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Visually Induced  Pseudoeoriol is-Effects  and Circutarveet ion 

A Contribution to Opto-vestibular Interaction 

Summary. Circular vcction and Coriolis effects were investigated with combined 
as well as with separate optokinetic and vestibular rotational stimuli using a rotary 
chair located inside a cylindrical rotatable drum. 

Coriolis effects which were elicited by tilting of the head were measured by 
means of the magnitude estimation technique. Eye movements, ECG, and respira- 
tion rate were simultaneously recorded. 

Results. 1. Chair and drum rotation could not be distinguished subjectively. 
In both cases the experience of self-rotation (circular vection) predominated. 
Furthermore additional stationary acoustical stimuli were integrated into this 
experience. 2. Tilting of the head during pure optokinetic stimulation (rotation 
of the drum) produced a Pseudocoriolis effect which could not be qualitatively 
distinguished from the Coriolis effect produced by pure vestibular stimulation 
(rotation of the chair). 3. Optical-optomotor movement control (with the eyes 
open) inhibited the Coriolis effect produced by vestibular stimuli. This inhibition 
was directionally specific. 4. The visual Pseudocoriolis effect as well as the visually 
induced inhibition of vestibular affcrence outlasted the visual stimulus by up to 
30 sec. 5. The strongest Coriolis-effects occurred when visual and vestibular move- 
ment information did not match. 

The results are discussed in terms of their significance for visual-vestibular 
integration in movement perception. 

Key-Words: Optekinetic Stimulation -- Semicircular Canal Stimulation -- 
Circularvection -- Magnitude Estimation -- Coriolis-Effect -- Visual Pseudo- 
coriolis-Effect -- Dizziness -- Man. 

Zusammen/assung. Circularvektion und Coriolis-Ph~nomene wurden mit kombi- 
nierten und isolierten optokinetischen und vestibul~l~n Drehreizen v_ntersucht. 
Diese wurden durch einen Drehstuhl und eine konzentrisch dazu angeordnete zylin- 
drisehe Drehtrommel dargeboten. 
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Die dureh Kopfneigung ausgelSsten Coriolis-Effekte wurden durch Gr66en- 
skalierung (magnitude estimation) bestimmt und Augenbewegungen, EKG sowie 
Atmung simultan registriert. 

Ergebnisse. 1. Stuhl- und Trommelrotation kSnnen subjektiv nicht unterschieden 
werden. In beiden F~llen tritt dominant eine Eigendrehemp]indung (Cireularvektion) 
auf. Zus~itzliehe ortsstabile akustische Reize werden in die Eigendrehempfindung 
integriert. 2. Dutch Kopfneigungen bei rein optokinetischem Reiz (Trommelrota- 
tion) werden Pseudoeoriolis-E]]ekte ausgcI6st, die qualitativ nicht yon den vesti- 
bul~ren Coriolis-Effekten unterschieden werden kSnnen. 3. Die optisch-optomotori- 
sche Bewegungskontrolle (bei offenen Augen) hemmt die vestibulgr ausgel6sten Coriolis- 
E]]ekte richtungsspezifiseh. 4. Optische Pseudoeoriolis-E]]ekte und die ttemmung der 
visuellen auf die vestibul~re Afferenz sind bis zu 30 see nach Ende des optischen Reizes 
naehweisbar. 5. Die st~rksten Coriolis-Effekte treten bei _Richtungsinkongruenz 
optischer und vestibul~rer Bewegungsinformationen auf. 

Die Ergebnisse werden fiir die optiseh-vestibul~re Integration bei Bewegungs- 
wahrnehmung und Schwindel diskutiert. 

2chliisselw6rter: Optokinetik -- Bogengangsreizung -- Circularvektion -- 
GrSBenseh~tzung --Coriolis-Effekt -- optiseher Pseudoeoriolis-Effekt--Sehwindel-- 
Menseh. 

Die Circularvektion [17,18] entsteht  als subjektive Eigendrehemp- 
findung bei optischen Drehreizen trotz objektiver KSrperruhe. Sic ist 
ein gutes Beispiel intermodalcr Weehselbeziehungen zweier Sinnes- 
systeme mit  l~berspringen der optischen Afferenz in eine Eigendreh- 
empfindung. In  einem kombinierten Drehstuhl-Drehtrommelsystem 
kSnnen Eigendrehungen (Stuhlrotationen) nicht yon Umweltdrehungen 
(Trommelrotationen) unterschieden werden. Es zeigt sich eine Dominanz 
der Eigendrehempfindung, die auf  Lernvorg~ngen beruhen kSnnte, da 
in der Natur  Eigenrotationen bei stabfler Umwelt  iiberwiegen. Bei dem 
Versueh, S tuh l -und  Trommeldrehungen subjektiv dureh Kopfneigung 
mit  dem sog. ves~ibul/tren Coriolis-E//ekt zu unterseheiden, macht  man 
die zun/~ehst iiberrasehende Erfahrung, dab aueh bei rein optokineti- 
sehem Reiz entsprechende Coriolis-Ph/~nomene auftreten. In  dieser 
Arbeit werden die dureh Kopfbewegungen naeh optiseh ausgelSster 
Cireularvektion entstehenden Pseudocoriolis-Phgnomene untersucht und 
mit  vestibuls Coriolis-Effekten dureh psyehophysisehe Skalierung 
vergliehen. Eine genauere Untersuchung is~ ffir die Vielfal~ der klinischen 
Sehwindelsyndrome und Kinetosen auch yon praktisehem Interesse. 

Corioliskrs [8] wurden von Schubert 1931 [46] beim Menschen als 
Ursache yon Scheinbewegungsempfindungen und Sehwindel bei Trudel- 
bewegungen des Flugzeugs besehrieben. Gemeint sind diejenigen Tr/~g- 
heitskr/~fte, die einem rotierenden K5rper positive oder negative Be- 
sehleunigungen erteflen, wenn eine zus/~tzliehe Bewegung um eine zweite 
Aehse erfo]gt. 

Eine gleichfSrmige Drehung um eine vertikale Achse wird, da die Cupul~organe 
Besehleunigungsdetektorcn sind, vestibul/~r nicht registriert. Kopfbewegungen in 
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einer frontalen oder sagittalen Ebene f~hren jedoeh wEhrend der Rotation fiber eine 
Distanzversehiebung der Massepunkte yon der Drehaehse zu unterschiedliehen 
Endolymphbeschleunigungen in den ]~ogeng~ngen. Es resultieren Scheinkipp- und 
Drehempfindungen, Nystagmus und eventuell vegetative Dysregulationen. 

Da der Coriolis-Effekt als Ursaehe yon OrientierungsstSrungen und Kinetosen 
vor allem beim Fliegen und in der Raumfahrt praktische Bedeutung gewinnt [2,11, 
15,22,24,30,31,32,40,43,46,47,48,54], war er hEufig Gegenstand experimen- 
teller Untersuehungen. 

Mit Hilfe yon Bogengangsmodellen [5, 21, 27] und physikalischen Uberlegungen 
erfolgte ein mathematische Formulierung der resultierenden Kr~fte unter reduzier- 
ten Versuchsbedingungen [3, 5, 26, 27, 46, 47]. 

Kopfbewegungen w~hrend einer Translationsbewegung 15sen weder Corio- 
lis-Nystagmus noch Kinetosen aus [3, 3t]. Deshalb wird heute alIgemein angenom- 
men, dab der eigentliehe Reiz ffir die Entstehung der Coriolis-Ph/inomene dureh 
differente Besehleunigungen vorwiegend in den homologen BogengEngen gegeben 
wird, wEhrend Otolithenreize nur eine untergeordnete Rolle spielen. 

Optisch induzierte Pseudocoriolis-E//e]cte wurden  bisher  n ieh t  besehrie-  
ben. Die oben genann ten  Arbe i t en  besch/~ftigen sich fas t  ausschliel~lieh 
mi t  den auf  den  V e s t i b u l a r a p p a r a t  e inwirkenden  Kr/ i f ten,  wobei  ]ediglieh 
be im E n t s t e h e n  der  K ine tosen  aueh anderen  Sinnesmod~l i t s  eine 
Bedeu tung  zugebi l l ig t  wird  [11,22, 42, 50, 56]. Es  fehlen bisher  sys temat i -  
sehe Un te r suehungen  fiber die In te r fe renz  opt ischer  und  vestibul&rer 
Bewegungsreize,  die aueh eiue p rak t i sehe  Bedeu tung  haben,  d~ beide 
Afferenzen in Fahrzeugen  jeglicher A r t  gleichzeit ig ak t iv i e r t  werden.  

Methodik 

1. Versuchspersonen. 25 bezahlte gesunde Studenten (18 ~, 7 ~), Durchschnitts- 
alter 23 Jahre. 

2. Reizapparatur. Die Drehstuhl-Drehtrommeleinheit (Dr. TSnnies, Freiburg 
i. Br.) besteht aus einer Drehplattform mit aufmontiertem Stuhl und einer konzen- 
triseh dazu angeordneten gesehlossenen Drehtrommel (Abb. 1). Zwei Motoren und 
zwei Bremsorgane kSrmen Trommel und Stuhl gleiehzeitig unabh~ngig voneinander 
beschleunigen. Potentiometer und Liehtsehranken zeigen die Geschwindigkeit an. 
AuBerdem enth~lt der Aufbau einen Koppelmeehanismus zur mechanisch starren 
Verbindung yon Plattform und Trommel. Stuhl und Trommel kbnnen stufenlos 
isoliert oder kombiniert gleichIs oder gegenl/iufig gedreht werden. Beschleuni- 
gungen und Endgeschwindigkeiten bei gleiehfSrmiger Drehung kSnnen unabh~ngig 
variiert werden. Der Durchmesser der TrommeI betr~igt 150 cm; die Innenfl~che 
besteht aus einem vertikalen Muster 7 ~ breiter sehwarz-weil]er Streifen. Am Stuhl 
befestigten wir eine Kopfstfitze mit einem Scharniergelenk, so dab Kopfbewegungen 
nur in einer Ebene mSglich waren (Kopfneigung rechts und links). AuBerdem konnte 
ein 1 ~ groBer optiseher Fixierpunkt in 60 cm Abstand mit dem Stuhl gedreht werden. 

3. Psychophysische Messungen. Die Probanden wurden nach jedem Einzelver- 
such folgenderweise befragt: 

a) subjektive Drehempfindung wghrend der Beschleunigungsphase und gleich- 
fSrmiger Drehbewegung vor Kopfbewegung: reine Umweltdrehung (Trommel), 
reine Eigendrehempfindung (Stuhl), Mischempfindung (Stuhl und Trommel), 

b) gichtung der Kipp-, Fall- oder Drehempfindung bei der Kopfneigung naeh 
rechts oder naeh links, 

25 Arch. Psychiat. Nervenkr., Bd. 214 
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Abb. 1. Drehstuhl-Drehtrommeleinheit mit Versuchsperson 

c) St~rke yon Kippempfindungen, Sehwindel und ~dbelkeit bei den jeweiligen 
Kopfneigungen. 

Die Empfindungsintensitiiten wurden nach der yon Stevens 1961 [52] angegebe- 
nen Methode der vergleichenden Grgfiens]calierung (magnitude estimation) ermittelt. 
Vor den Experimenten wurde den Probanden ein Standardreiz angeboten (Stuhl und 
Trommel simult~n 60~ n. re.). Die Stgrke der unter dieser Bedingung erlebten 
Kippempfindungen einerseits und Schwindel bzw. Ubelkeit andererseits wurde mit 
der willkiirlichen Maflzah1,6" belegt. Die Intensit~t der subjektiven Empfindungen 
bei den darauffolgenden Versuehen sollte im Vergleich zum Modulus (Standardreiz) 
angegeben werden. Der Standardreiz wurde nur zu Anfang der Versuehsreihe gege- 
ben. 

4. Registrierte Parameter. Elektronystagmogramm (ENG) [33], Elektrokardio- 
gramm (EKG) und Atmung (Thermoelement) wurden simultan fortlaufend fiber 
Vorverst~rker und Sehleifringkontakte aus dem Drehstuhl-Drehtrommelsystem auf 
einen EndverstS~rker mit mechanischem 6-Kanalpapierschreiber (Fa. TSnnies, Frei- 
burg i. Br.) iibertragen. 

5. Dureh/iihrung der Versuche. Zu Beginn wurden die vorher sehriftlieh fixierten 
Instruktionen vorgelesen. Die Vpn. wurden vor Versuehsbeginn fiber die m6gliehen 
Reizsituationen, nieht aber fiber den aktuellen Reiz unterriehtet. Zunaehst fibten 
die Vpn. seitliche Kopfneigungen yon 40--50 ~ die in etwa 2 sec ausgeffihrt werden 
sollten.. Die Geschwindigkeit der Kopfneigung ist naeh dem 3/Iuldersehen Produkt- 
Gesetz (Produkt yon Beschleunigung und Wirkzeit) innerhalb gewisser Grenzen 
(6 see) unkritiseh [2]. -- 14 untersehiedliehe Reizsituationen (s.u.) wurden naeh 
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dem Stand ardreiz in randomisierter Reihenfolge angeboten. Naeh jedem Experi- 
ment wurde die Trommel w~ihrend einer Pause yon mindestens 1 rain geSffnet. Die 
Drehbesehleunigung w~hrend der Andrehung betrug einheitlich 0,8~ die zu 
erreichende Winkelgesehwindigkeit 30 bzw. 60~ 15 sec nach Erreiehen der End- 
gesehwindigkeit wurden bei konstanter Drehgesehwindigkeit auf Kommando die 
Kopfbewegungen zun~chst nach reehts und dann nach links ausgefiihrt. 

~)bersicht der Versuchsbedingungen. A. Fixation eines mit dem Drehstuhlgest~nge 
verbundenen Punktreizes wghrend der Andrehphase und der Kopfbewegungen. 

A 1 Trommelrot. links 60~ 
A 2 Stuhlrot. rechts 60~ 
A 3 Trommelrot. rechts 60~ 

Stuhlro~. rechts 60~ 
A 4 Trommelrot. links 30~ 

Stuhlrot. rechts 30~ 

B. Augenbewegungen 
und der Kopfbewegungen. 

B1 
B2 
B~ 

B~ 

bzw. optokinetischer Nystagmus w~hrend der Andrehung 

Trommelrot. links 60~ 
Stuhlrot. reehts 60~ 
Trommelrot. reehts 60~ 
Stuhlrot. rechts 60~ 
Trommelrot. links 30~ 
Stuhlrot. reehts 30~ 

C. Augenbewegungen bzw. optokinetiseher Nystagmus w~hrend der Andrehung, 
dann aber Kopfbewegungen bei geschlossenen Augen. 

C 1 Tromraelrot. links 60~ 
C 2 Stuhlrot. rechts 60~ 
C 3 Trommelrot. rechts 60~ 

Stuhlrot. reehts 60~ 
C 4 Trommelrot. links 30~ 

Stuhlrot. rechts 30~ 

D. Andrehung und Kopfbewegungen bei gesehlossenen Augen. 
D 1 Stuhlrot. rechts 60~ 

E. Optokinetiseher Nystagmus w~hrend der Andrehung, dann Augen schliegen 
und 15 sec sp~tter Kopfbewegungen. 

E 1 Trommelrot. links 60~ 

Ergebnisse 
Circularvektion 

Die Circularvekt ion  is t  bei  der  im kl inischen Bereich i ibl ichen Anwen-  
dung der  P ro j ek t ion  bewegter  S t re i fenmuste r  auf  einen ha lbzy l indr i schen  
R u n d h o r i z o n t  ein durch  die s tehenden  lgandkon t r a s t e  ]eicht s tSrbares  
Ph/~nomen. Unsere  Versuche mi t  der  geschlossenen D r e h t r o m m e l  zeigen, 
dab  eine Unterscheidung zwischen Umweltdrehung und Eigendrehung beim 
Fehlen ruhender optischer Kontraste in der Au[Jenwelt nicht ~,6glich ist. 

25* 
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Tabelle 1. DrehempJindung wiihrend Trommel- und Stuhlrotation bei o]]enen Augen 
(yleich]6rmifle Drehunft) 

Drehempfindung Eigendrehung M i s c h -  Umweltdrehung 
(Cireularvekt.) empfindung 
% % % 

Reiz : 
Trommelrotation 

Reiz : 
Stuhlrotation 

75 20 5 44 Experimente 

81 17 2 43 Experimente 
Mittelwert Mittelwert Mit~elwert Insgesamt 
780/0 18,5~ 3,50/0 ~7 Experimente 

Obwohl die Versuchspersonen vorher fiber die M6gliehkeiten der Reiz- 
apparatur mit Trommel- und Stuhlrotationen unterrichtet waren, wurde 
als Emp/indungskorrelat der unterschiedlichen Reizbedingungen dominant 
Eigendrehung genannt. Ffir die subjektive Drehempfindung bei Trommel- 
und Stuhldrehung ergaben sich statistisch keine Untersehiede. Selbst 
ortsstabile akustisehe Reize auBerhalb der Trommel konnten bei rein 
optoMnetisehem Reiz roll in dig Eigendrehempfindung integriert werden. 
Es wurde also aus der konstanten Ortsbeziehung zwisehen Versuehs- 
person und akustisehem Reiz nieht auf eine Drehung des I~undhorizontes 
gesehlossen. 

Die Versuehspersonen, welehe eine Misehempfindung aus subjektiver 
Stuhl- und gegenlgufiger Trommeldrehung angaben, beriehteten fiber 
ein ~lberwiegen der Cireularvektion. Reine Umweltdrehung wurde selten 
und dann aueh bei Stuhlrotat~on wahrgenommen. Jedoeh waren diese 
Empfindungen bei Wiederholung h/~ufig nieht reproduzierbar. 

Skalierungsergebnisse der Coriolis- Ph~inomene 

Die Abb. 2, 3 und 4 zeigen die Ergebnisse der GrSBenskalierungen yon 
Kippempfindung und Schwindel, welehe durch die Kopfbewegungen 
naeh rechts und links ausgelSst wurden. 

Die Stiirke beider Empfindungsqualitiiten korreliert gut. Trotzdcm scheint uns 
die Kippempfindung bei dieser Versuchsanordnung der verl~I~lichere Parameter zu 
sein, well sie eine tr~gheitslosere, sch~irfere Empfindung darstellt, w~ihrend Schwin- 
del und ~belkeit mehr diffusen Charakter haben, oft verzSgert beginnen, liinger 
andauern und sich summieren kSnnen. Einige Versuchspersonen empfanden keinen 
Schwindel, andere waren nicht in der Lage, diesen zu skalieren. Hieraus erkl/iren 
sich die deutlich inhomogenere Verteilung und die grSgeren Standardabweichungen 
der Schatzergebnisse. 

Beide Empfindungsqualit/~ten wurden bei der Kopfbewegung naeh links, wo ja 
wegen der Aufrichtung des Kopfes aus der P~echtsneigung eine doppelt lange Kreis- 
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Abb.2.  Skalierung~ergebnisse von Kippemp/indunge~ (weiBe S~ulen) und Schwindel 
(schraffierte S~ulen) w~hrend der Kopfbewegungen unter  verschiedenen Reizbedin- 
gungen. Links: Versuchsbedingungen. ~Iitte: Mittelwerte und  Standardabweichun- 
gen ffir Kippempfindungen und  Schwindel bei Kopfneigung nach rechts und links. 
Die h{ediane sind als schwarze Punkte  eingezeichnet. Rechts:  Vertei lungskurven der 
Gr6itenskalierungen Yon 23 Vpn fiir Kippempfindungen - - - ,  Schwindel . . . .  . 

Abszisse ~ Sch~itzwerte; Ordinate = H~+tfigkeit 
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MITTELWERTE 

1 
TROMMEL L.6E/'~ 

A 

FIXATION 

B 

OPTOKIN NYS. 

C 
AUGEN GESCHL 
NACH OKN 

1,311,4 

D 

AUGEN GESCHL 

STUHL R.60 ~ 1,011, 9 0,711, 0 2,312, 9 1,212, 6 

3 
TROMMELR.60"~{ ~ ( ~  ~ ~ ~ 3  ( ~  
STUHL ,, 2714,1 2,613,9 3,1 14,5 

4 
TROMMEL L30~ 
STU H L R.30"J 0,710,9 

15 

0,710,8 

KtPPEMPF:- R. L~L: 
D SCHWlNDEI ~/ A MEDIANE 

o,81o,e G 1 

2 or1, 7 O l 0 1,012,5 0 12,6 

3 1,514, 0 2,5}4,0 3,514,3 

Abb. 3. Mittelwerte (oben) und Mediane (unten) fiir die GrSBenskalierungen von 
Kippempfindungen nnd Schwindel unter den verschiedenen Reizbedingungen 
(senkreeht) und Beobachtungsbedingungen (waagerecht). In den Kreisen sind die 

R~ngpl~tze geordnet nach der jeweils st~trksten Kippempfindung angegeben 

bahn besohrieben werden muBte, signifikant starker empfunden und h6her ein- 
gesch~tzt. Bei reinen Tromrneldrehungen ist dies nicht so deutlich. 

Die Tatsache, dab sich durch iso]ierte Umweltdrehung bei stehendem 
Stuhl (A1, B1) Pseudocoriolis-Phiinomene ~uslSsen lassen, ist das wich- 
tigste qualitative Ergebnis der Untersuchungen. Uberraschend war, dab 
die optokinetische Aktivierung des bisher nut  flit vestibu]~re Reize 
beschriebenen Phgnomens die Darbietung des Bewegungsreizes (naeh 
Augensehlu6) erheblieh iiberdauern kann. Wenn nach Trommeldrehung 
mit  optokinetisehem Nystagmus die Augen unmittelb~r vor den Kopf- 
bewegungen geschlossen wurden, gaben die Probanden noch relativ dent- 
liehe Kippempfindungen mit  8chwindel ~n (C1). Selbst 15 see sp~tter wur- 
den diese Sensationen, wenn aueh sehwgeher, z.T. registriert (El, Abb. 3). 
Dem Abklingen des dureh den visuellen Bewegungsreiz induzierten Nach- 



Optiseh induzier~e Pseudoeoriolis-Effekte und Circularvektion 373 

S T U H L  
R O T A T I  0 N 

z 5 
0 

L~ 3 
LLI 
El 

2 

z 
0 
,< 1 
X 

T R O M M E L  
R O T A T I O N  

6 

z 
o 5 

4 

uJ 3 
LIJ 

2 

z 
0 
< 1 

KOPF 
NACH 

K IPP REC~KS 

EMPFINDUNG 

U3 
) -  

Z 

• 

o 

�9 

R L 

i 
z 

J 
I 
U 
Ld z �9 

Q 

x (D 
E < 

I L 

]2 
�9 
v~ 
Ld 
o 
z 
Ld 
�9 

< 

1 

~  

R]L RIL RIL 

- -  n=23  - -  

n= 2 3 - -  

Abb.4. Vergleich der mittleren Skalierungswerte mit Standardabweichungen ffir die 
Kippempfindungen (weiBe Sgulen) sowie der Mediane (schwarze Punkte) unter den 
verschiedenen Beobachtungsbedingungen (OKN, Fixatioll und bei geschlossenen 
Augen). Bei reiner Stuhlrotation (oberer Bildanteil) wird der hemmende Einflug des 
OKN auf die vestibul~re Afferenz deutlich, der durch Fixation abgeschwgcht wird, 
aber unmittelbar nach Augenschlug (drittes Sgulenpaar) im Vergleich zur S~grke 
der KippempfiI~dung bei Stuhldrehung und durchgehend geschlossenen Augen noch 
nachweisbar ist. Die reine Trommelrotation (unterer BildanteiI) ruft wesentIich 
s~rkere Empfindungen hervor Ms die Stuhldrehung mit OKN. Noch 15 sec nach 
einem optokinetischen Reiz lassen sieh Kippempfindungen auslSsen (viertes S~ulen- 

paar, El) 
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effektes naeh AugensehluB entsprieht die deutlich geringere Kipp- 
empfindung bei der naeh der Reehtsneigung durehgefiihrten Kopfneigung 
naeh links (C1). 

Vergleieht man die Ergebnisse quantitativ (Abb. 3), so sieht man, dab 
die starksten Effekte dana hervorgerufen werden, wenn Stuhl und Trom- 
mel gleiehsinnig in einer l~iehtung rotieren, also fiir die Versuchspersonen 
subjektiv stillstehen. 

Diese Versuche (A 3, Ba, C~) bieten auch die MSglichkeit, die Zuverl~ssigkeit der 
psychophysischen Skalierungsmethode und die Habituation wghrend des Versuches 
zu kontrollieren. Denn hier diirften die verschiedenen Bedingungen wie Fixation (A), 
freie Augenbewegungen (B) und AugenschluB (C) nur einen unwesentlichen EinfluB 
auf die Sti~rke der Empfindungen haben. Es zeigt sich eine erstaunliche Uberein- 
stimmung der Ergebnisse, obwohl die Versuche in permutierter Reihenfolge ange- 
boten wurden (Abb.2, 3 und 5). 

Sehr stark waren aueh die Effekte bei der Stuhldrehung mit durch- 
gehend gesehlossenen Augen (D1). Hier fehlte vor den Kopfbewegungen 
ebenso wie bei A3, B~, C 8 eine optische oder vestibulare Bewegungsinfor- 
mation. 

Die geringsten Effekte wurden bei gegenlaufiger Stuhl- und Trommel- 
drehung yon jeweils 30~ gesehildert (A4, B4, C4). Unter dieser Bedin- 
gung wirkte wahrend der Kopfbewegungen ein optokinetiseher l~eiz mit 
einer Winkelgesehwindigkeit yon 60~ wahrend der Stuhldrehung von 
30~ ein. 

Nut wenig starker wurden die Coriolis-Phanomene bei Stuhldrehung 
yon 60~ unter optokinetischer Kontrolle der Bewegung bei offenen 
Augen empfunden (B2). 

In Abb. 4 sind die Sehatzwerte fiir Kippempfindungen und Sehwindel 
bei OKN, Fixation und Augenschlul~ wahrend Stuhlrotationen und 
Trommelrotationen vergleichend dargeste]It. Die Stuhldrehung ruft die 
schwaehste Coriolisempfindnng unter optisch-optomotorischer Bewe- 
gungskontrolle hervor (B~). Bei rein afferent visueller Kontrolle (Fixation 
eines stationaren t~eizes) sind die Effekte deutlieher (As). Die starkste 
Kippempfindung entsteht bei geschlossenen Augen (D1), also ohne opti- 
sehe Afferenz. Es wird bier ein hemmender EinfluB der optisch-opto- 
motorischen Kontrolle auf die vestibulare Afferenz deutlich, die den 
optokinetischen Reiz fiberdauert. Denn Kippempfindungen werden bei 
geschlossenen Augen naeh OKN in der Expositionsphase (C2) signifikant 
niedriger skaliert als bei AugensehluB wahrend des ganzen Versuehes 
(D1). 

Ein etwa umgekehrter Trend zeigt sieh bei der Trommelrotation. Ein 
rein optokinetischer Reiz wird doppelt so stark empfunden wie ein vesti- 
bularer Reiz bei OKN. Fixation schwacht die Kippempfindungen etwas 
ab. Nach Augenschlu~ klingen sie allmahlich ab. 
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Abb. 5. Graphi~che Trendanalyse der Skalierungswerte in zeitlicher Reihenfolge tiber 
den gesamten Versuchsablauf. Oberer Bildanteil: Vergleich der Mittelwerte und 
Stand~rdabweichungen fiir die GrSBenskulierungen yon Kippempfindungen und 
Schwinde] in der ersten und zweiten H~lfte des Versuehsablaufes (es wurden jeweils 
die Ergebnisse der Versuche A 3, B 8 und C 3 zusammengeful~t). Unterer Bildanteil: 
Mittelwerte aller Skalierungsgr56en in der ~eihenfolge des Versuchsublaufes (als 
Experiment 1--13 die untersehiedlichen Beobaehtungs- und Versuchsbedingungen 
in randomisierter P~eihenfolge). Es l~6t sich wghrend des 1V~stiindigen Versuehs- 

abl~ufes eine nur geringe Habituation nachweisen (oberer Bild~nteil) 

Die Gesamtdauer der Versuche betrug etwa 11/2 Std. Wghrend dieser 
Zeit liel~ sich nut eine unwesentliehe Habituation erkennen (Abb. 5). 

Richtung der Kipp-, Fall- oder Drehemp]indungen 

Wghrend die Intensit~tsskalierung (magnitude estimation) den Ver- 
suchspersonen wenig Schwierigkeiten bereitete und die Urteile im all- 
gemeinen sieher und spontan abgegeben wurden, ergab die Bestimmung 
der Kipprichtung z.T. abweiehende, bei einigen Probanden sogar kraB 
widerspreehende Ergebnisse. Insbesondere bei den sehwaehen Reizen 
(A4, B2, B4, C4) wurde h~ufig nieht mehr Eigen-, sondern Umweltkippung 
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Abb. 6a und b. Originalregistrierungen yon ENG, EKG und Atmung bei Trommel- 
rotation (oberer Bildanteil) und Stuhlrotation (unterer Bildanteil). Die Pfeile zeigen 
den Beginn der Kopfneigungen an. Insbesondere der Nystagmus zeigt keine Unter- 
schiede ffir beide Experimente. Je nach Kopfneigung finder eine vektorielle Aktivie~ 

rung der vertikalen Bewegungskomponente nach oben oder unten start 
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Abb. 7. Originalregistrierunffen der Atmung von 7 Versuchspersonen unter verschie- 
denen Versuchsbedingungen. Es zeigt sieh eine kurzfrisgige deutliche Abflachung und 
Frequenzunregelm~fiigkeit, die durch Kopfneigungen (Pfeile) ausgel6st wird. 
QuMitativ finder sich kein Unterschied in Abhgngigkeit von den Reizbedingungen 

(linker Bildrand) 

empfunden. Je  st/~rker die Effekte waren, um so differenzierter erfolgten 
die I~iehtungsangaben. 

Die bevorzugte Scheinkipp- oder Fallriehtung bei der Kopfneigung 
naeh reehts war naeh reehts-hinten-unten. Augerdem wurden genannt:  
naeh reehts-unten, naeh hinten oder naeh reehts-hinten und dann naeh 
vorn-unten gegen den Uhrzeigersinn ausdrehend. 

Die Kopfneigung naeh links setzte sich aus der Riiekbewegung des 
Kopfes zur Vertikalen (zur Drehaehse hin) und der Seitneigung naeh 
links (vonder  Drehaehse weg) zusammen. Hieraus wird eine komplexere 
Kipp-Drehempfindung verst/~ndlieh. Sie wurde hgufig als bogen- oder 
spiralenf6rmig besehrieben: zun/tehst naeh hinten-oben, dann in einer 
Drehung im Uhrzeigersinn naeh vorn-links-unten auslaufend. Die Sen- 
sationen, waren oft so stark, dab die Versuehspersonen das Gefiihl hatten, 
ihnen wiirden die Beine hoehgeschleudert. Je naehdem welehe Kompo- 
nente der Bewegung am st~rksten empfunden wurde, gaben die Versuehs- 
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personen auch einfachere Richtungen wie links-hinten, links-unten oder 
vorn-unten mit gechtsdrehung an. In  Vorversuchen war festgestelR 
women, dab sich vor allem bei der Kopfbewegung yon rechts nach links 
unwillktirliche Abweichungen der intendierten Kopfbewegnngen ergaben. 
D~her wurde eine Scharniergelenkkopfstfitze verwandt. Aueh die stati- 
stische Analyse der subjektiven Kipprichtungen bei Kop]bewegung wiihrend 
Stuhl- und Trommeldrehung ergab /i~r beide Reizsituationen keine Unter- 
schiede. 

Ob]ektive Parameter 

Mit gi l fe  des ENG konnten vestibul/trer Nystagmns bei tibersehwelli- 
get Andrehungsbeschleunigung, OKN und Augenschlul3 kontrollier~ 
werden. Abb. 6 zeigt das qualitativ gleiche Verhalten des OKN bei Trom- 
reel- und Stuhlrotation mit  Aktivierung der vertikalen Komponente nach 
oben und naeh unten dutch die Kopfbewegungen nach rechts und nach 
links. Je nach Empfindlichkeit konnte in den Versuehen As, Be, C 3 und D 1 
ein kurzdauernder Coriolis-Nystagmus registriert werden. 

Die Pulsauszghlung ergab unabh/tngig yon der Art  und Stgrke des 
Reizes einen regelm~Bigen Frequenzanstieg yon 4 bis maximal 10 Sehl~L- 
gen/min dutch AuslSsen des Coriolis-Effektes. 

Bei Ausz~hlung der Atemfrequenz lieB sich eine systematische Beein- 
flussung nieht naehweisen. Eine Zusammenstellung yon Originalkurven 
zeigt die typisehen Ver/tnderungen besser. Diese besfanden in einer kurzen 
Atempause, einer flacheren Atmung oder Frequenzunregelm/iBigkeiten 
(Abb. 7). 7 Probanden muBten die Versuche wegen zunehmender Bewe- 
gungskrankheit  vorzeitig abbrechen. Bei diesen war eine Neigung zu 
Kinetosen bekannt. 

Diskussion 

Optisch induzierte Cireularve~tion (CV) 

Optisch induzierte Circularvektion (Eigendrehempfindung) und Li- 
nearvektion (gradlinige Bewegungsempfindung) k6nnen auBerhalb ex- 
perimenteller Reizbedingungen spontan erlebt werden, wenn man yon 
einer Br~cke auf fliel3endes Wasser sieht, oder wenn sich im Bahnhof ein 
auf den Nebengleisen stehender Zug in Bewegung setzt. Beide Ph/ino- 
mene freten um so leichter auf, desto gr6Bere Anteile des Gesichtsfeldes 
yore Bewegungsreiz ausgeffillf sind. 

Fischer u. Kornmiiller untersuchten 1930 mit Hilfe des opfokinetischen Dreh- 
fades den EinfluB yon Reizmustergeschwindigkeit, -beschleunigung und zusiitzlichen 
vesfibulgren Drehreizen auf die CV. Um auszudriicken, daIl die Bewegungswahr- 
nehmung immer relativ zu einem Bezugssystem vollzogen wird, nannfen sie das 
reine Bewegungssehen (bewegte Umweltreize) egozentrisch, die optisch induzierte 
Eigendrehempfindung oder Vektion exozentrisch. Sie konnten CV sowohl im zentra- 
len aus auch im peripheren Gesichtsfeld ausl6sen. 
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Da die vestibul/s Cupulaorgane reine Beschleunigungsdetektoren 
sind und auf gleiehfSrmige Geschwindigkeit nieht reagieren, ist (bei 
offenen Augen) die physikalische Reizsituation bei untersehwellig 
beschleunigter oder gleiehfSrmiger Drebung dieselbe wie bei rein opto- 
kinetisehem Reiz. Deshalb ist es verst~ndHeh, dab in der von uns gew/~hl- 
ten Versuehsanordnung mit der gesehlossenen Drehtrommel eine subjek- 
rive Unterscheidung zwischen gleichfSrmiger Umwelt- und Eigendrehung 
night mSglieh ist. Die Bewegung wird sowohl bei Stuhlrotation als auch 
bei Trommelrotation nur visuell kontrolliert. Es ist erstaunlieh, dal~ diese 
Reizsituation nicht zu einer Unsicherheit der Interpretation der Bewe- 
gung (Umweltdrehung- oder Eigendrehung) ffihrt. Es wird zwar verein- 
zelt fiber Misehempfindungen yon Stuhl- und Trommeldrehungen berieh- 
tet, aber sowohl Drehung des Stuhtes als auch der TrommeI ]iihren dominant 
zu Eigendrehemp]indung. Eigendrehempfindung dr~ngt sich auch dann 
auf, wenn die Versuehsperson weif~, dab es sich um reine Trommelrota- 
tion handelt. Eigendrehung wird aueh bei Beschleunigungen der Trommel 
yon 10~ '~ wahrgenommen, die bei Stuhldrehungen vestibul/~r deutlich 
iibersehweUig sind. Danaeh finder offenbar keine vergleichende Abfrage 
des vestibul~ren und optischen Sinneseingangs statt. 

Es w/~re mSglieh, dad die Dominanz der Cireularvektion fiber d~s reine 
Bewegtsehen beim Fehlen stehender optischer Randkontraste, auf Lern- 
vorg/s beruht. Der Menseh w/~chst in einer aus seiner Sieht stabilen 
und ruhenden Umwelt heran, in der sigh als bewegtes Subjekt begreifen 
lernt. Bewegungswahrnehmung und Orientierung werden deshalb auf 
eine ortsstabile Umwelt bezogen. Wghrend der Trommeldrehung stellt 
der bewegte l~undhorizont die optisch wahrnehmbare Umwelt dar. Die 
Tendenz, diese als ortsstabil zu interpretieren, ffihrt zwangsl~ufig zu einer 
Eigendrehempfindung. 

Setzt man Versuchspersonen, die vorher die Augen gesehlossen hatten, 
plStzlieh durch AugenSffnen einem optokinetischen Reiz aus (Trommel- 
drehung 60~ so tritt die Circularvektion mit einer interindividuell 
unterschiedlichen zeitlichen Latenz ein [12]. Es kSnnen dabei erstens die 
Zeit bis zum Einsetzen der Eigendrehempfindung sowie zweitens die 
Zeit bis zur vollen S/~ttigung der CV subjektiv bestimmt werden, bei 
welcher dann des vertikale Streifenmnster als stehend wahrgenommen 
wird. Mit Zunahme der seheinbaren Gesehwindigkeit der CV seheint sich 
die Bewegung des optischen Rundhorizontes zu verlangsamen. 

Bei etwa einem Drittel der Probanden tr i t t  die Cireularvektion unmit- 
telbar bei Reizdarbietung auf. Die fibrigen Versuehspersonen geben die 
Zeit bis zum Einsetzen der CV mit etwa 2--3 sec (max. : 14 see) an. 
Durch Fixation eines stehenden optischen Kontrastes wird sie um etwa 
1 sec verkfirzt. Reine CV wurde im Mittel nach etw~ 5--6 sec erreieht. 
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Die Integration optischer und a/custischer Reize /iir die Circularve/ction 

Eigendrehempfindung kann sowohl rein visuell als auch rein akustisch 
induziert werden. Bei gleichzeitigem Eintre//en sich widersprechender 
bewegter optischer und stehender a/custischer Reize wird die Bewegungswahr- 
nehmung dutch die optische Sinnesa//erenz bestimmt. 

Versetzt man die Versuchspersonen in eincn Wahrnehmungskonflikt, 
z.B. Umweltdrehung bei stehcndem akustischem Reiz, so wird die exo- 
zentrische akustische Kontrolle unterdrfickt und die akustische Wahr- 
nehmung in die visuell induzierte Eigendrehempfindung integriert. Bei 
reiner Trommelrotation mit Circularvektion und einem ortsstabilen 
akus~ischen Reiz scheint dieser mitgedreht, oder die Versuchsperson 
glaubt, sich in bezug zu einer au/3euliegenden Schallquclle zu drehen. 
Nach AugenschluB stellt sich eine konstante 0rtsbeziehung zwischen 
der Schallquelle und der Versuchspcrson her; die Circularvektion erlischt 
rasch. 

Werden Stuhl und Trommel start gekoppelt in einer Riehtung gleieh- 
fSrmig gedreht, so ist Bewegungswahrnehmung optiseh und vestibulgr 
nicht mSglieh. Die Versuehsperson befindet sich subjektiv in I~uhe. Ein 
zus/itzlieher, wiederum ortstabiler akustiseher Reiz auBerhalb der Trom- 
reel kann dann, obwohl eine Drehung in bezug zur Sehallquelle erfolgt, 
als stehend wahrgenommen werden, solange visuell Bewegungsruhe 
gemeldet wird. Erst  naeh AugensehluB tr i t t  dann ein akustiseh indu- 
ziertes Drehgeffihl auf. 

Vestibuldirer Coriolis-E//ekt und Bewegungskran/cheit (Kinetose) 

Vestibul~re Coriolis-Effekte resultieren aus einer StSrung der Koordi- 
nation yon vestibul/~ren und halspropriozeptiven Afferenzen mit zentralen 
willkfirmotorischen Impulsen [37]. Bei ioassiven Kippungen des ganzen 
K6rpers sind die Effekte deu~lieh geringer als nach aktiven Kopfbewe- 
gungen [24]. Bewegungskrankheit wird als Folge einer unspezifischen 
Aktivierung der formatio retieularis, der Vaguskerne und des Breeh- 
zentrums fiber die Vestibulariskerne gedeutet. Naeh ZerstSrung beider 
Labyrinthe tr i t t  bei Tieren keine Bewegungskrankheit auf [51]. Laby- 
rinthlose Taubstumme und Patienten mit einer sehweren labyrintMren 
Untererregbarkeit werden nieht seekrank [36, 54]. Bekannt, abet funk- 
tionell unerkl/irt ist der Einflul3 der vestibulgren Kleinhh'nanteile. Naeh 
Abtragen yon Nodulus, Uvula und Pyramis 1/il3t sieh bei Hunden Bewe- 
gungskrankheit nieh~ mehr ausl6sen [54, 55]. 

Coriolis-Effekte kSnnen nieht nut kurzfristige OrientierungsstSrungen ausl5sen, 
sondern stellen aueh den stgrksten l~eiz fiir Kinetosen dar. Schwindel und ~belkeit 
kSnnen bei massiven Reizen akut auftreten wie in unserer Versuehsreihe bei 3 yon 7 
weiblichen nnd 4 yon 18 m/~nnliehen Probanden. Odor die Symptome der Bewe- 
gungskrankheit entwickeln sich langsam fiber ein zunehmendes Unwohlsein und 
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eine riiumliche OrientierungsstSrung wie z. B. beim Autofahren oder auf dem Schiff, 
wo leichte, aber st~,ndig die Richtung wechselnde optische und vestibul~re Be- 
schleunigungsreize einwirken. Die Ursachen der Bewegungskrankheit und ihre 
Symptome wurden durch zahlreiche Autoren untersucht [11,24, 40, 50]. 

Es wurde mehffach versucht, die interindividuell unterschiedliche Bereitschaft 
zu Kinetosen dureh vestibul~re Erregbarkeitstests zu bestimmen. Dabei wurden 
unter anderem benutzt: Cupulogramm und Parallelschwinge [11], Calorische Stimu- 
lation [41] und vor allem der zuverl~ssigere ,,Coriolis-Test" [40, 43]. 

Me/3barkeit yon Coriolis-E/]ekten 

Coriolis-Effekte nehmen mit der Winkelgesehwindigkeit des rotierenden 
Systems zu [3]. Schwellenwertuntersuchungen der zum Auftreten yon Coriolis- 
Beschleunigungen notwendigen Relativgeschwindigkeit der Kopfbewegung bei 
offenen Augen [48] erseheinen nach unseren Versuchsergebnissen problematisch. 
Die optische Afferenz hat grol~en Einflul~ auf die Intensiti~t der Coriolis-Effekte, 
so dal~ es sich nicht um eine Bestimmung rein vestibul~rer Reizschwellen handelt. 

Bei experimentellen Coriolis-Untersuchungen ist es schwierig, einen verl~l~lichen 
Indicator ffir die St~rke der ausgelSsten Ph~nomene zu finden. Bisher wurden ver- 
wandt: die sog. ,,oculogyral illusion" [23,25], eine optische Scheinbewegungs- 
empfindung, die friiher yon Christian u. Spamer [9,10] bei kombinierten Drehstuhl-, 
Drehtrommelversuchen untersucht wurde, die Dauer der induzierten Schein- 
bewegungen [40], die Kippempfindung [48], der Coriolis-~ystagmus [3, 4,16, 43, 49] 
oder eine Bewertungsskala vegetativer Symptome [19]. 

Die psychophysische GrSfien~kalierung (magnitude estimation) yon 
Kippempfindungen, Schwindel und lJbelkeit bietet nach unserer Meinung 
die beste Voruussetzung, die subjektiven Intensiti~ten der Coriolis- 
Ph~nomene unter verschiedenen Bedingungen zu vergleichen. 

Die Richtungsbestimmung der Scheinkipp- oder Drehemp/indungen 
bereitet grSBere Schwierigkeiten. Die ermittelten Hauptrichtungen der 
Kippempfindungen stimmen mit den yon Bornsehein u. Schubert [5] 
beschriebenen fiberein. Diese haben die Richtung der Scheinbewegungen 
auf Grund mathematischer Berechnung der auftretenden Bogengangs- 
beschleunigungen bestimmt. Nach ihren Untersuchungen h~ngt die Lage 
der Scheindrehachse nur yon der Richtung und yore Ausmal3 dcr Kopf- 
bewegung, nicht abcr yon der Ausgangslage ab. Eine subjektive Analyse 
der Empfindungen ffihrtcn sic nicht durch. 

In  unserer Versuchsrcihe bcschrieben einige Probanden optisch- 
rgiumlichc und somato-sensible Sinncstguschungen w~hrend der Kippemp- 
findungen, die wir als Folge einer multisensorischen Fehlintegration auf- 
fassen, wie wir sic ffir widerspriichliche optische und akustische Reize 
(s. Circularvektion) beschrieben haben. Der Bewegungsablauf einer Kipp- 
empfindung kann vestibuliir, optisch und somato-sensibel kontrolliert 
werden. Wird in Coriolis-Experimenten w~hrend der Kopfbewegung eine 
Scheinkippempfindung ausge]Sst, so werden die dazu im Widerspruch 
stehenden optischen und somato-sensiblen Afferenzen dieser Empfindung 
angepal~t. So erkl~ren sich eindrucksvolle Sinnest~,uschungen wie ein 
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Hochschleudern der Beine oder auch die yon mehreren Versuchspersonen 
beobachtete faBfSrmige Deformierung des Rundhorizonts. Der grSBte 
Durchmesser der scheinbar deformierten Trommel entspricht jeweils der 
ttauptrichtung der Scheinkippbewegungen. 

Vegetative E//elcte bei Coriolis-Experimenten 

Durch die Coriolis-Reize wurden regelm/~gig und mit kurzer Latenz 
eine kurzdauernde geringe Steigerung der Herzfrequenz, eine Irritation 
der Atmung sowie Ver~nderungen des galvanischen Hautwiderstandes 
ausgelSst. Vegetative Symptome wie Blutdruckabfall, Pulsfrequenz- 
steigerung und Abnahme des ttautwiderstandes wurden auch yon ande- 
ten Untersuchern bei Drehprfifungen [20] und bei Coriolis-Experimenten 
besehrieben [3]. 

Habituation bei Coriolis.Experimenten 

Die Habituation war wi~hrend der etwa 11/2 stfindigen Versuche gering. 
Habituation auf einfache Bogengangsreize (klinische Tests: Calorische 
Prfifung, Drehprfifung) tritt schneller ein. GewShnung in bezug auf 
Coriolis-Besehleunigungen und Kinetosen wird z. B. yon Seeleuten [11,41] 
und Fliegern [40, 43] erworben. Sic ist bei h~ufig wiederholter Reizexposi- 
tion in den ersten 16 Std am deutlichsten [24]. Ffir Flieger und Raum- 
fahrer wird entspreehend ein ,,Vestibularis-Training" empfohlen [15, 22]. 

Optisch induzierte Pseudoeoriolis-EHelcte und der Ein/lufl der visuellen 
Wahrnehmung au/ vestibuli~re Coriolis.E//elcte 

Die Ergebnisse unserer Untersuchungen zeigen, dab sich die aus den 
auf das Labyrinth einwirkenden Coriolis-Kr~ften resultierenden sog. 
Coriolis-Effekte auch bei Kopfbewegung w~hrend reiner Umweltdrehung 
auslSsen lassen. (Versuch: A1, ]~1)" Obwohl also Coriolis-Empfindungen 
durch unterschiedliche afferente Sinnesmeldungen ausgelSst werden, 
kSnnen die Ph~nomene weder empfindungsanalytisch noch nach objek- 
riven Kriterien getrennt werden. 

Bei quantitativen Betrachtungen der Skalierungsergebnisse kSnnen 
die unterschiedlichen Empfindungsintensit~ten dutch die Interaktion 
optischer und vestibul~rer Afferenzen erkliirt werden. Die dutch Kopf- 
bewegungen bei rein optokinetischem Drehreiz ohne vestibul~re Coriolis- 
Beschleunigungen induzierten Kippempfindungen (A1, B1) sind nur wenig 
schw~eher als bei rein vestibuli~rem Reiz (D1). Die st~rksten Kippemp- 
findungen treten auf, wenn bei Stuhldrehung optisch Ruhe gemeldet oder 
Eigendrehempfindung in Gegenrichtung der realen Eigendrehung indu- 
ziert wird. Wenn z.B. Rundhorizont und Stuhl starr gekoppelt in einer 
Riehtung rotieren, wird wiihrend der gleichfSrmigen Drehung weder 
vestibul/ir noch visuell Bewegung wahrgenommen. Durch die Kopf- 
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neigung treten dann starke vestibul~re Besehleunigungen auf, die im 
Widersprueh zu der seheinbaren Bewegungsruhe stehen. Die Effekte 
wahrend der Stuhlrotation mit gesehlossenen Augen (D~) sind etwas 
schwacher. 

GleiehzeRige visuelle und labyrinth~re Bewegungskontrolle w~hrend 
des Experimentes zeigt den hemmenden Ein]lu[3 der visuellen Bewegungs- 
kontrolle au/ die vestibulgre Reizverarbeitung. W~hrend Stuhldrehung und 
optiseher Bewegungswahrnehmnng mit optokinetischem Nystagmus (B~) 
sind die ausgelSsten Kippempfindungen erstaunlich gering. Sie werden 
deutlieher, wenn man den 0K_N dutch Fixation eines ruhenden Kontra- 
stes verhindert. Dies zeigt dartiber hinaus, dab das efferente, optomo~o- 
risch kontrollier~e Bewegungssehen offensichtlieh einen st/~rker hemmen- 
den Einftn• hat als das rein afferente, welches durch retinale Bildver- 
schiebung entsteht [i3]. Die absolut schwgchsten Coriolis-Effekte wurden 
bei gleichzeitiger gegenl/~ufiger Trommel- und Stuhlrotation beobaehtet 
(A4, B4, C4). Sie wurden yon den meisten Versuehspersonen kaum noch 
wahrgenommen. Unter diesen Bedingungen wirken w/~hrend der Kopf- 
neigung vestibul/~re Coriolis-Kr~fte auf der Basis einer Stuhldrehung yon 
30~ und ein optokinetischer Bewegungsreiz mi~ einer Winkel- 
gesehwindigkeit yon 60~ ein. Die ,,optokinetische Hemmung" trifft 
also auf einen vergleiehsweise schw&eheren vestibuls Coriolisreiz. 

Die oTtokinegsche Hemmung vestibulSrer Coriolis-Phdinomene ist rich- 
tungsspezi/iseh. L~$t man den rotierenden Stuhl dureh den doppelt so 
sehnell rotierenden l~nndhorizont ,,fiberholen", so wird eine Circularvek- 
tion yon 60~ wahrgenommen, die in ihrer Riehtung der realen Stuhl- 
rotation entgegengesetzt ist. Bei den Kopfbewegungen treten dann iiber- 
raschend starke Sensationen auf. Die Versuehsperson hat das Geffihl, yon 
dem SSuhl gerissen zu werden. Unter diesen Reizbedingungen summieren 
sieh die in ihrer Richtung widersprechenden optisch induzierten und 
vestibul/~ren Effekte. 

Die optisch-oculomotoriseh ausgelSste kontrollierende Hemmung yon 
vestibulgren Coriolis-Ph~tnomenen i~berdauert den visuellen Reiz deutlich 
und klingt innerhalb yon 30 sec ab. Werden die Augen unmittelbar vor 
den Kopfbewegungen geschlossen, so sind die Kippempfindungen zwar 
starker als bei offenen Augen (B2), jedoch sehw/~cher als bei rein vesti- 
bul/~rer Erregung (D1) ohne vorherige optische Bewegungskontrolle. Auch 
Kippemp/indungen kSnnen bis zu 30 sea hash Ende des optokinetischen 
Reizes ausgelSst werden. Die Dauer der genannten optoldnetischen Nach- 
effekte und die Dauer der Naehdrehempfindnng sowie des optokinetischen 
Nachnystagmus [6] stimmen nieht fiberein. 

Die Untersuchungsergebnisse erkl/~ren praktische Erfahrungen fiber 
Schwindel und Kinetosen (Seekrankheit u.a.). Die ttemmung vestibu- 
1/~rer Coriolis-Phs unter optischer Bewegnngskontrolle kann yon 
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Personen, die zu Kinetosen neigen, genutz~ werden. Sie sollten in Fahr- 
zeugen, in denen komplexe Besehleunigungen auftreten, die Bewegungen, 
ans dem Fenster blickend, optisch kontrollieren. Beim Fixieren ruhender 
Kontraste, z.B. Lesen im fahrenden Auto, werden Kinetosen provoziert. 
In diesem Fall (entsprechend unseren Versuehen mit gleiehsinnig gedreh- 
tern Horizont und Stuhl) fehlt nieht nur eine adequate optisehe Bewe- 
gungskontrolle, sondern die optiseh afferente Meldung widersprieht der 
vestibulgren. 

Optisch-vestibulgre Integration 

Koordinierte Bliek-, Stfitz- und Zielmotorik, sowie eine bewuBte 
Raumorientierung sind nur dureh Integration optiseher, vestibnlgrer und 
somato-sensib]er Afferenzen mSglieh [1,29, 34, 37]. Bei aktiven Bewegun- 
gen mfissen die multimodalen afferenten Sinnesmeldungen zusgtzlich mit 
den Willkfirimpulsen verrechnet werden [28]. Das integrierende System 
erstreekt sich yon der formatio retieu]aris des ttirnstammes fiber die 
Stammganglien bis zum Kleinhirn und znm GroBhirn. Es erreieht abstei- 
gend als Tefl des extrapyramidal-motorischen Systems die Augenmuskel- 
kerne und das Rfickenmark [35]. 

Grundlage einer multisensorisehen Bewegnngswahrnehmung sind 
neuronale Konvergenzen. Uber entsprechende Konvergenzen in der for- 
marie retieularis [44, 53] und in der Hirnrinde [38, 39] sowie im Cerebel- 
lum [7] ist nur wenig bekannt. Eine Ubersieht fiber die bekannten Be- 
funde zur optisch-vestibnlgren, optisch-gravizeptorischen und optisch- 
oculomotorischen Integration bei Tieren und Mensehen hat Jung 1968 
[34] gegeben. 

Die optiseh induzierte Circularvektion ist ein eehtes Integrations- 
phgnomen multisensorischer Konvergenz. Neuronenphysiologische Ex- 
perimente am Kaninchen zeigen, dab bei diesen Tieren eine optiseh- 
vestibul~re Konvergenz yon Bewegungsreizen in den Vestibulariskernen 
stattfindet [12]. Dureh bewegte optisehe Reize kann in den Vestibularis- 
kernen eine riehtungsspezifisehe Modulation der neuronalen Spontan- 
aktivit~tt induziert werden. Entspreehend den realen Verhgltnissen ist 
diese in ihrer Riehtungsoharakteristik der vestibulgren reziprok. Neu- 
rone, die vestibular durch Beschleunigung naeh links aktiviert werden, 
reagieren entspreehend auf optische Bewegungsreize nach rechts und 
umgekehrt. Das Zeitverhalten dieser Neurone (Summation und ver- 
zSgertes Abklingen) stimmt mit den psyehophysischen Ergebnissen am 
Mensehen (Circularvektion) weitgehend fiberein [12]. 

~hnliehe Konvergenzen optischer und vestibulgrer Bewegungsreize 
auf einem hSheren Integrationsniveau (Thalamus, sensomotoriseher und 
parieto-temporaler Cortex) sind wahrscheinHch, abet noeh wenig unter- 
sueht. Dal] die vestibul~re Afferenz auch unter Kontrolle der optomotori- 
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schen Efferenz steht, wurde yon Dichgans eta] .  [14] und Schmidt et al. 
[45] gezeigt. Diese fanden efferente Entladungsmodulationen im peri- 
pheren Vestibularisnerven w~hrend rascher Augenbewegungen und 
Nystagmusphasen. 

Scheinbewegungsemp]indungen durch Corio]is-Experimente zeigen die 
Dekompensation des 0rientierungssystems mit Verlust der bewuBten 
Kontrolle fiber die realen Bewegungsverhi~ltnisse an. Sie sind am stSrksten, 
wenn eine Richtungsinl~ongruenz der visuell induzierten Eigendreh- 
emp/indung und der realen gleich]Srmigen K6rperdrehung besteht. Co- 
riolis-Empfindungen kSnnen ]~byrinth/ir, d .h .  ohne zus/itz]iche opti- 
sche Afferenzen ausgel6st werden, wie cs die Drehversuche mit geschlosse- 
nen Augen zeigen. Den optisch induzierten Coriolis-Effekten mfissen nach 
den Ergebnissen grundsiitzlich /ihntiche Mechanismen zugrunde liegen. 
Da optisch induzierte Pseudocoriolis-Effekte auch nach AugenschluB und 
damit nach Ende des optischen Bewegungsreizes auftreten, ist die ~_nde- 
rung der Bewegungsrichtung auf der Retina w~ihrend der Kopfbewegung 
nicht notwendige Beclingung. Eine ausreichende Voraussetzung ffir das 
Entstehen yon optisch induzierten Pseudocoriolis-Effekten ist die nach- 
klingende Circularvektion, die wiihrend der Kopfbewegung mit vesti- 
bul~rcn und halspropriozeptiven Afferenzen und efferenten, mit der Will- 
kfirmotorik korrelierten Impulsen, interferiert. Die multimodalen konver- 
gierenden Informationen kSnnen wie beim primir ,,vestibul/iren Coriolis- 
Effekt" nicht ffir eine Konstanzwahrnehmung intcgriert werden. Die 
Coriolis-Effekte sind Ausdruck dieser Fehlintegration, die zu einer 
Dekompensation der 0rientierung ffihrt. 

Es crgeben sich zwar quantitative Unterschiede ffir primiir optisch 
und vestibul/ir ausgelSste Coriolis-Effekte, qualitativ empfindungsanaly- 
tisch sind sie jedoch nicht zu unterscheiden. Nach den psychophysischen 
und neuronenphysiologischen Befunden kann angenommen werden, dab 
optische und vestibul/ire Bewegungsmeldungen in einem integrierenden 
System zusammenlau[en. Die Coriolis-Empfindungen sind das Wahrneh- 
mungskorrelat ~hnlicher Erregungskonstellationen in einem Integra- 
tionssystem, die dutch vestibul~ire und optische Reize ausgel6st werden 
k6nnen. 

Wir danken Herrn Prof. G. lY[ackensen ffir i)berlassung des Labors und der 
med.-techn. Ass. Yrl. 1~. L6hr fiir technische Hilfe sowie I-Ierrn Prof. G. Grfinewald 
fiir Beratung bei der statistischen Auswertung. 
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