/sec und 360°/sec. Bei jedem
Tier wurden in Abstinden von 3—6 min 10—25 Drehungen durchgefithrt.

1. Am Anfang jedes Experimentes wurde die Wirkung der Labyrinthreizung auf
die ,,Spontanaktivitit' der Rinde gepriift.

2. Bei einer Gruppe der Tiere (24 Katzen) beobachteten wir wihrend der Drehung
und nach deren Abbremsen die Anderung der Spiketétigkeit, die an verschiedenen
Punkten der Rinde appliziertes Strychnin (mit
0,5%,iger Strychninsulfatlésung durchtranktes
Filtrierpapier) ausgelost hat. Das Filtrierpapier
wurde folgendermafen angebracht: oberhalb der
gewéhlten Rindenstelle wurde mit der elektrischen
Fraise ein Loch von etwa 3 mm Durchmesser
gebohrt. Auf einer Seite desselben wurde die
Dura in der Linge von ungefahr 1 mm gedffnet
und das Filtrierpapier angelegt, alsdann die
Knochentffinung mit Wachs verschlossen. Eine
der Ableitungselektroden wurde an dem Rand
der Knochenoffnung befestigt, an dem das ‘é}iﬁglﬁ;ogﬁzc%e; E%l;jro%;r}lﬂz; dg
strychnindurchtrinkte Papier lag. Klammern geben die linksseitigen

3. In einer Versuchsreihe wurde den Tieren Elektroden an
{16 Katzen) in je 30 sec 5 mg Cardiazol i.v. ver-
abreicht (Gastavr u. HuntEr!®) und wihrenddessen die Wirkung der Drehung
sowie auch die der Abbremsung auf das ECG beobachtet.

4. Bei 12 Tieren wurde beobachtet, ob im Verlauf des durch Elektroschock
hervorgerufenen Krampfes und der postkonvulsiven Extinktion die Drehreizung
eine Anderung herbeifiihrt.

Ergebnisse

Versuchsergebnisse. 1. Die fiir den Wachzustand charakteristische,
normale, schnelle T'itigheit der Rinde dnderte sich auf die Labyrinth-
reizung hin nicht, oder nur in geringerem Mafle. In einzelnen Fillen
wurde sie frequenter und jhre Amplitude diffus niedriger, hauptsichlich
in den frontalen Regionen; noch seltener erfuhren sowohl die Amplitude
als auch die Frequenz eine diffuse Steigerung. Die langsame Titigkest,
die wihrend der funktionellen Restitution nach Elektroschock oder Car-
diazolkrampf bzw. wihrend des Experimentes infolge der Ermiidung des
Tieres auftritt, verinderte sich 0,5 bzw. 2 sec nach dem Drehbeginn.
Die trigen, groien Wellen verschwanden in sdmtlichen Ableitungen, und
von allen Rindengebieten lieB sich eine schnellere Aktivildt mit niedriger
Amplitude ableiten. Der Grad der Wirkung wechselte von Tier zu Tier
und sogar bei ein und demselben Tier je nach der Art der Drehung; doch
gab sie sich bei jeder Drehung zu erkennen. Der Einflu der Drehung bei
orthostatischer Korperlage war im allgemeinen ausgeprigter und horte



556 L. MoLNAR:

erst 15—40 sec nach der Abbremsung auf. Nach Unterbrechung der
Drehung liegender Tiere kehrte in der Mehrzahl der Fille die langsame
Tétigkeit in kurzer Zeit wieder.

2. Die Zahl der strychninbedingten Spikeentladungen steigerte sich von
24 Tieren bei 18 am Anfang der Drehung in jedem Experimente.

Bei liegenden Tieren schlug die Wirkung in der iberwiegenden Mehr-
zahl der Versuche bereits wihrend der Drehung — bei beginnender Ab-
nahme der Winkelgeschwindigkeit — ins Gegenteil um. Die Strychnin-
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Abb. 2. Die Zahl der Strychninentladungen nimmt am Anfang der Drehung — wihrend der Be-
schleunigung — ausgesprochen zu (der erste Kanal zeigt die Zeichen der Photozelle; jede Zacke
entspricht einer Drehung von 36°. Der Pfeil bezeichnet den Beginn der Verzogerung. Die mit
Stern vermerkte Zahl zeigt den Punkt der Rinde an, der strychninisiert wurde). Bei Abnahme
der Winkelbeschleunigung hort die Facilitation auf, beim Aufhéren der Drehung zeigt sich
eine ausgesprigte Hemmung (Drehung in liegender Korperlage. Ununterbrochenes Registrat)
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entladungen wurden weniger frequent (Abb.2), ja sie verschwanden so-
gar (Abb.4). In sehr vielen Fillen kehrten erst genau gleichzeitig mit
dem Aufhéren des postrotatorischen Nystagmus Krampfentladungen
wieder. (Das Verhalten des Nystagmus wurde in jedem Fall mit dem
freien Auge kontrolliert.) — Das Verschwinden der Strychninspikes ent-
fiel in einzelnen Féllen auf den Moment der Abbremsung, ja es erfolgte
erst 1—2 sec danach.

Auch bei Drehung in orthostatischer Korperlage wurden die Strychnin-
potentiale frequenter (8 Katzen). Im allgemeinen {iberdauerte jedoch diese
Facilitation die Drehung um 1-—2 sec, und anschlieBend sank die Fre-
quenz der Strychninentladungen meistens auf die vor dem Drehen
beobachtete hinab (im Nachfolgenden als Ruherhythmus bezeichnet).
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Aber auch in dieser Gruppe zeigte sich bei jedem Tier — wenn auch
nicht bei jeder Drehung — nach Abbremsen als Nacheffekt eine Hem-
mung von lingerer oder kiirzerer Dauer (Abb.3). Bei denselben Tieren
konnte in liegender Lage nach Abbremsung jeder Drehung eine aus-
geprigte Hemmung beobachtet werden.

Wurden zwei Drehungen in enfgegengesetzter Rwhtung unmittelbar nach-
einander ohne Einschaltung einer Pause vorgenommen, so wurde die
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Abb.3. Anderung im Verhalten der Strychninentladungen wie auf Abb.2, doch mit geringerer postro-
tatorischer Hemmung (Zeichen wie auf Abb. 2. Drehung in orthostatischer Kdrperlage, bei demselben
Tier, bei welchem — wie aus der Abb. 2 ersichtlich — die Hemmung nach der Drehung bei liegender
Korperlage ausgeprigter war)
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Abb.4. Unter der Drehwirkung (s. Signallinie) hiufen sich die Strychninentladungen; dann werden

sie von den temporalen auch auf andere Regionen iibergeleitet. Der Pfeil bezeichnet den Beginn
der Abnahme der Winkelbeschleunigung
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Hemmung bei der zweiten Drehung wihrend der Beschleunigung in der
Mehrzah]l der Fille ausgeprigter, blieb allerdings in einzelnen Fillen
unverdndert. Eine Facilitation zeigte sich in solchen Fillen nie. Nach
Abbremsung der zweiten Drehung liefen sich die Strychninspikes in einer
dem ,,Ruherhythmus® entsprechenden Héaufigkeit beobachten.

Bei einigen Tieren, bei denen — wie das ECG und die klinischen
Erscheinungen schlieBen lieBen — die Atherwirkung noch nicht vollig
abgeklungen war, blieb der geschilderte Einflul der Labyrinthreizung
aus. Nach Abklingen der Atherwirkung konnte auch bei diesen Tieren
die im obigen als gesetzmiBig geschilderte Anderung (Facilitation und
darauf folgende Hemmung) im Verhalten der Strychninspikes beobachtet
werden.

Wurden glelehzeltlg mehrere Stellen der einen Hemisphéire durch Strych-
nin gereizt, so war die Wirkung der Labyrinthreizung an allen dieselbe.



558 L. MoLNAR:

Wenn symmetrische Stellen beider Hemisphdiren strychninisiert wurden,
dauerte die Drehwirkung (Facilitation) in der mit der Drehrichtung
homolateralen Hemisphére linger, wie es auch auf Abb.4 ersichtlich ist.
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Abb. 5. Die Zahl und Amplitude der iber denre. sensomotorischen und temporalen Regionen sichtbaren
Strychninentladungen nimmt unter der Drehwirkung entschieden zu, verringert sich aber dann bei
Abnahme der Winkelbeschleunigung. Das Abstellen bewirkt eine Hemmung fiir 9 sec. Die Wirkung
der zweiten Drehung ist im wesentlichen dieselbe wie die der ersten, nur die Dauer der Hemmung
ist kiirzer. Nach der dritten Drehung hort der generalisiert gewordene Krampf auf und es werden
erst nach 11 sec in der re. sensomotorischen Rinde Strychninentladungen beobachtet (Zeichen wie
auf Abb. 4. Die erste und dritte Drehung geschah nach Ii., die zweite nach re. Die drei Bilder stellen
ein ununterbrochenes Registrat dar)

Eine interessante, nicht in sdmtlichen Féillen und nur bei liegenden
Tieren beobachtete Erscheinung war die Zunahme der Frequenz der
Strychninpotentiale 16—23 sec nach Abbremsung der Drehung. Diese
Frequenzzunahme dauerte 27—43 sec; alsdann kehrte der anfangs be-
obachtete ,,Ruherhythmus der Strychninentladungen zuriick.

Wenn das an mehreren Stellen der einen Hemisphére wirkende Strych-
nin iber der ganzen Hemisphire eine Krampftitigkeit verursachte, bestand
die Wirkung der Labyrinthreizung so lange unverindert fort, bis der
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Krampf auf die andere Hemisphére iibergriff, ja auch danach, dann
allerdings in etwa verringerter Intensitit.

Der EinfluBl von drei Drehungen in verschiedenen Richtungen auf
Entwicklung und Verlauf eines Strychninkrampfes 146t sich auf Abb.5

gut verfolgen.
Bei 6 der in den Strychninexperimenten gebrauchten 24 Tiere zeigte
sich eine ausgesprochene hemmende Wirkung der Drehung. In einzelnen
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Abb. 6. a Die Strychninentladungen verschwinden bei der Beschleunigung. b Unter der Wirkung
der niichsten Drehung fiihrt bereits die Abnahme der Winkelbeschleunigung zu einer Facilitation
(Zeichen wie auf Abb.2)

Fillen lieB sich bei Untersuchung bzw. bei Verlangsamung -— unabhingig
von der Lagerung des Tieres — eine Facilitalion beobachten (Abb.8).

Nach halbseitiger Durchirennung des Nervus vestibularis oder halbseitiger
Labyrinthzerstérung (5 Tiere) konnte im Verhalten der Strychninent-
ladungen in einzelnen Féllen dieselbe Verinderung beobachtet werden,
wie vor der Zerstérung. In der iberwiegenden Mehrzahl der Versuche
- lieB sich jedoch in der Verinderung der Krampfentladungen iiberhaupt
keine GesetzmaiBigkeit feststellen. Facilitation und Hemmung traten
nacheinander wahrend und nach der Drehung ganz unberechenbar auf,
oder die Drehung blieb wirkungslos.

Nach Durchirennung des Nervus vestibularis beidersests beeinfluBBte die
Drehung weder die Grundtétigkeit noch die Strychninpotentiale (3 Tiere).
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Bei der von uns gebrauchten Strychninkonzentration (0,5°/,) waren
auf die Entladungen selbst stdrkste Schmerzreize ohne Einfiu. Ebenso
erwiesen sich Licht- und Schallreize als wirkungslos.

Halb- oder beiderseitige Durchirennung des Fasciculus longitudinalis
medialis oberhalb der Vestibulariskerne, sowie die der Burdachschen und
Gollschen Biindel, ferner halb- bzw. doppelseitige Durchschneidung des
Nervus vagus in seinem Verlauf iber den Hals, génzliche Kleinhirn-
abtragung und schlieBlich das Verbinden der Augen dnderten an den be-
schriebenen Wirkungen nichts.

3. Wenn die Drehung nach Injektionen einer i.v. Cardiazolserie aus-
gefiihrt wurde, wurden folgende Beobachtungen gemacht:

Bei liegender Lage hat sich im allgemeinen bereits nach der 8. bis
10.Cardiazoldose die Téatigkeit wihrend der Drehung synchronisiert, mit
grofiten Amplituden in den temporalen Ableitungen. Bei der Mehrzahl
der Tiere zeigte sich nach Verabfolgung der 12.—16. Cardiazoldose eine
krampfauslosende Wirkung, als das Cardiazol allein noch keine Krampf-
tatigkeit erzeugt hat. Bei 5 Tieren traten die Krdmpfe nur wihrend der
Drehung, bei ebenfalls 5 Tieren immer erst nach ihrer Unterbrechung
auf. Bei 6 Tieren loste sich in einem Teil der Drehungen diese, in einem
anderen Teil ihr Abstellen die Krampfaktivitat aus. Die 17. und die noch
spateren Cardiazoldosen l6sten oft schon allein ein generalisiertes grand
mal aus. Die auf die groBen Anfille ausgeiibte Wirkung der Labyrinth-
reizung wird spéter besprochen.

Wenn sich die Krampftatigkeit wdhrend der Drehung entwickelte,
duBerte sie sich stets in einer Spikeaktivitit. In diesen Fillen lieBen sich
in verschiedener Haufigkeit auch — z.T. klinisch manifeste, z.T. ohne
somatische AuBerungen einhergehende, nur im EEG-Bild feststellbare —
myoklonische Zeichen beobachten. Zwischen der Zahl und Dauer der
Spikeentladungen und der Anderung der Winkelgeschwindigkeit bzw. der
Menge des verabreichten Cardiazols konnten keine engeren Zusammen-
hiange festgestellt werden.

Wenn die Krampftatigkeit erst nach Unterbrechung der Drehung auftrat,
erniedrigte sich in einzelnen Versuchen nach der erwéhnten Synchroni-
sierung die Amplitude in sémtlichen Ableitungen auf die Dauer von
4 bis 12 sec, dann erschienen in sémtlichen Ableitungen grofie (3—400 V),
langsame (2—4 sec) Wellen. Im weiteren zeigten sich ab und zu auch
einige Spikes unter den langsamen Wellen. Nach der. 12.—16. Cardiazol-
dose (im allgemeinen 20 mg/kg) trat bei Aufhéren der Drehung — gelegent-
lich nach einer Tétigkeitsverminderung — ein generalisierter Anfall auf.
Die Wellen waren unregelméfiigc von 300 bis 500 uV Amplitude und
3—6 sec Frequenz. Die Dauer des Anfalles schwankte zwischen 10 und
20 sec. Auf ihn folgte nie eine postkonvulsive Extinktion (Abb.7). Der
Anfall lief sich aber nicht durch jede Drehung auslésen.
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Es sei betont, dafi, wenn den epileptischen Krimpfen eine diffuse
Erniedrigung der Tatigkeitsamplitude, d.h. eine Aktivititsdepression vor-
ausging, so geschah das bei grofien (180--360°/sec) Winkelgeschwindig-
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Abb.7. Drehung im AnschinB an Lv. Cardiazolverabreichung, 2,5 sec nach dem Stillstehen bilded
sich ein generalisierfer, aus groBen, langsamen Wellen bestehender, mif Spikeentladungen gemischier
Anfall aus, dem keine Extinkfion folgt (die drel Bilder zeigen ein ununésrbrochenss Registrat)

keiten. Krimpfe wurden hdufig auch bei kleinen Winkelgeschwindig-
keiten beobachtet, dann aber, ohne daB die Aktivitit vor dem Anfall
vermindert war.

Bei orthostatischer Kérperlage erwies sich die Drehung im allgemeinen
bereits nach Verabreichung von kleineren Cardiazoldosen (10— 15 mg/kg)
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als wirksam. In jedem einzelnen dieser Fille (5 Katzen) gab sich die
Wirkung wéhrend der Drehung zn erkennen. Das Andrehen I6ste Spike-
entladungen aus, die wihrend der ganzen Dauer der Drehung, ja auch
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Abb.8. Endphasse eines generalisierien Cardinzolirampfes. Fiw die Dauer der Drshung
{s. Signallinie) kehren dis klonischen Entladungen wieder

nach der Abbremsung anhielten und in einigen Fallen in einen klonischen:
Krampfzustand iibergingen. Anfille von jenem Typ, wie nach Abstoppen
der Drehung in liegender Kérperlage, konnten bei orthostatischer Lage-
rung nicht beobachtet werden.

Wie aus Abb. 8 ersichtlich, kann die Drehung auch wihrend der Extink-
tion, die auf den generalisierten Cardiazolkrampf folgt, epileptische
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Zeichen auslosen. Die Abbildung stellt die Endphase eines Anfalles dar.
Unter der Drehwirkung erscheinen die klonischen Entladungen wieder
(in diesem Fall lieBen sie sich beiderseits an den Extremitédten und im
Facialisgebiet auch klinisch beobachten) und dauern genau so lange an,
wie die Drehung; alsdann folgt wieder Extinktion (der klinische Ablauf
war diesem entsprechend).

Tabelle

Wirkung der Labyrinthreizung

Wihrend der Beschleunigung Bei Verzdgerung baw. nach

Abbremsung
Die normale (schnelle) bzw. Wird desynchronisiert | Die langsamen grofien
langsame Rindentatigkeit Wellen zeigen sich
wieder
Die Strychninentladungen Nehmen zu (bzw. wer- Verschwinden, und zei-
der Rinde den gehemmt) gen sich erst nach Auf-

horen des postrotato-
rischen Nystagmus
wieder (bzw. steigert
sich ihre Zahl)

Die Grundtétigkeit der Synchronisiert sich. Es | 4—12 sec nach Abbrem-
Rinde wihrend i.v. Cardia- zeigen sich Spike- sung entwickelt sich
zolverabreichung serien ein psychomotorischer

(petit mal?) Anfall

Generalisierter Elektro- Keine Anderung Keine Anderung
bzw. Cardiazolkrampf

Extinktion nach generali- 12—20 sec nach Ab- Die Aktivitat dauert an,
siertem Krampf klingen des Krampfes doch mit kleinerer

zeigt sich in allen Hirn-| Amplitude

gebieten eine Aktivitat

Drehung wihrend eines generalisierten Cardiazolanfalles hatte auf die
Krampftitigkeit keine wahrnehmbare Wirkung.

Bei 3 Tieren loste die Drehung in je einem Versuch einen generalisierten
groBen Anfall aus, der nach ihrer Unterbrechung noch lingere Zeit
anhielt.

Schall- (Hornschall von 7—8 sec Frequenz) und Lichtreize (2—3 sec
Flickerreiz),die allein keine Krampfentladung zur Folge hatten, konnten
wihrend der Drehung in der Mehrzahl der Experimente bereits nach der
5.—86. Cardiazolinjektion generalisiert eine Spiketéitigkeit von der Dauer
von 1—2 sec hervorrufen.

Durchtrennung des Fasciculus longitudinalis medialis sowie die der
Burdachschen und Gollschen Biindel, ferner halb- bzw. doppelseitige
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Durchscheidung des Nervus vagus, schlieflich Kleinhirnabtragung ver-
dnderten die Drehwirkung wahrend Cardiazolverabreichung nicht.

4. Nach den Erfahrungen der mit Cardiazol durchgefithrten Experi-
mente war die Wirkung der Labyrinthreizung auf die durch Elektroschock
ausgelosten Krampfe nicht iiberraschend.

Unter unseren sidmtlichen Tieren (12 Katzen) hatten die Wahrend eines
Krampfes durchgefiihrten Drehungen nur bei 2 eine wahrnehmbare Wir-
kung: die klonischen Entladungen wurden wihrend der Beschleunigung
etwas frequenter und nach Unterbrechung der Drehung etwas seltener.
Bei den iibrigen Tieren erwies sich die Labyrinthreizung wihrend des
Krampfes als vollkommen wirkungslos, ebenso wie wihrend der generali-
sierten Cardiazolkrampfe.

Eine ausgeprigte und in jedem Experiment beobachtete Wirkung hatte
aber die Drehung wahrend der postkonvulsiven Extinktion. Im Moment des
Andrehens zeigte sich in simtlichen Ableitungen eine Aktivitit, die sich
auch nach Unterbrechung der Drehung — obwohl in einigen Fillen mit
kleinerer Amplitude — fortsetzte. Die tdtigkeitsfordernde bzw. -ver-
anlassende Wirkung lief sich im allgemeinen schon 12—20 sec nach
Abklingen des Krampfes — unter Umstédnden auch frither — beobachten.
Schmerz-, Schall- und Lichtreize blieben wihrend dieser Periode immer
wirkungslos.

Die im Laufe der verschiedenen Experimente (Strychnin-, Cardiazol-
und Elektroschock) gesammelten Erfahrungen haben wir tabellarisch
zusammengestellt (Tabelle).

Bespreehung der Ergebnisse

Die Labyrinthreizung beeinflult die fiir den Wachzustand charakteri-
stische Rindentétigkeit im wesentlichen nicht; sie desynchronisiert aber
in jedem Fall die langsame Rindenaktivitit. Die Drehreizung wirks
also — sowohl bei Beschleunigung als auch bei Verzégerung — gleich der
elektrischen Reizung der Formatio reticularis (Moruzzi u. Magoun?7).
Die Ubereinstimmung kommt auch darin zum Ausdruck, da8 die Desyn-
chronisation bei der Labyrinthreizung — ebenso wie bei der elektrischen
Reizung der Formatio reticularis (Macoun32) — in den frontalen Ablei-
tungen am meisten ausgepriagt und von lingster Dauer ist.

Wie bereits erwihnt, wird die Wirkung der Labyrinthreizung durch
Durchtrennung des Fasciculus longitudinalis medialis und Entfernung
des Kleinhirns nicht beeinfluft. Aller Wahrscheinlichkeit nach spielen
beim Zustandekommen der Wirkungen auch anderweitige propriozeptive
Impulse (Durchschneidung der Gollschen und Burdachschen Biindel)
keine bedeutende Rolle. Es darf also angenommen werden, da zwischen
den Vestibulariskernen und der Rinde das wichtigste Vermittlungssystem
die Formatio reticularis ist.
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Wihrend der Drehung bei gleichzeitiger i.v. Cardiazolverabreichung entwickelt
sich oft eine synchronisierte Tatigkeit, deren Amplitude in den temporalen Ablei-
tungen am groften ist. Doch berechtigt uns diese Beobachtung nicht, um in der
Frage nach einer ortlich abgrenzbaren corticalen Reprisentation des Vestibularis-
systems (ARONSON®, SPIEGEL*?*3, SPIEGEL u. SOMMER*, FOERSTER!?, BUN-ICHI
Hasama®, GereBTZOFF'S, KEMPINSKY?, usw.) Stellung zu nehmen. Die Spike-
serien wahrend der Drehung und die eleptischen Zeichen nach ihr tragen namlich
einen generalisierten Charakter. Es sei jedoch bemerkt, dall die abweichenden
Angaben der genannten Autoren unseres Erachtens gerade dadurch erklirt werden
konnen, dafl die vestibuldren Impulse iiber die Formatio reticularis zur Rinde
geleitet werden. Uber dieses System konnen namlich die Impulse an verschiedene
Punkte der Rinde gelangen.

Die Anderung der Strychnintitighkeit auf Labyrinthreizung hin 148t sich
schwer deuten.

Um die Tatsache zu erkliren, dal die Wenkelbeschleunigung die Strych-
ninaktivitdt bei einzelnen Tieren steigerf, bei anderen dagegen wunter-
driickt, dirften wirannehmen, daB dieStrychninpotentiale zu verschiedenen
Zeitpunkten von verschiedenen Zellen der Rinde ausgehen. Ricct, Doax
u. JASPER®® haben ndmlich gezeigt, das verschiedene Neurone der Rinde
sich den aktivierenden Wirkungen gegeniiber auBerordentlich wechsel-
reich und unterschiedlich verhalten.

Die Drehung beeinflullt die Strychninspikes in zwei regelmifBig auf-
einander folgenden Phasen. Entweder werden sie nach Facilitation
gehemmt oder umgekehrt. In der dberwiegenden Mehrzahl der Fille
wichst die Zahl der Entladungen wihrend der Winkelbeschleunigung.
Bei Verzogerung bzw. nach Unterbrechung der Drehung verschwinden
die Strychninpotentiale. Bei ihrer Wiederkehr wird in einzelnen Féllen die
Frequenz wesentlich hoher, als sie vor der Drehung war.

Der Unterschied, der sich in der prozentualen Héufigkeit der 2 Wir-
kungstypen (Hemmung nach Facilitation oder umgekehrt) zeigte, 1453t
sich wahrscheinlich mit unserer Methode der Ableitung erkliren. Bei dem
verhédltnismafBig groBen Polabstand der Elektroden (s. Abb.1) erhdlt man
iiber die durchschnittliche Titigkeit groBer Gebiete (und nicht aus-
schlieBlich dber den Zustand der an der Strychninaktivitit beteiligten
Einheiten) Aufschluf. Nur bei Anwendung einer zur Registrierung der
Tatigkeit einzelner Neurone bzw. kleinerer Gruppen von Neuronen ge-
eigneten Methode koénnte man die prozentuale Hiufigkeit der Wirkungs-
typen real beurteilen.

Bei der Erklirung der postrotatorischen Hemmung und der hierauf-
folgenden Zunahme der Strychninspikes mufl auller mit den Labyrinth-
impulsen auch mit anderen Faktoren gerechnet werden. Wie bereits
erwahnt, wurde diese ,,spontane Zunahme* nur bei liegenden Tieren und
hauptsichlich nach Drehungen mit hoherer Winkelgeschwindigkeit be-
obachtet. Es muB also daran gedacht werden, dal die ,,spontane Zunahme
nicht unmittelbar mit den Labyrinthimpulsen zusammenhéngt, sondern —
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wenigstens teilweise — durch Anderungen der Gehirndurchblutung
wahrend der Drehung, d.h. durch eine Gehirnandmie infolge des Zentri-
fugierens bzw. durch deren spitere Normalisierung bedingt wird.

GereprzOFF!® fiihrt die in einzelnen Fallen beobachtete Tatigkeitsverminderung
der Rinde auf Kreislaufstorungen, namentlich auf eine durch die Labyrinthimpulse
verursachte Bradykardie bzw. Blutdruckabnahme zuriick. Nach unseren Erfah-
rungen beeinflut aber die Drehung die Herztétigkeit (EKG) nicht merklich, und
die Durchschneidung der Nn. vagi 4ndert die Wirkung der Labyrinthreizung nicht.
Deshalb denken wir in erster Linie an eine durch das Zentrifugieren bewirkte Kreis-
laufstérung.

Auf Grund dieser Uberlegungen miissen wir auch damit rechnen, daB
an der Hemmung der Strychninaktivitdt Kreislaufstérungen einen Anteil
haben. Da jedoch die Hemmung auch nach Drehung in orthostatischer
Korperlage auftritt, kann das Verschwinden der Strychninpotentiale
nicht allein durch eine Anderung der Durchblutungsverhéltnisse erklirt
werden. Dies um so weniger, weil — wie erwihnt — die Hemmung und
der postrotatorische Nystagmus von gleicher Dauer sind, was fiir ihren
ganz engen Zusammenhang mit den Labyrinthimpulsen spricht.

Die Bahnung und Hemmung der Strychninaktivitidt miissen also als
mit den Labyrinthimpulsen eng zusammenhéngend betrachtet werden.
Bei der Reizung keines anderen Sinnesorgans ist ein Beispiel dhnlicher
Wirkung bzw. Wirkungsinderung bekannt. Der Umstand, daBl das Laby-
rinth ein paariges Organ ist, und die Labyrinthfunktion sich bei gegen-
sinniger Anderung der Winkelgeschwindigkeit gegensinnig 4ndert, bietet
keine befriedigende Erklirung. Wie bereits erwihnt, wird nimlich die
Grundtitigkeit der Rinde durch Beschleunigung und auch durch Ver-
zogerung desynchronisiert, also in gleichem Sinne beeinflul3t.

Es lige nahe, die Erklirung in der wihrend der Drehung beobachteten
Funktionsinderung der Formatio reticularis — also des Vermittler-
systems — zu suchen. Nach GERNANDT u. THULIN® verhalten sich jedoch
die Elemente der Formatio reticularis gegensétzlich zu den Vestibularis-
kernen. In diesen lift sich eine von der Drehrichtung und der Anderung
der Winkelgeschwindigkeit abhéngige, regelmafige Tétigkeitsinderung
beobachten. Dagegen verhalten sich die Elemente der Formatio reti-
cularis wihrend einer einzelnen Drehung verschieden, ja sogar in der
Tatigkeit ein und derselben Einheit kann eine charakteristische Anderung
fehlen.

Da diese Angaben fiir eine befriedigende Erkldrung meiner Beobach-
tungen nicht ausreichen, miissen wir die Ergebnisse sonstiger Experimente
heranziehen, so die Beobachtungen von BAUMGARTEN®?, SCHEIBEL*! s0-
wie von MaxNcia 3 u. Mitarb. Diese beweisen eindeutig, daB ein zu ein und
derselben Einheit der Formatio reticularis geleiteter Impuls die Tatigkeit
dieser Einheit — von ihrer Grundaktivitdt abhéngiz — steigern oder
hemmen kann. Hinsichtlich der Deutung unserer Versuchsergebnisse
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halten wir ferner KogELs? Arbeit fiir bedeutend. Wie seine Abbildungen
zeigen, stellt sich das funktionelle Gleichgewicht in den beiderseitigen
Vestibulariskerngruppen erst etwa 60—80 sec nach Beendigung einer
Langdrehung her. Infolge einer einzelnen Langdrehung bleibt also die
Impulseinstrémung in die Formatio reticularis ziemlich lange gesteigert.

Auf Grand dieser Angaben darf daran gedacht werden, daB die Aktivitis
der einzelnen Neurone der Formatio reticularis und der Rinde durch die
zu verschiedenen Zeitpunkten einer Langdrehung empfangenen Laby-
rinthimpulse — in Abhéingigkeit vom jeweiligen funktionellen Zustand
des betreffenden Neurons — verschieden, eventuell in entgegengesetztem
Sinne, beeinfluBt wird. Daraus, daf gleichzeitig die Grundtétigkeit der
Rinde unverindert desynchronisiert bleibt, kann auf die Aktivitdt der
einzelnen Neurone nicht gefolgert werden (Ricer, Doax u. JaspEr®).

Der Rhythmus der Strychninentladungen der Rinde wird also im weseni-
lichen durch die aufeinanderfolgende Beschleunigung und Verzigerung
bestimmt, und zwar — auf Grund dieser Versuche — in entgegengesetztem
Sinne. Als Resultat ergibt sich die zweiphasische Wirkung; man kann
diese zu der wahrend der Labyrinthreizung beobachteten reziproken
Anderung der Muskeltitigkeit der Extremitédten und des Halses in Paral-
lele setzen. Es spricht nicht gegen die angenommene Vermittlerrolle des
diffusen Projektionssystems, daB die Gestaltung der Wirkung auch von
der Drehrichtung abhingt (bei zwei unmittelbar nacheinander folgenden
Drehungen in entgegengesetzter Richtung wird die nach Abbremsung der
ersten Drehung beobachtete Wirkung durch die Winkelbeschleunigung der
zweiten gesteigert). Wenn ndmlich die zeitlichen Beziehungen in Be-
tracht gezogen werden, so erscheint unsere obige Vorstellung von dem
Wirkungsmechanismus noch wahrscheinlicher: die durch die zweite Dre-
hung bedingte Impulsaktivitit findet die Einheiten der Formatio reti-
cularis in verindertem funktionellem Zustand und wird daher eine ent-
gegengesetzte Wirkung zur Folge haben (die Wirkung einer Beschleu-
nigung wird mit der einer Verlangsamung identisch sein). Hinsichtlich
der Einzelheiten dieses Vorganges verfiigen wir tiber keine Anhaltspunkte.
Wir méchten aber in diesem Zusammenhang auf SZENTAGOTHATS 4
Versuchsergebnisse verweisen. Nach diesen kann die Reaktionsweise der
auf Labyrinthreizong regelmiBig reagierenden Augenmuskel auch auf
denselben Reiz eine entgegengesetute sein und vom jeweiligen Grad des
Muskeltonus bzw. vom Reizzustand der in der Organisation der Beant-
wortung des Reizes eine ausschlaggebende Rolle spielende Formatio reti-
cularis abhiangen.

Jedoch halten wir es fitr moglich, daf auch jenen vestibuldren Impul-
sen eine Rolle zukommt, die die Rinde nicht iiber die Formatio reticularis
erreichen (s. GEREBTZOFFIS). Die ,doppelsinnige” Wirkung (d.h. Hem-
mung nach Facilitation bzw. Facilitation nach Hemmung) stellt also das
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Endresultat der iiber verschiedene Bahnen — also nicht synchron —
empfangenen Impulsen. Die Facilitation wiirde durch Impulse verursacht,
welche iiber wenigere Synapsen zur Rinde gelangen, die Hemmung aber
durch solche, die iiber die Formatio reticularis gehen. Analogien hierzu
kénnen in der Arbeit von ANDERSSON u. GERNANDT? iiber die vestibuliren
Wirkungen auf die Aktivitét der vorderen Riickenmarkswurzeln gefunden
werden. (Die anatomische Grundlage dazu s. bei LorENTE DE N63: die
V.N.- und Q-Neuronensysteme). Unsere Kenntnisse iiber die Rolle der
Funktion der Formatio reticularis in der Krampftitigkeit schlieBen die
Moglichkeit nicht aus.

Es ist seit langem bekannt, dafi die Strychninspikes der Rinde und die
nachfolgenden strychninbedingten klonischen Bewegungen durch sen-
sorische und Hautreize gesteigert werden konnen (AMANTEA 2, Gozzano21).
Diese Wirkung kommt zum grofien Teil iiber die spezifischen Projektions-
bahnen zustande. Der EinfluB der Formatio reticularis in dieser Hin-
sicht kommt wiederum meistens in der Form einer Hemmung zum Aus-
druck (Moruzz1%®).

ARrpUINT u. LATRY-BoUNEs? fanden zwar, dali elektrische Reizung der
Formatio reticularis die Strychninspikes der Rinde steigern und auch
hemmen kann. Die heterogenen und ,,unberechenbaren Effekte haben
diese Autoren in erster Linie mit dem jeweiligen Reizzustand der Rinde
und nicht mit der Art der Reizung bzw. deren Lokalisation in der Formatio
reticularis in Zusammenhang gebracht. Unsere Beobachtungen fithren
uns zu der Meinung, dafl der Charakter der aus der Formatio reticularis
auslosbaren Effekte in erster Linie durch die Vestibularisimpulse deter-
miniert wird, und zwar, daf diese die Grundtitigkeit der Formatio reti-
cularis primédr und entscheidend beeinflussen. Dieser Einflufl kann nicht
zur Geltung kommen, und auch die Drehung bleibt wirkungslos, wenn
die Synapsen der Formatio reticularis mit Narkotica gelihmt worden
sind. Auch diese Tatsache 146t sich im Einklang mit den anatomischen
Verhaltnissen dahin deuten, dafl die Vestibularisimpulse hauptsichlich
durch die Formatio reticularis der Rinde zugeleitet werden. Die Narkotica
iiben ndmlich ihre lihmende Wirkung zuerst in der polysynaptisch organi-
sierten Formatio reticularis aus (FrRENCH u. Mitarb.11).

Die besondere Rolle der Labyrinthimpulse in der Gestaltung der Krampf-
titigkeit geht auch daraus hervor, daBl — wie wir es in Ubereinstimmung
mit LarY-BouNss u. Mitarb?? beobachten konnten — sonstige Reize die
Wirkung einer 0,5%,igen Strychninlésung nicht beeinflussen.

Wie bekannt, kénnen verschiedene sensorische Reize an den Extre-
mitédten beiderseits klonische Bewegungen hervorrufen, wenn die Reiz-
barkeit des Nervensystems durch die i.v. Verabreichung von subkonvul-
siven Cardiazoldosen gesteigert worden ist. Besonders eignet sich hierzu
die Lichtreizung, welche den als ,,myoklonisches petit mal® bekannten
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Typ der Epilepsie auslost (GasTauT u. HUNTER®). Dieser Typ wird durch
die aus der Sehrinde abgeleiteten Spiketédtigkeit hoher Amplitude gekenn-
zeichnet, die auf beiden Seiten auch auf die frontalen Regionen iibergreift;
hier kénnen den Spikeentladungen langsame Wellen folgen, und es kann
auf diese Art ein ,,spike-and-wave'-Komplex entstehen.

Ganz anders gestaltet sich das ECG, wenn wdhrend der Cardiazol-
verabreichung eine Labyrinthreizung vorgenommen wird. Diese 19ste in
unseren Versuchen ausnahmslos bei jedem Tier einen Krampf aus.

Das ECG eines Anfalles nach Drehung in liegender Koérperlage wird
durch generalisierte, groBe, langsame Wellen gekennzeichnet. Diesem
Anfall folgt keine Extinktion, und es geht ihm gelegentlich eine diffuse
Depression der Tétigkeit voraus. Die dem Anfall vorangehende Tétig-
keitsverminderung wird hochstwahrscheinlich durch eine Gehirnandmie
infolge des Zentrifugierens bedingt (nach Drehung in orthostatischer
Korperlage wurde sie nie beobachtet). Deshalb ist es méglich, daf auch
der Anfall durch die Andmie oder ihr Verschwinden hervorgerufen wird
(8. JasPER?%). Die Morphologie der Wellen und das Fehlen einer Extink-
tion lassen darauf folgern, daB dieser Anfall in die Gruppe der psycho-
motorischen Epilepsien oder des ,,petit mal‘ gehtrt. Er ist dhnlich einer
von GASTATUT u. VIieouroux'® umschriebenen Form der psychomoto-
rischen Epilepsien (diffuse, generalisierte, langsame Entladungen auf
beiden Hemisphiren, Typ 1 von GastavT u. Vicouroux'). Klinisch
zeigten sich keine auffallenden Hrscheinungen, allerdings waren unsere
Versuchshedingungen fiir ihre Beobachtung auch nicht geeignet.

In Tierexperimenten mit Unterbindung der Gehirnarterien haben auch
wir gesehen®, daB die Andmisierung des Gehirns einen psychomotorischen
Anfall auslosen kann. Esliegt aber auf der Hand, daf3 die mit verschiedener
Winkelgeschwindigkeit durchgefiithrten Drehungen Anidmien von ver-
schiedenem Grade und verschiedener Ausbreitung hervorrufen. Die trotz-
dem monoton in derselben Form auftretenden Anfille kénnen nicht
allein auf eine Kreislaufstérung zuriickgefithrt werden. Nach unserer
Annahme erméglicht es der Funktionsausfall bzw. die Funktionsvermin-
derung der andmisch gewordenen Rinde durch Enthemmung, daB die
Labyrinthreize die Aktivitdt eines subcorticalen Zentrums bis zur
Krampftitigkeit steigern. Die Krampftatigkeit gewinnt infolge der immer
gleichbleibenden Natur der auslésenden Impulse in jedem Fall die gleiche
Form. Die subcorticale Herkunft der Anfélle wird auch dadurch bestétigt,
dafB3 die Entladungen auf beiden Seiten gleichzeitig generalisiert auftreten.

Da in unseren Versuchen nur Rindenableitungen angewendet wurden,
kénnen wir auf die genaue dusgangsstelle der Anfélle nur indirekt folgern.

Unter den bei Katzen experimentell ausgelosten ,,temporalen* Epilepsien sind

es die vom Nucleus amygdalae ausgehenden, die an das EEG-Bild der in unseren
Experimenten beobachteten Anfille am meisten erinnern (Gastaur u. RogERM).

38%
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Ein Thalamusursprung ist zu erwégen, da die Anfille in jener Phase der Drebung
auftreten, in der die Strychninspikes gehemmt werden. GRASTYAN u. Mitarb.2°
haben namlich nachgewiesen, daf die Reizung gewisser Punkte im Thalamus durch
hohe Frequenzen éinen mit Bewegungshemmung einhergehenden epileptischen
Anfall auslost. — Da der Angriffspunkt des Cardiazols wahrscheinlich im Dience-
phalon liegt (AsmonE-MarsaN u. Marossgro?), kann man annehmen, dal die
vestibuldren Impulse die Cardiazolwirkung hier bis zur Krampftatigkeit steigern.

Hinsichtlich des Ausgangspunktes der Anfille kénnen wir die Beobachtungen von
Li u. Mitarb.?® verwerten. Nach Untersuchungen iiber Zusammenhénge zwischen
den verschiedenen Formen der Epilepsie und der corticalen Aktivierung gelangten
niamlich diese Autoren zu dem Schluf}, daff die Aktivation eine durch hirnstamm-
schadigende Prozesse hervorgerufene Krampftatigkeit ausloscht, wahrend sie die
Krampfentladungen corticalen Ursprungs im allgemeinen nicht beeinflut. Noch
groBere Bedeutung fiir unsere Frage haben die Beobachtungen Lrssixs u. Mitarb.?,
nach denen sich ein durch elektrische Reizung des Hippocampus bei schlafendem
Tier ansgeloster Anfall im Moment des Erwachens seinen Charakter (genau so wie
bei elektrischer Reizung der Formatio reticularis) scfort &ndert und bald abklingt.

Die Steigerung der Strychninentladungen sicher corticalen Ursprungs
und die cardiazolbedingte Spiketétigkeit traten in derselben Phase der
Labyrinthreizung auf. Die epileptische Téatigkeit vom psychomotorischen
oder ,,petit mal“-Typ demgegenitber zeigte sich immer wéhrend der
Hemmung der Strychninentladungen und eventuell wihrend der Depres-
gion der Rindentitigkeit. Die Folgerung, dal die wihrend gleichzeitiger
(ardiazolverabreichung und Drehung beobachteten Spikeentladungen
von der Rinde, die nach Beendigung der Drehung beobachteten aber von
der Subcortex (Diencephalon ?) ausgehen, scheint also nicht unberechtigt
zn sein.

Den Labyrinthimpulsen kann mithin in der Gestaltung der corticalen
wie auch der subcorticalen Krampftétigkeit eine wichtige Rolle zu-
kommen.

Einen durch Elekiroschock ausgelosten generalisierten Anfall, der sich
auf einen groBen Teil des Nervensystems ausbreitet (s. Juna?), beein-
fluBt die Drehung nicht. Dafiir kénnen wir keine Erkldrung finden. Da
wir die Funktion von subcorticalen Zentren nicht untersuchten, konnten
wir uns keine Meinung dariiber hilden, auf welchem Wege und wie weit
oral die Labyrinthimpulse wihrend der sich auf einen groBen Teil des
Nervensystems ausbreitenden Krampftatigkeit gelangen.

Fine Drehung wihrend der postkonvulsiven Extinktion fihrt — im
Gegensatz zur in dieser Periode vollkommenen Wirkungslosigkeit der
Schmerz-, Schall-, und Lichtreize — 12—20 sec nach Abklingen des
Krampfes in sdmtlichen Ableitungen sofort eine Tétigkeit herbei. Auf
Grund dieser Beobachtung sind wir der Meinung, dafl die labyrinthéren
Impulse in der Aufrechterhaltung der Tatigkeit der Formatio reticularis
und infolgedessen auch in der der Rinde eine wichtigere Rolle spielen als
andere Impulse (Trigeminusimpulse, RoaEr u. Mitarb. 7).
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Zusammenfassung

Drehreizung des Labyrinthes modifiziert die fiir den Wachzustand
charakteristische Rindentétigkeit nur in geringem Grade: die Anderung
gibt sich in Erhohung der Frequenz und Verringerung (nur selten Zu-
nahme) der Amplitude zu erkennen. Die langsame T'éligkeit wird in jedem
Fall desynchronisiert. Die Strychnin-Spiketitigkest der Rinde erfahrt
wéahrend der Beschleunigung meistens eine Erhohung. Der Bahnung folgt
eine Hemmung, die bis zum Abklingen des postrotatorischen Nystagmus
dauert. Labyrinthreizung wahrend i.v. Verabreichung von subkonvul-
siven Cardiazoldosen kann einen Anfall auslésen. Wéhrend der Drehung
zeigt sich die Krampftitigkeit immer in der Form von Spikes, nach
deren Abstellen in der Form von ,,spike-and-wave® Wellen. Auf Grund
der Beobachtungen darf angenommen werden, dafl zwischen den Vesti-
bulariskernen und der Rinde das wichtigste Vermittlungssystem die For-
matio reticularis ist. Die Rolle einer durch das Zentrifugieren bedingten
Andmie des Gehirns sowohl in der Gestaltung der Strychnintétigkeit als
auch in der Auslosung der wihrend Cardiazolverabreichung auftretenden
Krampfe kann nicht ausgeschlossen werden. Auf einen durch Hlektro-
schock ausgelosten Krampf hat die Labyrinthreizung keinen EinfluB3. Die
Dauer der postkonvulsiven Extinkiion wird durch die Labyrinthreizung
deutlich verkiirzt.

Die Versuche wurden im Physiologischen Universitatsinstitut ausgefiihrt. Herrn
Prof. Lissix sei fiir die Erlaubnis dafiir auch an dieser Stelle mein Dank aus-

gesprochen.
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