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Die Untersuchungen iiber die Rolle der primédren Projektionsfelder
des Neocortex fiir die Erregbarkeitsbestimmung der Relaiskerne des
Thalamus haben nicht zu eindeutigen Ergebnissen gefiihrt. Manche
Arbeiten (NARTKASHVILI u. Kapsara 1963) sprechen von einer hemmen-
den corticofugalen Wirkung, andere hingegen von einer dynamogenen
Wirkung (N1EMER u. JIMENEZ-CASTELLANOS 1950; MESTSHERSKI 1963 ;
KrEINDLER, CRIGHEL u. MARINCHESCU 1963) und andere Arbeiten
sprechen sowohl von hemmenden als auch von dynamogenen Einfliissen
(OepEN 1960; Jwama u. Yamamoro 1961; WIDEN u. AJTMONE-MARSAN
1960; ArmonE-MarsaN u. MoriLLo 1961).

Wir haben daher untersucht, welche Erregbarkeitsverdnderungen das
Corpus geniculatum mediale (COM) erfahrt, wenn eine totale funktionelle
Ausschaltung des Gyrus ectosylvius erfolgt oder wenn nur teilweise die
verschiedenen akustischen Projektionsfelder (4,, 4, 4, und Gyrus ecto-
sylvius postero-inferior) ausgeschaltet werden.

Material und Methode

Die Untersuchungen wurden an Katzen ausgefithrt. Leichte Athernarkose
wiahrend der Intubation. Curarisierung mittels ,,Flaxedil* und kiinstliche Atmung.
Entfernung des Schideldaches in Lokalanaesthesie (Novocain). Die Versuche began-
nen erst 1 Std nach Einstellen der Athernarkose. Ein groBierer Teil der Versuche
wurde am curarisierten ,,encéphale isolé“-Préparat ausgefiihrt.

Die spontane und provozierte elektrische Tétigkeit des Neocortex wurde mono-
polar abgeleitet (Referenzelektrode in der frontalen Gegend des Schidels), diejenige
des CGM bipolar oder auch monopolar mit bipolarer Kontrolle, aus dem lateralen
CGM (frontal 6, lateral 9 und vertical 0—1 nach dem Atlas von JaspPER und ATMONE-
Marsax). Von der Hirnoberfliiche wurde immer aus folgenden Zonen abgeleitet: 4,
homo- und heterolateral, und manchmal auch aus der homolateralen Sehrinde. Es
wurden immer mindestens zehn Bilder in jeder Aufnahme iiberlagert.
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Es wurde die spontane elektrische Téatigkeit, das ,.evoked potential® fiir einen
kurzen (Click) und das thalamo-corticale Potential in 4; bei Reizung des CGM
durch einen rechtwinkligen elektrischen Reiz von einer Dauer von 0,1—0,15 msee
und liminérer Reizintensitit, registriert.

Die funktionelle Ausschaltung der Hirnrinde geschah entweder durch Auflegen
von Silbernitrat, durch Auflegen eines mit 19/ iger KCl-Losung durchtrinkten
Filterpapiers (,,spreading depression®) oder durch Elektrolyse. Ausgeschaltet wurde
entweder der ganze G. ectosylvius oder nur die einzelnen akustischen Projektions-
felder (4,, 45, A4 und G. ectosylv. post. inf.). Die durch die Ausschaltung der Hirn-
rinde hervorgerufenen Anderungen der elektrischen Titigkeit wurden wihrend
2 Std nach erfolgter Ausschaltung beobachtet.

Die Registrierungen wurden auf einem Kathodenoscillograph ausgefiithrt, dessen
vier Strahlen durch einen elektronischen Kommutator zustande kamen. Es wurden
vier Verstirker mit symmetrischem Input und R.C.-Kopplung verwendet. Zeitkon-
stante 0,1 sec, Ubergangshand zu hoheren Frequenzen 2 KHZ. Die Elektroden an
der Hirnoberfliche bestanden aus chlorierten Silberkugeln mit einem Durchmesser
von 1 mm. Die EKlektrode fiir das CGM war konzentrisch. Die Hirnoberfliche war
mit einer diinnen Mineral6lschicht bedeckt.

Resultate

1. Ausschaltung des ganzen G. ectosylvius durch Auflegen von Silber-
nitrat verursachte nach 1—5min eine ausgesprochene Abnahme der
Amplitude des durch einen ,,Click* im gleichseitigen C.G.M. hervor-
gerufenen Potentials (,,evoked potential”), und zwar sowohl seiner
schnellen, als auch seiner langsamen Komponente. Das im gegenseitigen
akustischen Projektionsfeld A, hervorgerufene Potential blieb dabei
unbeeinflullt. Im G. marginalis der gleichen Seite kam es zu einer lang-
dauernden elektrischen Depression, die auch auf anderen gleichseitigen
Ableitungen zu sehen ist (Abb.1). Die Depression im CGM nach Ausschal-
tung des G. ectosylvius dauerte mindestens 3 Std.

Ausschaltung des G. ectosylvius durch Auflegen einer KCU-Losung (1°/,)
auf das akustische Projektionsfeld 4, fithrt zu einer ,,spreading depres-
sion” im G. ectosylvius und zu einer Depression des durch einen Click
hervorgerufenen Potentials im gleichseitigen CGM, und zwar sowohl der
schnellen als auch der langsamen Komponente. Es kommt nur zu einer
leichten Depression (Abb.2a), wenn die corticale Depression nicht sehr
ausgesprochen ist, und zn einer bedeutenden Depression im CGM wenn,
durch Wiederauflegen der KCI-Lésung, die corticale Depression verstirkt
wird. Nach Verschwinden der corticalen Depression kehrt das durch

einen Click im CGM hervorgerufene Potential zu seiner normalen Ampli-
tude zurtick (Abb.2b).

Wilhrend der corticalen Depression (spreading depression) ist auch das
im akustischen Projektionsfeld A; hervorgerufene Potential durch
einen elektrischen limindren Einzelreiz des CGM, stark deprimiert
{Abb.3).
5%
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Die Auflage auf die akustischen Projektionsfelder 4, und 4, eines
mit einer 5%,igen Cardiazollosung durchtrankten Filterpapiers fiithrt
nach einigen Minuten zu einer leichten Zunahme der Amplitude der Reiz-
antwort auf einen Click im entsprechenden Projektionsfeld und zu
Spitzenpotentialen von kleiner Amplitude. Dabei kommt es im gleich-
seitigen CGM zu einer Zunahme der Amplitude des durch den Click hervor-
gerufenen Potentials. Vornehmlich nimmt die Amplitude der langsamen

Abb. 1. Nach vollstéindiger Verletzung des G. ectosylvius mit Silbernitrat wird eine starke Depression
des durch Click hervorgerufenen Potentials im gleichseitigen CGM beobachtet. Es sind sowohl die
schnelle als auch die langsame Komponente der Antwort deprimiert (25 min nach der Verletzung
besonders sichtbar). Gleichzeitig wird auch eine Depression im homolateralen G. marginalis posterior
beobachtet. In der gegenseitigen Area 4, ist die von Click hervorgerufene Anfwort nicht versindert.
Obere Registrierung: Area A4, gegenseitig der Verletzung der G. ectosylvius. Mittlere Registrierung:
G-. marginalis posterior gleichseitig der Verletzung. Untere Registrierung: CGM gleichseitig der Ver-
letzung. Aufnahme 1 = Kontrollregistrierungen. Ubrige Aufnahmen naeh 5 und 25 min nach Ver-
letzung

Komponenten zu (Abb.4a). Verletzung durch Auflegen von Silbernitrat
des G. ectosylvius, auf dem das Cardiazol aufgelegt wurde, fithrt nur zu
einer Depression der langsamen Komponenten der Reizantwort auf einen
Click im CGM, die sehr lange anhalten kann (Abb.4b).

2. Ausschaltung der einzelnen akustischen Projektionsfelder (A4, Ag,
Ay, G. ectosylvius post. inf.) durch Elektrolyse oder Auflegen von Silber-
nitrat ruft Verdnderungen des durch einen Click hervorgerufenen Poten-
tials im CGM hervor.

Verletzung des Projektionsfeldes A, fitlhrt zu einer progressiven Ab-
nahme des im gleichseitigen CGM hervorgerufenen Potentials, und zwar
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Abb. 2. Spreading depression, hervorgerufen durch Auflegen der KCl-Losung auf 4, fithrt zur Depres-
sion des durch einen Click im gleichseitigen CGM hervorgerufenen Potentials. A = Ein erstes Auflegen
von KClfihrt gleichzeitig mit einer Depression der durch Click hervorgerufenen Antwort in 4, auch
zu einer leichten, voriibergehenden Depression der durch Click hervorgerufenen Antwort im CGM.
B = Wiederauflegen des mit KCI getrdnkten Filterpapiers fiihrt zu siner langdauernden Depression
des durch Click hervorgerufenen Potentials in A;, und im CGM zu einer deutlichen Depression der
Antwort, welche 15 min nach Auflegen des Filterpapiers besonders sichtbar ist. Registrierung 1
(von oben nach unten) = 4, gegenseitig dem Auflegen der XCl-Lisung. Registrierung 2 = gleich-
seitiger G. marginalis post; Registrierung 8 = 4, mit Auflegen der KCl-Losung; Registrierung 4
= gleichseitiger CGM
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Abb. 3. Spreading depression im G. ectosylvius fiihrt zu einer Depression der auf Click hervorgerufenen

Potentiale im gleichseitigen CGM (A). Es handelt sich um eine richtige Depression, da auch die tha-

lamo-corticale Antwort in allen ihren Komponenten stark abnimmft (B). In A = Obere Registrierung
= Area 4,; Untere Registrierung = gleichseitiges CGM; In B = Area A,
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nimmt in sehr bedeutendem MafBle die initiale, schnelle, in monopolaren
Ableitungen positive Komponente ab, und man verzeichnet eine geringe
Abnahme der in monopolare Ableitungen negativen Komponente. Die
Abnahme der Amplitude der schnellen Komponente erreicht ihr Maximum

Abb.4. Topisches Auflegen von Pentamethylentetrazolium auf G. ectosylvius antero-superior ver-
sndert kaum das durch Click hervorgerufene Potential im gleichseitigen 4,, ruft aber Spitzen von
kleiner Amplitude hervor (nach 20 min nach Auflegen von Pentamethylentetrazolium besser sichtbar).
Gleichzeitig erscheint eine Forderung des vom Click hervorgerufenen Potentials im gleichseitigen CGM,
insbesondere der langsamen Komponente (A: 14" und 20°). Verletzung mit Silbernitrat derselben Area
fithrt zur Depression der Antwort auf Click im gleichseitigen CGM (B). Registrierung 1 (von oben nach
unten) = Area 4, gegenseitig der Applizierung von Pentamethylentetrazolium. Registrierung 2
= gleichseitiger G. marginalis post; Registrierung 3 = Area 4; wo Arzneimittel aufgelegt wurde;
Registrierung 4 = gleichseitiger CGM

20 min nach der Verletzung der Hirnrinde. Desgleichen ist das durch den
Click im gegenseitigen Projektionsfeld 4, hervorgerufene Potential vor-
iibergehend, fiir 15—20 min deprimiert (Abb.5).

In einem einzigen Falle haben wir nach Elektrolyse des Projektions-
feldes A, eine geringe Zunahme der Amplitude des durch den Click im
gleichseitigen CGM hervorgerufenen Potentials feststellen kénnen. Die
histologische Untersuchung zeigte aber, daf} es in diesem Falle nur zu
einer Lision der ersten zwei Zellenschichten der Hirnrinde gekommen ist.

Verletzung des Projektionsfeldes A, durch Auflegen von Silbernitrat
verursacht eine bedeutende Depression im gleichseitigen Projektionsfeld
A, ; erst 30—35 min spéter stellt sich eine Tendenz zur Wiederkehr der
normalen Amplitude ein. Wihrend der ersten Minuten nach der Ver-
letzung besteht eine bedeutende Depression des thalamo-corticalen
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Abb. 5. Verletzung mit Silbernitrat nur der akustischen Area 4, fiihrt zu einer Depression der auf

Click hervorgerufenen Antwort im gleichseitigen CGM, welche auch noch nach 60 min nach der Lésion

fortbesteht. Obere Registrierung = Area A, gegenseitig der Verletzung; Mittlere Registrierung = Area
A, gleichseitig der Verletzung; Untere Registrierung = gleichseitiges CGM

Abb. 6. Die elektrolytische Verletzung der Area A, fiihrt zu einer Depression in der gleichseitigen 4,

(obere Reihe von Aufnahmen) und der geniculo-corticalen Antwort registriert in 4, gleich- und gegen-

seitig (untere Reihe). Gleichzeitig erscheint eine Depression der langsamen Komponente des durch

Click hervorgerufenen Potentials im gleichseitigen CGM. ¢ Kontrolle; 4,¢ akustische Area 4, gegen-
seitig der Verletzung; 4,4 akustische Area 4, gleichseitig; @M gleichseitiger CGM
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Potentials in A,, mit einer Tendenz zur Riickkehr zum normalen Werte.
Der Grundrhythmus des der Lision gleichseitigen Projektionsfeldes A4,
zeigt eine bedeutende Depression. Bei einer durch Elektrolyse des Projek-
tionsfeldes 4, hervorgerufenen Lésion sind die Verdnderungen im gleich-
seitigen Projektionsfeld 4, weniger ausgesprochen, und zwar sowohl der
Grundrhythmus als auch das durch einen Click hervorgerufene Potential

Abb.7. Verletzung der akustischen Area e.p.i. mit Silbernitrat fiihrt zu einer voriibergehenden
Depression der durch Click hervorgerufenen Antwort in der akustischen gleichseitigen Area 4, (nach
15 min). Die geniculo-corticale Antwort ist auch 15 min nach der Verletzung des e.p.i. vollstéindig
deprimiert, nachher bleiben aber nur einige Komponenten vermindert. Das im gleichseitigen CGM
hervorgerufene Potential, insbesondere die friihzeitige schnelle Komponente, ist deprimiert. Diese
Depression besteht auch fort, wenn die durch Click hervorgernfene Antwort in der gleichseitigen 4,
dieselbe Form wie vor der Verletzung wieder annimmt (nach 23 min und besonders nach 135 min nach
Lasion ist diese sehr ausgeprigt). C Xontrolle; M.p.k. G. marginalis posterior gleichseitig der Lision
des e.p..; 4.c gegenseitige akustische Ares 4,; A4,k gleichseitige 4,; GM gleichseitiger CGM;
Zeitmessung: 10 msec fiir die oberen Registrierungen, 5 msee fiir die Registrierungen mit geniculo-
corticaler Antwort

und das durch einen Einzelreiz im CGM hervorgerufene thalamo-corticale
Potential. Unter beiden experimentellen Verhaltnissen (Silbernitrat oder
Elektrolyse) bestehen nur kleine Verdnderungen der durch einen Click im
gleichseitigen CGM hervorgerufenen Potentials. Erst 30 min nach der
Lision nimmt die spidte Komponente an Amplitude ab (Abb.6).
Verletzung des Q. ectosylvius post. inf. (e.p.i.) durch Auflegen von
Silbernitrat fithrt zu einer Depression des durch einen Click im gleich-
seitigen Projektionsfeld A; hervorgerufenen Potentials und zu einer
gleichzeitigen Abnahme des thalamo-corticalen Potentials in 4,. Nach
2 Std kehrt die Amplitude der Antwort auf den Click zuihrem Normalwert
zuriick, aber das thalamo-corticale Potential ist noch immer verdndert:
die schnellen Komponenten (auler der Spitze 1 und der negativen
Deflexion 5) haben eine kleine Amplitude. Der Grundrhythmus bleibt
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unverdndert. Die Antwort des CGM auf einen Click verdndert sich aber
progressiv, indem die initiale schnelle Komponente stark abnimmt
(Abb. 7). Die Antwort auf einen Click im gegenseitigen Projektionsfeld 4,
ist leicht herabgesetzt.

Eine elektrolytische Lasion des G. ectosylvins post. inf. fithrt gleicher-
maflen zu einer progressiven Depression des durch einen Click hervor-
gerufenen Potentials, sowohl im gleichseitigen als auch im gegenseitigen

Abb. 8, Verletzung der akustischen Area A, mit Silbernitrat fiihrt sehr spit (nach 95 min) zu einer
Depression in der gleichseitigen 4, (gleichzeitig wird auch eine Depression der geniculo-corticalen
Antworten festgestellt: untere Reihe der Aufnahmen). Die Depression der durch Click im gleichseitigen
CGM hervorgerufenen Antwort ist klein und héngt von der Depression in der gleichseitigen 4, ab.
Dieselbe Legende wie in Abb.7. Eichung: 100 V. fir Amplitude; Zeitmessung: 20 msec fiir die
Aufnahmen mit Antworten auf Click, 5 msee fiir geniculo-corticale Potentiale

Projektionsfeld A4,. Der Grundrhythmus ist im gleichseitigen 4; nur
wéahrend der ersten 30 min deprimiert. Die Verdnderungen des durch
einen Click im CGM hervorgerufenen Potentials sind denen nach Auflegen
von Silbernitrat dhnlich: es nimmt nur die Amplitude der schnellen Kom-
ponente stark ab.

Verletzung des akustischen Projekiionsfeldes A, verdndert anfinglich
nicht das durch einen Click im CGM hervorgerufene Potential oder das
thalamo-corticale Potential in 4, bei Einzelreiz im CGM. Erst nach 1 Std
erscheint eine Depression des Grundrhythmus und eine Depression des
durch einen Click im gleichseitigen Projektionsfeld 4, hervorgerufenen
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Potentials und des thalamo-corticalen Potentials. Gleichzeitig erscheint
auch eine leichte Depression des im gleichseitigen CGM durch Click her-
vorgerufenen Potentials (Abb.8).

Diskussion der Ergebnisse

‘Wir mochten der Diskussion eine Bemerkung tiber die Art, in welcher
eine Verletzung der Hirnrinde sich auswirkt, vorausschicken. Eine solche
Verletzung durchliuft drei Etappen, und zwar eine erste Etappe, in wel-
cher die mit der verletzten Zone in enger morpho-funktioneller Beziehung
stehenden Neuronenaggregate schwere Verdnderungen erleiden. Diese
Reperkussion der Lésion ist sehr komplex. Diese Etappe dauert 3—6 Std.

Es folgt eine zweite Etappe, wihrend welcher man die dynamogenen
und die hemmenden Einfliissse der zerstérten Zone leichter von den
sekunddren Wirkungen unterscheiden kann. 2—3 Tage spéter folgt eine
dritte, kompensatorische Etappe, wéhrend welcher eine Reihe von
benachbarten oder funktionell in Beziehung stehenden Neuronenaggre-
gaten eine Reihe von Funktionen der zerstoérten Zone iibernehmen und
diese funktionell zu kompensieren suchen. Unsere Versuche, iiber die wir
hier berichten, betreffen demnach nur die erste Etappe, diejenige der
weit ausklingenden initialen Verdnderungen.

Sowohl die Verletzung des ganzen G. ectosylvius als auch nur der ver-
schiedenen akustischen Projektionsfelder, verursacht in erster Reihe eine
sich ausbreitende Depression (spreading depression) der ganzen Hirn-
rinde der gleichseitigen Hemisphéire, die dann aber wieder abnimmt,
wobei die Depression in der verletzten Zone eine Zeitlang weiter bestehen
bleibt. Sowohl die durch Auflegen von Silbernitrat oder Elektrolyse
hervorgerufene Lésion, als auch das Auflegen einer KCl-Losung fithrt zu
einer Depression im gleichseitigen CGM. Unsere Befunde konnten dem-
nach diejenigen von WEiss u. Frrrova (1961) nicht bestitigen, die die
Wirkung einer durch KCl-Losung hervorgerufenen spreading depression
auf das CGM der Ratte untersuchten. Im Falle einer Léision durch Auf-
legen von Silbernitrat oder Elektrolyse kommt es gleichermallen anfing-
lich zu einer extensiven Depression, die aber nach einiger Zeit verschwin-
det. Die Depression im CGM bleibt aber dennoch fortbestehen und dies
zeigt, dall der G. ectosylvius normalerweise einen dynamogenen Einflufl
auf das gleichseitige CGM austibt. Diese Ergebnisse stimmen mit den
Untersuchungen von NIEMER u. JIMENEZ-CASTELLANOS (1950) und
MesTsHERSKI (1963) tberein.

Man konnte auch annehmen, dafi die Depression im G. ectosylvius
sich unmittelbar auf das gleichseitige CGM verbreitet, wie es WINOKUR
u. Mitarb. (1950) gezeigt haben. In diesem Falle aber miite nur die lang-
same Komponente betroffen sein, die die postsynaptischen Phénomene
darstellt. Unsere Versuche zeigen aber, daf der Grundrhythmus in CGM
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nicht verdndert ist, und daf die Depression auch die schnelle Kompo-
nente des durch einen Click hervorgerufenen Potentials, die zu den
prasynaptischen Vorgingen in Beziehung steht (RosE u. GaLamsos 1953),
mit einschlieBt.

In unseren Versuchen mit Ausschaltung des G. ectosylvius mittels
Auflegen von Silbernitrat oder Elektrolyse, oder durch eine KCI-Losung,
kénnte es sich sowohl um dynamogene als auch um depressive Vorginge
im Neocortex handeln, wie es unter bestimmten Versuchsverhiltnissen
in der extensiven Depression (spreading depression) zu sehen ist (CRIGHEL
u. MaxorEscu 1964). Die sehr bedeutende Depression der thalamo-
corticalen Reizantwort zeigt aber, daBl es sich in unserem Falle um
depressive und nicht erregende Vorgdnge im Neocortex handelt. Die
fazilitatorische Wirkung der topisch aufgelegten Cardiazollosung auf den
G. ectosylvius auf das durch einen Click im CGM hervorgerufene Poten-
tial stellt die Gegenprobe dar.

ExEapo u. BusEr (1964) haben den Einflufl der priméren Projek-
tionsfelder der Hirnrinde auf die sensorischen Reizantworten des N. cau-
datus untersucht und gefunden, daBl die Reaktivitit und die Erregbarkeit
der Hirnrinde, gemessen an ihrer Fahigkeit auf kurzdauernde sensorische
Reize zu antworten, nicht immer identisch ist, und manchmal sogar dem
Erregungszustand oder der corticalen Aktivierung entgegengesetzt ist.
Unsere Untersuchungen zeigten, daBl wihrend der Einwirkung des
Cardiazols die Reizantwort auf einen Click wenig verdndert war, jedoch
konnte ein Erregungszustand festgestellt werden.

Die Depression des durch einen Click im CGM hervorgerufenen Poten-
tials wihrend der Depression des priméren akustischen Projektionsfeldes
konnte orthodrom, durch cortico-thalamische oder antidrom, durch Ver-
letzung der Endzweige der thalamo-corticalen Bahnen hervorgerufen
werden. Unter unseren experimentellen Verhéltnissen ist es aber schwer,
dariiber zu entscheiden. Es kdnnte sein, dall es sich sowohl um ortho-
drome als auch um antidrome Wirkungen handelt. Corticofugale Bahnen
von 4, zum CGM wurden morphologisch beschrieben (DmsmMEDT 1960).
Die bedeutenden Verdnderungen der langsamen Komponente des im
CGM hervorgerufenen Potentials, also der postsynaptischen Vorginge,
die wir in unseren Versuchen feststellen konnten, sind auch einer anti-
dromen funktionellen Depression zuzuschreiben.

Die Depression der durch einen Click im gleichseitigen CGM hervor-
gerufenen Potentiale betrifft, wie wir erwdhnt haben, sowohl die lang-
same Komponente als auch die initiale, schnelle Komponente, die pra-
synaptische Komponente (RosE u. Garamsos 1952). Der corticofugale
Einfluf wirkt sich demnach nicht nur auf das CGM (postsynaptische Vor-
gange), sondern vielleicht auf die akustischen Zentren, die weiter caudal
liegen, aus. DESMEDT u. MECHELSE (1959) und DesmEDT (1960) haben
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gezeigt, daB der akustische Input am N. cochlearis durch eine direkte
polysynaptische Bahn, die nicht die Formatio reticularis einschlieBt, und
von der asgoziativen Zone des akustischen Projektionsfeldes (4,) ansgeht,
kontrolliert wird, und zwar iibt diese Bahn einen hemmenden EinfluB aus.
Die Depression des im CGM durch einen Click hervorgerufenen Potentials,
welche durch eine Lasion von A4, hervorgerufen ist, kann also nicht durch
Ausfall dieser Bahn (4,-N. cochlearis) zustande kommen. Die Lasion von
A, verursacht vornehmlich eine ausgesprochene Depression der thalamo-
corticalen Reizantwort in 4;, und zwar nur die postsynaptischen Vor-
ginge, wihrend die prasynaptischen unverdndert bleiben. Es handelt sich
demnach um eine indirekte Wirkung von A,, mittels der Projektions-
felder 4,, auf das CGM und von anderer Art als die direkte Wirkung auf
den N. cochlearis. Unsere experimentellen Ergebnisse, die ebenfalls eine
Depression der prisynaptischen Vorginge im CGM nach Lision des
G. ectosylvius zeigten, gestatten keine einwandfreie Schliisse iiber das
Zustandekommen dieser Depression zu ziehen ; sie zeigen jedoch das Vor-
handensein eines dynamogenen Einflusses des G. ectosylvius auf caudal
gelegenen akustischen Zentren.

Unsere Untersuchungen haben andrerseits gezeigt, daB im allgemeinen
die verschiedenen akustischen Projektionsfelder sich auf das CGM ver-
schieden auswirken, und zwar bestehen Unterschiede in bezug auf die
Art, wie die verschiedenen Komponenten des hervorgerufenen Potentials
beeinfluBt sind. Die bedeutendste und vollstéindige Depression des durch
einen Click im CGM hervorgerufenen Potentials erfolgt nach Lésion des
akustischen Projektionsfeldes 4;, was auch mit den morphologischen
Daten iibereinstimmt, die gezeigt haben, daB es Projektionsfasern von 4,
zum gleichseitigen CGM gibt. Die Lésion des Projektionsfeldes 4, ver-
ursacht die kleinsten Verdnderungen des durch einen Click im CGM
hervorgerufenen Potentials, vielleicht dadurch, dafl diese Depression erst
nach einer gleichzeitigen Depression des Feldes 4, zustande kommt. Die
Lision des G. ectosylvius post. inf. fithrt zu einer bedeutenden progres-
siven Depression nur der schnellen initialen Komponente, die unabhéngig
von der Depression in 4, ist; in Abb.7 sieht man tatsichlich, daB die
Reizantwort in 4, zuriickkehrt, wihrend die schnelle Komponente des
durch einen Click im CGM hervorgerufenen Potentials noch nicht wieder-
erschienen ist. Es handelt sich demnach um eine Beeinflussung auf die
prasynaptischen Vorginge, d.h. keinen direkten Einflu auf das CGM,
sondern auf anderen caudal gelegenen Zentren. Die Lésion des
Projektionsfeldes 4, filhrt in erster Reihe zu Verinderungen der
langsamen Komponente des durch einen Click im CGM hervor-
gerufenen Potentials, was auf Verdnderungen von Vorgingen inner-
halb des CGM hindeutet, diese Wirkung kommt mittels der akustischen
Folder'4, zustande.
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Das Projektionsfeld 4, tibt demnach bedeutende dynamogene Kin-
flissse auf das gleichseitige CGM aus; die iibrigen akustischen Projektions-
felder haben indirekte Einfliisse zum grofiten Teil durch Vermittlung des
Projektionsfeldes 4,.

Zusammenfassung

Bei Katzen im akuten Experiment fiihrt eine Verletzung im G. ecto-
sylvius (durch Auflegen von Silbernitrat) oder eine ,,Spreading depres-
sion* nach KCl zur Depression akustischer Reizantworten (evoked
potentials nach Click) im gleichseitigen Corpus geniculatum mediale
(CGM). Sowohl die frithzeitige schnelle als auch die langsame Kompo-
nente werden vermindert. Ein durch Auflegen von Pentamethylentetra-
zol hervorgerufener Erregungszustand dieser Area fithrt zu einer Zu-
nahme der Amplitude des durch ,,Click** hervorgerufenen Potentials im
gleichseitigen CGM, insbesondere der langsamen Komponente.

Die Verletzung (durch Silbernitrat oder durch Elektrolyse) jeder ein-
zelnen akustischen Area hat einen verschiedenartigen Einfluf} auf die
akustisch ausgeloste Reizantwort im CGM. Lésion der Area A, fiihrt zur
grofiten Depression des hervorgerufenen Potentials; diejenige der 4,
vermindert vorwiegend die langsame Komponente der Antwort. Ver-
letzung der akustischen Area 4, verursacht die geringsten Verdnderungen
der Antwort, und zwar nur durch gleichzeitige Depression der 4,. Durch
Verletzung der Area e.p.i. werden funktionelle Veranderungen einiger
caudal gelegenen akustischen Zentren hervorgerufen, welche nur zu einer
Depression der schnellen, prisynaptischen Komponente des am CGM
hervorgerufenen Potentials fithren.
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