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Blinkreflex (BR) und Kieferoffnungsreflex (KOR) sind kutaneo-muskulére nozifensive
Fremdreflexe des Gesichts. Beide werden Uber jeweils zwel unterschiedlich synapsenreiche,
hauptsachlich im Hirnstamm gelegene Neuronenketten verschaltet. Ihre biphasischen Reflex-
muster (BR: R1 und R2, KOR: SP1 und SP2) lassen sich tiber der Lid- (BR) bzw. Kaumusku-
latur (KOR) elektromyographisch ableiten. Lasionen innerhab der von den Reflexbogen
durchzogenen anatomischen Strukturen (periphere Nerven, Hirnstamm) fihren zu charakteri-
stischen Veranderungen im Reflexmuster. Daher unterstitzen BR und KOR als e ektromyo-
graphische Untersuchungsmethoden die Lokalisation von im Hirnstamm gelegenen L&sionen.
Fir beide Reflexe ist auch nach supratentoriellen Lasionen eine Abschwéchung nachweisbar.
Hierbel sollen die, die spdten Reflexkomponenten verschaltenden, polysynaptischen
Neuronenketten starker beeinfluf3t werden.

Ziel der vorliegenden Arbeit war es, den Einflul3 unilateraler supratentorieller Lasionen auf
den Blink- und Kiefer6ffnungsreflex an einem einheitlichen Patientenkollektiv vergleichend
zu untersuchen. Hierzu wurde der BR durch elektrische Stimulation in der Fossa
supraorbitalis, der KOR durch elektrische Reize an der Unterlippe ausgel 6st. Der BR wurde
Uber dem M. orbicularis oculi, der KOR (iber dem M. masseter mit Oberflachenel ektroden
el ektromyographisch abgeleitet. Reflexschwellen, Latenz und Dauer der Komponenten auf der
Reizseite wurden vermessen und ausgewertet.

Um den Einflul3 der Reizstérke auf die Reflexauspragungen zu kléaren, wurden beide Reflexe
zuné&chst an je 25 gesunden Probanden mit ansteigender Reizstérke untersucht. Hierbel traten
nur im Reflexschwellenbereich Reizstérken-abhangige Veranderungen auf. Es kam zu einer
deutlichen Verkirzung der Reflexlatenzen und zu einer Verlangerung der Dauer der Reflex-
komponenten.

Mit der oben beschriebenen Methode wurden 40 Patienten mit unilateralen supratentoriellen
Lasionen untersucht. Haufigkeit und Ausmal? der Veranderungen korrelierten zur Anzahl der
Funktionsdefizite und erscheinen somit abhéngig von der Grol3e der Lasion. Dabei konnte be-
stétigt werden, dal3 die Uber polysynaptische Reflexbdgen verschalteten spéten Komponenten
bei beiden Reflexen (R2 und SP2) auf der symptomatischen Gesichtsseite starker disfaciliert
werden als die frihen. Eine Uber die obere Normbereichsgrenze angehobene Reflexschwelle
war hierfir der prégnanteste Parameter. R2 des BR war hiervon Uber doppelt so haufig (bei
52% der Patienten) betroffen wie SP2 des KOR (bei 20 % der Patienten). Bei R2 beschrankte
sich die Schwellenanhebung meist auf die symptomatische Gesichtsseite. Bei SP2 trat sie
meist bilateral auf, war jedoch schwécher ausgeprégt. An alen Patienten konnten nach



Erhéhung des peripheren Reizes beide Komponenten beider Reflexe abgeleitet werden.
Komponentenverkirzungen und -verspatungen traten bel klinisch symptomreichen Patienten
haufiger auf. Sie erfalRten beim BR nur R2 auf der symptomatischen Gesichtsseite. Beim KOR
hingegen waren - be vergleichsweise geringerer Ausprégung - meist bilateral beide
Komponenten betroffen. Die Verkirzung und Verspdtung der Komponenten konnte meist
nicht durch eine Erhéhung des peripheren Reizes ausgeglichen werden. Es zeigte sich kein
vom Normkollektiv abweichender reizstérken-abhangiger Effekt.

Insgesamt steht der BR unter einem erheblich stérkeren zentralen Bahnungseinflul3 als der
KOR. Letzterem wird auch nach unilaterden supratentoriellen L&sionen noch ein
ausreichender Bahnungseinflu? vermittelt, was sich durch den sowohl gekreuzt als auch
ungekreuzt verlaufenden zentralen Einflul? auf den motorischen Trigeminuskern erklaren 1&03t.
Folglich ist der KOR wegen geringerem extrapontinem EinfluB fiir die Hirnstammdiagnostik
die von beiden Reflexen spezifischere Untersuchungsmethode.



