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Einleitung :

Eines der derzeit in Therapie und Forschungsansatzen giiltigen neurophysiologischen
Modelle betrachtet psychosomatische Stérungen unabhéangig vom Generator als eine
Folge von Fehlschaltungen im neuronalen Netzwerk. Diese Annahmen hinsichtlich
zentralnervoser verénderter Verarbeitung wurden in den letzten Jahren verstarkt mit
bildgebenden Verfahren untersucht. In PET-Studien [1, 2] fanden sich dabei
veranderte Aktivitaten u.a. im prafrontalen Kortex, temporal und parietal. Dies sind
Zentren, die mit aufmerksamem und bewusstem Verhalten assoziiert sind. Damit
konnten Faktoren wie Stress, Depressionen, Schiaflosigkeit, Angst oder
Verkrampfungen verstarkenden Einfluss auf die psychosomatische Stérung ausiiben.

Fragestellung:

In dieser Pilotstudie soll geklart werden, ob sich die psychosomatische Verarbeitung
von Afferenzen bei Patienten von der Normalpopulation unterscheidet, oder ob bei
verschiedenen Stérungen moglicherweise ein einheitliches Korrelat veréanderter
Wahrnehmungs- und Verarbeitungssensitivitat existiert. Hypothetisiert wird ein
Zusammenhang von veranderter Perzeption und kognitiver Verarbeitung mit
externaler Belastung/Stressoren und/oder eine im Vergleich zu gesunden Probanden
veranderte emotionale Modulation der Informationsverarbeitungsprozesse

Patienten und MR-Bildgebung :

Es wurden 8 psychosomatische Patienten und 5 gesunde Kontrollen mittels fMRT
untersucht (Abb. 1).
Als Paradigma wurden vier unterschiedliche akustische Stimuli vorgegeben (Abb. 2):

. T6ne (400Hz), die keinerlei kognitive, emotionale oder motivationale
Bedeutungszuweisung erlauben

. Glockentdne , Hierbei kann bei den Probanden von einer hauptséchlichen Aktivierung

primérer und sekundarer Areale des auditiven Kortex ausgegangen werden, wobei die

zusatzliche Aktivierung emotionaler Informationen verarbeitender Netzwerke erwartet
wird.

neutrale Wérter, die beim Normalprobanden zwar eine Bedeutungsreprésentation,

aber keine emotionale Représentation haben, so dass hier

Wortverarbeitungsprozesse mehr oder weniger ohne Beteiligung affektiver

Verarbeitungsprozesse angeregt werden.

. affektiv besetzte Wérter sollten neben einer Aktivierung des auditiven Kortex und der
sprachverarbeitenden Regionen die Beteiligung emotionaler Verarbeitung induzieren.
Baselinebedingung waren Pausen, in denen nur das Scannergerausch zu héren war.
In der gleichen Sitzung wurde ein T1-gewichter 3D-Datensatz aufgenommen
(MPRage).
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Auswertung:

Die statistische Analyse der fMRT-Daten erfolgte mit dem Programmpaket Brain-
Voyager:

Einpassen der funktionellen Schichten in die morphologischen 3D-Daten (Abb. 3).
Erstellung eines 4D-Datensatz aus den Einzelbildern einer funktionellen Messung und
anschlieRende Bewegungskorrektur.

Talairachisierung der morphologischen und funktionellen Daten (Abb. 4).

Mittelung der funktionellen Datensétze aller Probanden und aller Patienten (Abb. 5).
Auswertung des fMRI mittels Students t-Test anhand der gemittelten Daten und
Uberlagerung der Ergebnis-Maps mit dem talairachisierten 3D-Datensatz.

Ergebnisse:

Uber alle vier Stimulusqualititen zeigt sich eine Aktivierung primarer und sekundérer
Areale des auditiven Kortex (Abb. 6), zusatzlich werden bei Wortverarbeitung frontale
Areale links (Broca-Region) aktiv. Piep-Tone aktivieren den préafrontalen Kortex. Hier
zeigen die Patienten eine deutlich starkere Aktivierung (Abb. 7). Im periagaduktalen
Grau zeigte sich bisher nur bei den Patienten Aktivierung (Abb. 8). Weitere
Aktivierungen fanden sich im occipitalen Kortex und in der frontomedianen Area 6
(Abb. 9).

Diskussion :

Die vorlaufigen Befunde scheinen fiir eine veranderte Afferenzverarbeitung bei
psychosomatischen Patienten zu sprechen. Insbesondere die von den
Studienteilnehmern als aufdringlich beschriebenen Téne von 440 Hz aktivieren den
prafrontalen Kortex, der mit emotionale Verarbeitung verbunden ist, bei Patienten
deutlich starker als bei Probanden. Die Bedeutung der nur bei Patienten
nachzuweisende Aktivierung im periaquéduktalen Grau muss in weiteren
Untersuchungen geklart werden.
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Gerat:

MR-Bildgebung und Stimulationsprotokoll (Abb. 1 und 2):

1,5 T Siemens Magnetom Vision (Erlangen)

Sequenz:

fMRI, EPI; TR=4000 ms, TE=66 ms

MP-Rage; TR=11,4 ms, TE=4 ms

Messung:

120 Messungen je 4 sec., 16 Schichten

170 Schichten

Bildmatrix:

128 x 128, FOV 256; (VoxelgroBe 2 x 2 x 6,0 mma)

256 x 256, FOV 256; (VoxelgroRRe 1 x 1 x 1 mm°)

Schichtdicke:

Abb. 1. der

Abb. 2: i i . Die

6 mm mit 0,6 mm Abstand

Messung und der 3D-Sequenz.

16 21 31 36 46 51 61 66 76 81 91 96 106 111

g

zeigt die i an.

1 mm ohne Abstand

=Tone 440 Hz

= Glockenlauten

= Neutrale Worter

120 = Affektiv bedeutsame Worter
= Pause
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Auswertung (Abb. 3-5):

Abb. 3: Die Schichten
des fMRI Datensatzes
werden in den
anatomischen 3D-
Datensatz eingepasst

.

Abb. 4 (i): Die
morphologischen und
funktionellen Datensétze
sind talairachisiert
und mit dem
Talairach-Koordi-
natensystem
uberlagert.

Abb. 5:
Mittelung

der einzelnen
funktionellen
Datensatze aller
Probanden und aller
Patienten
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Ergebnisse (Abb.6 - 9):

Probanden

Abb. 6:
Bei Patienten und
Probanden zeigt sich
gleichermaRen
Aktivierung im
primaren und
assoziativen
auditorischen Kortex
(Brodmann Areale 22,
41,42)

Patienten

Probanden

Abb. 7:
Bei Testung der
Bedingung
Glockenlauten gegen
Piepstone findet sich fir
den Stimulus
Glockenlauten
Aktivierung im
préfrontalen Kortex
beidseits Diese ist bei
Patienten deutlich
stérker ausgepragt

Patienten

Patienten

Abb. 8:
Bei Stimulation mit
Piepstonen und
Glockenlauten  zeigt
sich  bei Patienten
zusétzlich eine
Aktivierung im  peri-
aquéaduktalen Grau.
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Abb. 9: Weitere beobachtete Aktivierungen.




