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En continuation des études du Prof. Maximino Cor­
reia qui en 1919 a présenté comme thèse de doctorat 
«Le Canal toracique chez l’homme», nous travaillons 
sur ce sujet au Laboratoire d’Anatomie Normale Docteur 
Maximino Correia.

Nos expériences se sont porté maintenant sur l’obser­
vation de la circulation lymphatique des membres, sa 
drainage, circulation colatérale et anastomoses du Canis 
familiaris. Nous cherchons soit dans les membres anté­
rieurs, soit dans les membres postérieurs, après l’ablation

* Communication présentée au 57e: Congrès de l’Association des Anato­
mistes et à la 22e. Réunion de Ia Sociedade Anatómica Portuguesa, Lisbonne, 26-30 
Mars 1972.
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des ganglions lymphatiques visualisés, à vérifier comment 
se fait la circulation et si elle est possible.

Les chiens utilisés, sans race définie, sont indistincte­
ment du sexe masculin ou féminin.

La technique utilisée, l’exploration radiographique 
directe, la méthode de Kinmouth modifiée (injection du 
produit de contraste directement dans les vaisseaux 
lymphatiques.

Technique — L’animal est placé sur la table opératoire 
sans préparation préalable.

Placé l’animal (position-decubitus dorsal) nous fai­
sons la ponction d’une veine des membres. Nous injec­
tons alors du pentotal pour anéstesie générale. Normale­
ment le cathétérisme est fait par l’injection goutte à goutte 
de sorum physiologique. Après ce premier temps nous 
obtenons une radiographie toracique qui va servir de 
comparaison pour les postérieurs, soit pendant la réalisa­
tion du travail, proprement dit, soit celles qui auront lieu 
périodiquement.

Parmi des différents produits utilisés pour l’identifi­
cation des vaisseaux lymphatiques nous avons choisi, 
dès le début de nos travaux le PBW (Prontosil Blue Violet) 
qui sous forme d’injection sous-cutanée (0,5 à 1 c.c.) 
appliquée un peu audessous de la région sur laquel nous 
avons l’intention d’actuer est rapidement absorbé par les 
vaisseaux lymphatiques les colorant de bleu.

Après l’injection du produit colorant, nous procédons 
à la préparation du champ opératoire, immédiatement 
suivi d’une incision transversale de la peau en rapport 
aux membres et aux vaisseaux de la zone où nous allons 
intervenir.

Par une dissection soignée du tissu cellulaire sous- 
-cutané (où se trouve des vaisseaux lymphatiques en 
nombre variable et déjà colorés de bleu) nous procédons 
à l’isolément d’un ou de plusieurs lymphatiques s’il y en 
a, séparant complètement les vaisseaux de son envellope-
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ment fibro-conjonctif. Dépassé ce premier pas, nous 
commençons l’introduction d’un tube, en utilisant une 
aiguille n.° 30 adaptée à une seringue de sérum physio­
logique au moyen d’un tube de polietilène (P.E.10) et 
par des records. Ce tube de polietilène sert à montrer 
que l’introduction du tube a été réussie, car quand elle 
est réussie, en introduisant de petites quantités de sérum 
physiologique nous pouvons observer le grossissement 
des lymphatiques et la disparition du colorant. Alors 
avec soin nous coinçons l’aiguille et le vaisseau avec une 
pince.

Nous remplaçons ensuite la seringue contenant le 
sérum physiologique par une autre contenant le produit 
de contraste (lipiodol) montée sur un support avec un 
système de vis qui fera fonctionner le piston lentement 
et uniformément à chaque rotation. La l.ère radiogra­
phie est faite avec l’injection de quelques dixième de 
centimètre cubique du produit de contraste montrant 
seulement le membre sur lequel nous travaillons et tient 
à nous certifier que le lipiodol est train d’être introduit 
dans le vaisseau.

Obtenue cette confirmation, nous introduisons la 
quantité totale du produit de contraste, par des impulsions 
sucessives qui varient, selon la finalité prétendue (Fig. 1).

Résultats observés — Ayant fait l’exérese d’un ou de 
plusieurs ganglions d’une région et étant cette exérèse 
précédée de la ligature avec des fils de soie des vaisseaux 
afférents et efférents et montrée cette exérèse par des 
radiographies postérieures, la disparition de l’image pré­
sente dans des radiographies antérieures, est nette. Nous 
réalisons périodiquement de nouvelles radiographies et 
ainsi nous vérifions (Figs. 2, 3 et 4):

A la fin du 1er mois un nombre plus élevé de vaisseaux 
affluent à l’endroit où l’adenectomie a été pratiquée. 
Ils se terminent dans une cavité lacunaire qui occupe 
l’endroit des ganglions.

N i
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L’image des vaisseaux lymphatiques qui drenent 
cette zone lacunaire n’a pas souffert de modifications en 
rapport aux images antérieures c’est très curieuse cette 
stase du produit de contraste dans les vaisseaux afférents 
et dans cette zone lacunaire qui se vérifie après six mois. 
Après ce période il n’y a plus de produit de contraste ni 
dans les vaisseaux ni dans la zone lacunaire. Des lym­
phographies postérieures montrent qui les vaisseaux lym­
phatiques montent à travers des membres sans grand 
modification de calibre en rapport à la lymphographie 
antérieure à l’exérèse de nombreuses anastomoses et une 
configuration moniliforme. Il y a un très grand nombre 
de vaisseaux de néo-formation avec des anastomoses 
formant un réseau de petites mailles.

(Travail du Laboratoire d’Anatomie Normale. 
Faculté de Médecine, Coimbra.
Directeur: Prof. Doutor H erménio Cardoso).

L IN FO G R A F IA  EX PER IM EN TA L NO CANIS 
FA M ILIA R IS *

Prosseguindo, podemos dizer, os trabalhos do Prof. 
Doutor Maximino Correia em 1919 que à data apresentou 
como tese de doutoramento «O CANAL TORÁXICO 
NO HOMEM», no Laboratório de Anatomia Normal 
Doutor Maximino Correia da Faculdade de Medicina de 
Coimbra, temos continuado a debruçar-nos sobre o Sis­
tema Linfático.

As nossas experiências têm incidido, últimamente, 
na observação da circulação linfática dos membros, sua 
drenagem, circulações colaterais e anastomoses no Canis 
Familiaris.

Texto aumentado referente à comunicação anterior.
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Procurámos, quer para os membros anteriores, 
quer para os membros posteriores, após ablação dos 
gânglios linfáticos visualizados, verificar como se processa 
em seguida a circulação ou se ela é possível.

Os cães utilizados, sem raça definida, são indiferen­
temente do sexo masculino ou feminino.

A técnica utilizada tem sido a exploração radio­
lógica directa e dentro desta a de Kinmouth modificada 
(injecção do produto de contraste directamente no vaso 
linfático).

Técnica — O animal é colocado na mesa operatória 
sem qualquer preparação antecipada.

Colocado o animal em posição conveniente, decúbito 
dorsal, procedemos, em primeiro lugar à punção de uma 
veia de um dos membros. Através dela injectamos quan­
tidade suficiente de pentotal para anestesia geral. Por 
norma o cateterismo é mantido com a injecção gota a gota 
de soro fisiológico.

Após este primeiro tempo obtemos uma radiografia 
torácica que nos servirá de comparação para as poste­
riores, quer durante a realização do trabalho própria- 
mente dito, e as que periodicamente se seguirão.

Dentre os vários produtos utilizados para a identi­
ficação dos vasos linfáticos, temos optado, desde o início 
dos nossos trabalhos, pelo PBY (Prontosil Blue Violet) 
que injectado subcutáneamente (0,5 a 1 c.c.) um pouco 
abaixo da região onde pretendemos actuar, é rápidamente 
absorvido pelos vasos linfáticos corando-os de azul.

Injectado o produto corante, procedemos em seguida, 
à preparação do campo operatório, logo seguida de inci­
são transversal da pele em relação ao membro e aos 
vasos, na zona onde pretendemos intervir.

Por dissecção suave e cuidadosa do tecido celular 
subcutâneo (onde se encontram os linfáticos em número 
variável e nesta altura já corados de azul), procede-se ao 
isolamento de um ou vários linfáticos quando os houver,

N i
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separando completamente os vasos da sua bainha fibro- 
conjuntiva.

Ultrapassado este delicado passo da intervenção, 
iniciamos a intubação, propriamente dita, para o que 
utilizamos uma agulha n.° 30 adaptada por intermédio 
de um tubo de polielileno (P.E. 10) por meio de records 
a urna seringa com soro fisiológico. Serve, este, para 
comprovar a intubação, pois se na realidade ela foi con­
seguida, ao injectarmos pequenas quantidades de soro 
fisiológico, observamos o engrossamento do linfático 
e o desaparecimento do corante.

Então, com cuidado, prendemos a agulha e o vaso 
que a contém com uma pinça (Bull-dog).

Substituímos, depois, a seringa contendo soro fisio­
lógico, por uma outra com o produto de contraste (lipio- 
dol) montada num suporte com um sistema de parafuso 
que accionará o êmbolo, lenta e uniformemente a cada 
rotação.

A primeira radiografia é feita com a injecção de 
alguns décimos de centímetro cúbico do produto de con­
traste, focando apenas o membro em que intervimos 
e que tem por fim certificarmo-nos, de que na realidade 
o lipiodol está a ser introduzido no vaso.

Obtida a confirmação, por impulsos sucessivos vamos 
introduzindo a quantidade total do produto de contraste, 
que varia conforme a finalidade pretendida.

Resultados observados — A grande percentagem das 
linfografias realizadas mostram-nos os vasos linfáticos 
cada vez mais numerosos e de maior calibre à medida 
que se aproximam da raiz do membro, os gânglios poplí­
teos e inguinais e as cadeias ganglionares pélvicas dos 
membros posteriores e gânglios axilares e, por vezes, 
a visualização do canal torácico através do cateterismo 
do membro posterior.

Praticada a exérese de um ou mais gânglios, de uma 
ou outra região, precedida por laqueação dos vasos afe-
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rentes e dos eferentes com fio de seda, comprovada a extir­
pação por radiografia ulterior, que nos mostra a ausência 
das suas imagens visíveis em radiografias anteriormente 
realizadas, periodicamente, tiramos novas linfografias 
e assim verificámos:

Ao fim do primeiro mês, um maior número de vasos 
linfáticos, que afluem à região onde foi praticada a adenec- 
tomia aonde terminam numa cavidade lacunar, que ocupa 
a situação dos gânglios.

A imagem dos vasos linfáticos que drenam essa zona 
lacunar, não sofre modificação em relação às imagens 
anteriores.

Curiosa a estase duradoura do produto de contraste 
nos vasos aferentes e nessa zona lacunar, que ao fim de 
seis meses ainda se verifica. Apenas cerca de dez meses 
depois verificámos o seu desaparecimento. Passado esse 
tempo não há produto de contraste nem nos vasos nem na 
zona lacunar.

Linfografias ulteriores mostram-nos que os vasos 
linfáticos sobem através dos membros sem grande modi­
ficação de calibre em relação à linfografia anterior à exérese, 
embora apresentem numerosas anastomoses e uma con­
figuração moniliforme. Há numerosíssimos vasos de 
neoformação com muitas anastomoses formando rede 
de malhas pequenas.

Conclusões — As experiências realizadas no Canis fami- 
liaris, adulto, de raça vulgar permitiram observar pela 
exérese de gânglios linfáticos e pela linfografia algumas 
características pertinentes.

Obtiveram-se linfografias pela intubação e cateterismo 
de um vaso linfático do membro do animal, segundo 
a técnica Kinmouth modificada. Praticámos a adenec- 
tomia desses gânglios, com prévia laqueação dos vasos 
linfáticos aferentes e dos eferentes, podendo verificar-se 
pelas linfografias ulteriormente tiradas, ao fim de um mês, 
ao fim de seis meses e ao fim de dez meses, que havia

N i
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completa drenagem do produto de contraste através dos 
vasos linfáticos de neoformação, que estabeleceram con­
tinuidade aos linfáticos imediatamente superiores. Ini­
cialmente, na situação dos gânglios linfáticos e após 
e adenectomia, forma-se uma zona intermédia, de aspecto 
lacunar, entre os linfáticos aferentes e os eferentes desses 
gânglios excisados.

Pela observação frequente da região onde foi pra­
ticada a adenectomia, não se notou a formação de edema 
ou estase, que modificasse o volume do membro.

Os vasos linfáticos de neoformação são muito nume­
rosos e anastomosados, formando uma rede de malhas 
pequenas.

(Trabalho realizado na Secção de Anatomia Normal do Centro de Estudos'
Morfológicos da Faculdade de Medicina da Universidade de Coimbra.
Subsidiado pelo Instituto de Alta Cultura.
Director: Prof. Doutor H erménio Cardoso Inácio)
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BOTONES TERMINALES NEURÓGLICOS
NUEVO CONCEPTO DEL SIGNIFICADO FUNCIONAL 
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POR

J. VAQUERO CRESPO* 

I NTRODUCCI ON

Tras las descripciones morfológicas de Bidder (1857) 
y D eiters (1885) sobre los elementos neuróglicos del 
Sistema Nervioso Central, queda establecido que éstas 
células están constituyendo, a expensas de sus prolon­
gaciones, una trama fibrilar de sostén de las células ner­
viosas, concepto entrevisto por K olliker en 1863 y 
ratificado por Cajal en 1901.

R anvier en 1893 afirma que las fibras gliales no 
tienen ni principio ni fin y se continúan de una célula

(*) Laboratorio Cátedra de Histología y Embriología General. Departa­
mento de Neurología. Hospital Clínico de S. Carlos. Facultad de Medicina. 
Universidad Complutense — Madrid.
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a otra, siendo el cuerpo celular neuróglico una zona de 
paso de estas fibras. A esta idea reticularista se oponen 
los trabajos de Cajal, quien establece que en la sustancia 
blanca la neuroglia está constituida por células de unas 
1(V de diámetro de cuyo soma parten multitud de expan­
siones filamentosas en todas direcciones y que, recorriendo 
grandes distancias, con frecuencia llegan a la sustancia 
gris finalizando por una extremidad libre o estableciendo 
contacto con los vasos sanguíneos mediante una termi­
nación pediculada.

Estas terminaciones pediculadas sobre los vasos sanguí­
neos llevan a Golgi a otorgar a la neuroglia una función 
trófica en virtud de la cual el astrocito sería un elemento de 
enlace, estableciendo un puente nutritivo entre la sangre 
y las neuronas.

Las relaciones anatómicas entre neurona y neuroglia 
han sido estudiadas por diversos autores, y así, M ugnaini 
y W alberg (1964) señalan un contacto directo entre 
las membranas plasmáticas de la glía satélite de la sus­
tancia gris y las neuronas.

G onzález A guilar y D e R obertis (1963) señalan 
cómo en determ inados puntos la m em brana plasm ática 
de la glía y la m em brana de las terminaciones nerviosas 
se adhieren íntimamente.

Scheibel (1958) dem uestra que los oligodendrocitos 
se conectan a las neuronas por medio de prolongaciones 
con botones terminales análogos a los que presentan 
los cilindroejes.

F riede (1970) niega la existencia de argumentos 
válidos para otorgar una misión nutritiva a la neuroglia 
respecto de la actividad neuronal.

Valenzuela y Chacón (1960) describe en la neuro­
glia del cerebro, botones terminales de aspecto sináptico 
y dem uestra idéntica actividad enzimática entre neuro­
glia y neurona, lo que le lleva a establecer la existencia 
de una participación activa de la neuroglia en la trans­
misión nerviosa.
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En un trabajo anterior (Vaquero Crespo, 1972) 
hacíamos una revisión de las teorías acerca del significado 
neurobiológico de la célula astrocitaria y concluíamos 
con la posibilidad de desglosar la neuroglia astrocitaria 
en elementos activos en las funciones transmisoras del 
influjo nervioso y en elementos con una función primordial 
de relacionar la actividad global del Sistema Nervioso 
con las estructuras limitantes del mismo (Sangre; L.C.R.).

La realización de un estudio sistemático sobre la 
organización neuróglica de la médula espinal nos ha 
llevado a analizar la morfología de las prolongaciones 
astrocitarias y sus relaciones con las estructuras neuro­
nales, con vistas a encontrar datos a favor de la parti­
cipación neuróglica en la transmisión del influjo nervioso.

Ese es el objetivo del presente trabajo.

MATERIAL Y MÉTODO

Nuestro material de estudio está constituido por 
más de 200 cortes transversales de médula espinal de 
perros comprendidos entre 8 días y un mes de edad. 
Hemos utilizado la variante al Golgi propuesta por 
Valenzuela y Chacón (1970), con ligeras modificaciones.

RESULTADOS Y DISCUSIÓN

Dejando aparte las relaciones entre capilares y 
terminaciones neuróglicas, hemos centrado nuestra aten­
ción sobre las relaciones que las fibras gliales muestran 
con las neuronas del asta anterior de la médula.

Es de destacar la mayor profusión de estas fibras 
en la sustancia blanca de la médula, a pesar de la mayor 
vascularización de la sustancia gris. En la sustancia 
gris de la médula existen astrocitos fibrosos en gran 
número, sobre todo a nivel de la lámina X de la clasi­
ficación de Rexed. Igualmente se encuentran abundan-
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Fig. 1 — Fibras neuróglicas del cordón 
anterolateral de la médula dirigiéndose 
hacia la sustancia gris. Obsérvense los 

anillos y botones terminales.

Fig. 3 — Contacto de un botón terminal 
neuróglico con una prolongación neuronal.

Fig. 5 — Contactos neurona — astrocito 
protoplasmico.

Fig. 2 — Detalle de un botón terminal 
de una fibra neuróglica.

Fig. 4 — Relación glía — neurona.

Fig. 6 — Anillos de una fibra glial en 
contacto con una dendrita.
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temente entre los núcleos de motoneuronas. Por el 
contrario, los astrocitos protoplásmicos son escasos en 
la sustancia blanca aún cuando pueda constatarse su 
presencia, sobre todo en el cordón lateral.

Las relaciones entre estructuras neuronales y neuró- 
glicas se verifican, en la mayor parte de los casos, entre 
prolongaciones astrocitarias y prolongaciones neuronales. 
Tanto los astrocitos protoplásmicos como los fibrosos 
participan en esta disposición anatómica.

Con el método empleado se aprecia una gran can­
tidad de fibras gliales que con un aspecto arrosariado se 
dirigen desde los núcleos neuróglicos periféricos de la 
médula hacia la sustancia gris de la misma, terminando 
en su mayor parte, sobre prolongaciones de las moto- 
neuronas de la lámina IX de Rexed.

Estas fibras gliales forman parte de lo que hemos 
designado como sistema neuróglico medular de proyec­
ción transversal (Vaquero Crespo, 1972), y exhiben, en 
su trayecto y terminación, unas formaciones anulares 
que Valenzuela y Chacón (1970) ha descrito como 
botones sinápticos neurogliales en virtud de sus caracte­
rísticas, análogas a las que presentan los aparecidos en 
axones neuronales. Estos anillos dan a la fibra glial 
el aspecto morfológico que hemos señalado, y en su 
mayor parte se intercalan entre tramos lisos de la prolon­
gación neuróglica aunque pueden observarse como excre­
cencias laterales de la fibra, con un aspecto ovoideo, 
que se separan de ella en ángulo agudo, y en menos oca­
siones en ángulo recto.

En estas formaciones, Valenzuela y Chacón (1970) 
ha observado reacción AChE positiva, prueba evidente 
de la presencia a su nivel de mediador químico transmisor.

No hemos observado en nuestro material de estudio 
diferencias morfológicas de los botones neuróglicos según 
pertenezcan a astrocitos fibrosos o protoplásmicos, lo 
que constituye un argumento más en contra de la dife­
renciación morfofuncional entre ambos tipos celulares.

N 2
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F ig. 7 — Contacto de un elemento neu- Fig. 8 — Astrocito en íntimo contacto 
róglico con una prolongación neuronal. con una prolongación neuronal.

Fig. 9—Botón terminal neuróglico inser­
tado en una bifurcación dendritica.

Fig. 10 — Astrocito emitiendo una pro­
longación larga hacia una neurona.

Fig. 11 ■— Relación astrocito — neurona. 
Una fibra glial larga se inserta en el 

soma neuronal.

Fig. 12 — Astrocito de la médula espinal 
mostrando una prolongación que se bi­
furca en ángulo recto. El resto de las pro­
longaciones exhiben botones terminales.
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Los contactos entre fibras neuróglicas por medio 
de los botones terminales y las estructuras neuronales 
se establecen, en su mayor parte, sobre dendritas, parti­
cularmente en las porciones proximales de las mismas 
y en la vecindad de sus bifurcaciones, siendo raros los 
contactos botón neuróglico-cuerpo neuronal.

Si analizamos la morfología del botón neuróglico, 
observamos que cuando se intercala en la fibra glial, 
su estructura queda limitada a una formación anular, 
dando a veces el aspecto de un simple replegamiento de 
la fibra sobre sí misma, tras el cual continúa su trayecto. 
En la porción final de la fibra se presentan al corte como 
una esférula mostrando un material más impregnado en 
su parte proximal, que se prolonga por medio de un 
anillo más o menos elongado, que es el que suele establecer 
contacto con la prolongación neuronal.

La elaboración de la teoría moderodensa de la neu­
roglia (Valenzuela y Chacón 1970) supone la consi­
deración del astrocito como una especie de condensador 
intercalado que tocando al menos en dos puntos a las 
neuronas o a sus expansiones, tomaría la energía de la 
transmisión nerviosa y sería devuelta, en un momento 
posterior, solamente a la neurona sobre la cual está 
inserta ese astrocito.

Aún cuando aceptamos, según nuestras propias obser­
vaciones, las bases morfológicas que señalan una posible 
homologación entre neuroglia y neurona, creemos que 
existen argumentos para pensar en una cierta indepen­
dencia de ambos elementos celulares, tal como muestra 
el estudio de la organización neuróglica de la médula 
espinal.

Hemos investigado, a este respecto, la posibilidad 
de diferenciar morfofuncionalmente unas u otras prolon­
gaciones astrocitarias, y hemos podido encontrar cómo, 
en determinadas regiones, los astrocitos muestran pro­
longaciones más o menos uniformes en cuanto a su 
longitud, a excepción de una de ellas, extraordinariamente

N 2
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larga, que se dirige a establecer contacto con neuronas 
alejadas de la zona en que el elemento neuróglico se 
encuentra, exhibiendo, cerca de su terminación pequeñas 
espículas, menores que los anillos intercalados en la 
fibra y dispuestas en ángulo recto respecto a la misma.

En la sustancia blanca de la médula podemos, igual­
mente, encontrar astrocitos que exhiben unas prolon­
gaciones uniformes a excepción de una de ellas, en prin­
cipio gruesa, que rápidamente se divide dando colaterales 
en ángulo recto y proyectándose hacia astrocitos vecinos 
o estructuras neuronales.

Estas apreciaciones nos obligan a considerar que el 
astrocito puede homologarse morfofuncionalmente a cual­
quier neurona medular, y nos planteamos consecuente­
mente su posible integración en nuestros actuales con­
ceptos neurofisiológicos.

CONCLUSIONES

1. — La densidad de estructuras neuróglicas de la 
médula espinal es mayor en la sustancia blanca, lo que 
contrasta con la menor vascularización respecto de la 
sustancia gris.

2. — Ni por su distribución ni por sus características 
morfológicas creemos adecuada la clásica diferenciación 
entre astrocitos de la sustancia blanca y astrocitos de la 
sustancia gris.

3. — Las fibras neuróglicas muestran anillos y botones 
terminales análogos a los que presentan las prolongaciones 
neuronales.

4. — Existen contactos entre estas estructuras de las 
fibras gliales y las neuronas.

5. — La forma más abundante de contacto tiene 
lugar entre botones terminales de la neuroglia y den­
dritas neuronales.
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6. — Algunos astrocitos muestran evidencias de una 
diferenciación morfofuncional en sus prolongaciones, pre­
sentando, la más larga, divisiones en ángulo recto y mayor 
tendencia a establecer contactos con estructuras neuronales.

7. — Estos datos nos inclinan a considerar a la neu­
roglia astrocitaria como una pequeña neurona, activa 
en el proceso de la transmisión nerviosa.

RESUMEN

Se hace una descripción de los botones terminales 
de la neuroglia en la médula espinal del perro, utilizando 
una variante al método de Golgi-Valenzuela. Se señalan 
las relaciones anatómicas entre neuroglia y neurona y se 
discute la consideración del astrocito como un elemento 
activo en la transmisión del influjo nervioso.

SUMMARY

A description is made of the neuroglia terminal 
buttons in the spinal cord of the dog utilizing a variant 
of the Golgi-Valenzuela’s method. It is pointed out 
the anatomical relations between neuroglia and neuron 
and it is discussed the consideration of the astrocyte as 
an active element in the transmission of the nervous 
influx.

RESUMO

O A. descreve os botões terminais da nevróglia da 
espinhal medula do cão, utilizando uma variante do 
método de Golgi-Valenzuela.

Observa as relações anatómicas entre nevróglia e 
neurônio e discute a função do astrócito como um ele­
mento activo na transmissão do influxo nervoso.
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I  — INTRODUÇÃO

O córtex auditivo do Gato subdivide-se em áreas 
com características anatómicas e propriedades fisiológicas 
relativamente conhecidas (15, 16, 18, 19, 20, 22), (Fig. 1). 
O estudo pormenorizado das conexões aferentes e efe­
rentes de cada uma das referidas áreas, tem vindo a 
contribuir de modo relevante, para o esclarecimento 
do papel funcional de cada uma das suas subdivisões.

(*) Trabalho realizado no Instituto de Anatomia (Dir. Prof. Doutor Abel 
Tavares) da Faculdade de Medicina da Universidade do Porto, subsidiado pelo 
Instituto de Alta Cultura, projecto PMC/5 e pela OTAN, Research Grant 532.
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Em estudos anteriormente realizados neste Insti­
tuto (15, 16) ficou demonstrada a existência de importantes 
conexões auditivo-visuais a nível cortico-mesencefálico. 
Para um conhecimento mais completo destas interre- 
lações, é necessário o estudo mais aprofundado das vias

Fig. 1 — Representação diagramática das subdivisões do córtex auditivo, segundo 
Woolsey (22), e das áreas do córtex visual do gato segundo Otsuka e Hassler(14).

de associação existentes entre o córtex auditivo e o visual. 
Os estudos já existentes nesse sentido realizados por 
Po l ja k (17) e M ettler (12), com a ajuda do método 
de M archi, não se mostraram concordantes com os tra­
balhos de Diamond et al. (6) e K awamura (10), realizados 
posteriormente com o método de N auta (13): com 
efeito, se os primeiros encontraram um forte contingente
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de fibras de associação cortical auditivo-visual, nos dois 
trabalhos mais recentes estas não foram observadas.

Este trabalho tem por finalidade o estudo das conexões 
auditivo-visuais cortico-corticais. No seguimento dos tra­
balhos realizados neste Instituto (2, 5, 15, 16, 19, 20), 
contribui-se nesta comunicação para a melhor caracte­
rização anátomo-funcional das subdivisões do córtex 
auditivo, evidenciando o substracto anatómico que per­
mite a algumas dessas subdivisões entrarem em relação 
estreita com áreas visuais primárias.

I I — MATERIAL E MÉTODOS

Neste trabalho foram utilizados 6 gatos adultos 
de ambos os sexos. Depois de anestesiados com uma 
injecção intraperitoneal de nembutal na dose de 30 mg. 
por quilo de peso os animais eram operados em condições 
assépticas. Em 4 casos, as lesões corticais foram pro­
vocadas por termocoagulação transdural. Na superfície 
prèviamente exposta da dura-mater encostava-se um fila­
mento de metal prèviamente aquecido durante dois segun­
dos. Nos restantes dois gatos as lesões corticais foram 
obtidas com um eléctrodo, introduzido no córtex depois 
de abertura cuidadosa da dura. Fazia-se passar pelo 
eléctrodo uma corrente anódica de 5 m Amp., durante 
30 segundos. Na execução destes dois tipos de lesões, 
houve o maior cuidado em não lesar a substância branca 
subjacente ao córtex, e o de conseguir lesões, exclusiva­
mente limitadas a cada uma das subdivisões do córtex 
auditivo.

A sobrevida permitida dos animais foi de 7 dias, 
findos os quais se procedia à cateterização da aorta 
abdominal no sentido rostral, perfundindo-se o sistema 
circulatório com 200 ml de uma solução de CINa a 0,9 %, 
seguida de 2 litros de uma solução de formol salino 
a 10%. A fixação dos cérebros continuava com a imer­

N 3
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são em formol a 10%, à temperatura ambiente, pelo 
menos durante 14 dias.

Os cérebros eram cortados num micrótomo de 
congelação, por forma a obter-se cortes transversais, em 
série e com uma espessura de 25/jum. De cada 10 cortes, 
1 era escolhido para coloração.

Em todos os animais, foi usada a variante de W iita- 
nen (21) do método de N auta (13), seguido de contraste 
com tionina para assim se poder obter a exacta loca­
lização das lesões corticais.

I I I — RESULTADOS

a) Lesão do Córtex Auditivo Principal (AI)
No animal 94 procedeu-se a uma lesão extensa 

do córtex auditivo por termocoagulação transdural. 
Segundo o mapa de W oolsey (22), a lesão encontra-se 
exclusivamente limitada ao córtex auditivo principal. 
Na parte média da lesão houve uma ligeira destruição 
da substância branca.

No córtex visual encontraram-se algumas fibras 
degeneradas de passagem, na área 19 (Fig. 1 e 2), com 
maior densidade na face medial do hemisfério e só nas 
camadas mais profundas do córtex (v e vi).

b) Lesão do Córtex Auditivo Secundário (All)
Foi obtida por termocoagulação transdural uma 

lesão relativamente extensa do córtex auditivo secundário 
no animal 70. A lesão é muito superficial, interessando 
apenas a camada i e a parte mais superficial da camada n.

A nível visual encontrou-se degenerescência de grande 
densidade, exclusivamente limitada à área 19 (Fig. 2). 
As fibras degeneradas, na sua maioria com característi­
cas pré-terminais, encontram-se com maior densidade 
ao nível das camadas m e iv, se bem que sejam visíveis 
em todas as outras, com excepção da camada n.
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Fig. 2 — /4— Aspecto da degenerescência na área 19 do animal 94. Junto à 
substância branca (ângulo inferior esquerdo), vêem-se fibras grossas e longas, carac­
terísticamente em degenerescência. B — Microfotografia da área 19 do córtex visual 
do gato 70. As fibras em degenerescência são mais finas que as do animal

anterior (x  450).
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c) Lesão do Córtex Auditivo Ectosílvico Posterior
No animal 92, fez-se, por termocoagulação transdu­

ral, uma lesão na parte inferior da circunvolução ectosíl- 
vica posterior, que interessa todas as camadas corticais, 
sem que, contudo, chegue a atingir a substância branca 
subjacente.

No córtex visual, encontrou-se degenerescência densa, 
de tipo misto (terminal e pré-terminal), limitada à área 19. 
Nas camadas m e iv há um predomínio de degeneres­
cência pré-terminal, ao passo que nas camadas v e vi 
abundam as fibras de passagem longas e grossas.

d) Lesão do Córtex da orla Suprasílvica (SF)
Com a introdução de um eléctrodo, obliquamente 

colocado em relação à superfície do córtex, na vertente 
inferior do sulco suprasílvico, conseguiu obter-se no 
animal 83 uma lesão pura da orla suprasílvica.

No córtex visual, encontrou-se degenerescência 
macissa, nas suas três subdivisões (Fig. 3), manifestamente 
terminal nas áreas 17 e 18 e mista na área 19. A dege­
nerescência de maior densidade encontra-se nas camadas m 
e iv do córtex, sendo contudo notória a sua densidade 
nas outras camadas.

e) Lesão do Córtex Auditivo Temporal (T)
Com o auxílio de um eléctrodo obteve-se uma lesão 

no córtex temporal do gato 82. A lesão não interessa 
a substância branca subjacente.

No córtex visual, não se encontrou degenerescência.

f) Lesão do Córtex Auditivo Insular (I)
Por termocoagulação transdural, obteve-se uma lesão 

pura do córtex insular do animal 73.
Do mesmo modo que no animal anterior, não se 

observou degenerescência no córtex visual.
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IV  — DISCUSSÃO

O estudo das fibras de associação auditivo-visuais, 
está integrado num programa de trabalhos mais vasto: 
o estudo pormenorizado das conexões corticais e descen­
dentes de cada uma das subdivisões do córtex auditivo,

Fig. 3 — Microfotografias das três subdivisões do córtex visual do gato GSPCAU 83. 
A — Aspecto da degenerescência terminal visível na área 17. B — Degenerescência 
terminal, mas de menor densidade que no caso anterior, na área 18. C — Dege­
nerescência mista, com algumas fibras grossas de passagem, visível na área 19

(x  350).

tendo em vista uma melhor caracterização de cada uma 
destas áreas.

Os trabalhos mais recentes existentes sobre as conexões 
intracorticais homolaterais do córtex auditivo são da 
autoria de D iamond et al. (6) e de Kawamura (10). 
Nos dois trabalhos referidos foi usado apenas o método 
de Nauta chegando os autores a resultados bastantes 
concordantes um com o outro, uma vez que só encon­

N 3
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traram fibras de associação extra-auditivas, para as 
áreas corticais justa auditivas e apenas a partir de algumas 
das subdivisões, ao contrário de M ettler (12) que, 
com o método de M archi, descreveu um forte contingente 
de fibras auditivo-visuais intra-corticais. K awamura refere 
ter corado simultáneamente, em dois animais com lesões 
da circunvolução suprasílvica, séries alternadas pelo 
método de N auta e pelo de F ink-H eimer (7), tendo os 
resultados observados sido em tudo idênticos. Com o 
método de W iitanen, por nós usado, os resultados obti­
dos foram semelhantes aos de M ettler, mas bastante 
diferentes dos de K awamura e D iamond et a l;  encon­
trámos degenerescência, abundante nalguns animais, a 
nível do córtex occipital.

Nos animais com lesões de AI, AII e EP, as fibras 
degeneradas encontraram-se ao longo de toda a área 19 
de Otsuka e H assler (14), com particular densidade 
no caso dos dois últimos. No animal com lesão pura 
de SF (subdivisão do córtex auditivo não estudada pelos 
autores atrás referidos) observou-se uma projecção macissa 
para as áreas 17, 18 e 19, o que, se atendermos à grande 
densidade da projecção dessa mesma subdivisão para o 
tubérculo quadrigémio superior (15, 16), nos permite pen­
sar ser uma área da mais alta importância no que res­
peita às interrelações auditivo-visuais.

Não foram encontradas fibras de associação entre 
as subdivisões insular e temporal do córtex auditivo e 
o córtex visual. Este resultado negativo não é, pelo 
menos aparentemente, concordante com os conhecimentos 
até agora obtidos sobre estas duas subdivisões. Com 
efeito, Loe et al. (11) demonstraram que as células do 
córtex auditivo temporo-insular, respondem pelo menos 
a estímulos visuais, além dos auditivos. Do mesmo 
modo A vanzini et. al. (1) demonstraram existir nesta 
zona, actividade desencadeada por estímulos visuais e 
muito recentemente, Colavita (4) descreveu alterações 
marcadas do comportamento visual do animal depois
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de lesões do córtex insulo-temporal. Estes factos fazem 
pensar que, deverão existir importantes conexões entre 
estas subdivisões auditivas e as áreas visuais. Por outro 
lado os trabalhos de H ubel e W iesel (8) e os de K awa- 
mura (10), não revelaram a existência de fibras de asso­
ciação cortical visuo-auditivas. Tais conexões, não foram 
também verificadas, nem neste nem nos outros trabalhos 
citados, podendo concluir-se, portanto, que a associação 
destas áreas auditivas temporal e insular à actividade 
visual deverá utilizar trajectos multissinápticos, presente­
mente desconhecidos.

Ao discutir os resultados obtidos no estudo de 
lesões do córtex auditivo, D iamond et. al. (6) assemelha-os 
aos verificados no córtex visual por H ubel e W iesel (8) 
e no córtex sensitivo somático por Jones et. al. (9). 
D iamond et. a l, verificando que não foram observadas 
conexões directas entre nenhuma destas corticais, mas 
que todas elas projectam para as mesmas áreas de asso­
ciação cortical, sugere que seja a este nível, que se passam 
os complexos fenómenos de convergência sensorial. A des­
crição que apresentamos destas fibras de associação, 
vem provar que há possibilidade de uma interrelação 
directa entre as áreas corticais auditiva e visual, o que 
permite convergência de informação sensorial das duas 
origens, sem necessidade de interferência das áreas de 
associação do córtex. Além disso as nossas observações 
podem constituir o substrato anatómico para os resultados 
obtidos por Bental et. al. (3), que encontrou no córtex 
visual primário um grande número de unidades que 
respondem a estimulação auditiva.

A complexidade das interrelações auditivo-visuais 
intracorticais torna indispensáveis, como é evidente, estudos 
anatómicos e electrofisiológicos mais pormenorizados 
para o seu esclarecimento.

n 3
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V — RESUMO

O córtex auditivo do Gato encontra-se subdividido 
em regiões com características morfo-funcionais diferentes. 
Neste trabalho estudou-se, com auxílio do método de 
Wiitanen (uma das variantes do método de N auta), 
as projecções do córtex auditivo, para o córtex visual 
do Gato. Demonstra-se que as fibras de associação 
com ponto de partida auditivo que terminam na área 19 
do córtex visual, partem das subdivisões AI, AII e EP. 
A projecção auditivo-visual mais densa, tem início em 
SF, terminando macissamente em cada uma das três 
subdivisões (áreas 17, 18 e 19) do córtex visual. Os 
córtex insular e temporal, aparentemente, não projectam 
para o córtex visual. Discute-se os resultados obtidos 
comparando-os com os de outros autores que utili­
zaram métodos de coloração diferentes e aventam-se 
hipóteses para a possível importância funcional destas 
fibras de associação.
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ABREVIATURAS USADAS NAS FIGURAS E NO TEXTO

A — 17 =  Área visual 17

A — 18 =  Área visual 18

A — 19 =  Área visual 19

AI =  Córtex auditivo principal

AII =  Córtex auditivo secundário

AIII =  Córtex auditivo terciário

EP =  Córtex auditivo ectosílvico posterior

I =  Córtex auditivo insular

Sea =  Sulco ectosílvico anterior

Sep =  Sulco ectosílvico posterior

SF =  Córtex auditivo da orla suprasílvica

SI =  Sulco lateral

Sps =  Sulco pseudosílvico

SsPs =  Sulco esplenial

T =  Córtex auditivo temporal
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1 — INTRODUÇÃO

No estudo do córtex cerebral, a análise das conexões 
das áreas corticais com actividade definida, assume parti­
cular importância.

A parte tálamo-cortical da via auditiva tem sido 
muito estudada do ponto de vista fisiológico mas, só 
últimamente começou a ser investigada em pormenor 
sob o aspecto das suas conexões. De facto, estudos 
recentes demonstraram a organização da projecção do

(*) Trabalho realizado no Instituto de Anatomia da Faculdade de Medicina 
da Universidade do Porto (Director: Prof. Doutor Abel S. Tavares). Subsidiado 
pelo Instituto de Alta Cultura (projecto PMC/5) e pela OTAN (Research Grant 532).
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corpo geniculado medial para o córtex auditivo (5, 6, 18 
19, 22) tendo-se verificado que esta projecção está orga­
nizada de acordo com as diferentes áreas auditivas cor- 
ticais demarcadas por W oolsey (24) com métodos neu- 
rofisiológicos. No entanto, as projecções descendentes 
do córtex para o tálamo são menos exactamente conhe­
cidas (20, 16, 4), não se sabendo, nomeadamente, se as 
diferentes áreas auditivas têm projecções diversas para 
as subdivisões do corpo geniculado medial (MGB) tal 
como foram definidas por M orest(II).

Foi precisamente no intuito de contribuirmos para 
o conhecimento desta projecção cortico-talâmica que 
realizámos o presente trabalho.

I I — MATERIAL E MÉTODOS

Utilizámos 10 gatos, operados e sacrificados sob 
anestesia pelo «Nembutal» injectado intraperitonealmente, 
na dose de 30 mg/Kg. Causamos lesões corticais unila­
terais quer por termocoagulação transdural, quer por 
inserção de um eléctrodo de 0,25 mm de diâmetro no cór­
tex, através de um pequeno orifício da dura-mater. Pelo 
eléctrodo, que funcionava como ânodo, fazia-se passar 
uma corrente contínua de 2,5 mA durante 30 segundos.

Após um tempo de sobrevida de 6 ou 7 dias, 
os animais foram sacrificados por perfusão, durante 
20 minutos, de 2000 ml de formol salino a 10%, prece­
dida por 300 ml de soro fisiológico. Depois de um 
período de fixação em formol de pelo menos 10 dias, 
cortávamos os cérebros em série num micrótomo de con­
gelação, tendo-se corado 1 de cada 10 cortes da série pelo 
método de W iitanen (21), fazendo-se em seguida uma 
coloração de contraste pela tionina. As fibras em dege­
nerescência, observadas ao microscópio de luz, eram 
lançadas em desenhos do contorno dos cortes, prèvia- 
mente executados mediante um aparelho de projecção.
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Para a marcação das lesões do córtex, consideramos, 
de acordo com Woolsey (24), uma área auditiva prin­
cipal (AI), localizada na circunvolução ectosílvica trans­
versa, uma área auditiva secundária (AII), situada na 
circunvolução sílvica transversa e ainda outras áreas 
relacionadas com a audição tais como EP, SF, I, T, 
todas circunscritas pelo sulco suprasílvico (Fig. 1 A).

F ig. 1 — A — Áreas auditivas corticais (Woolsey 1960). B — Divisões do corpo 
geniculado medial (Morest 1964).

O corpo geniculado medial está subdividido em 
dois núcleos (Fig. 1 B): o magnocelular (MGBm) 
e o parvocelular, constituído este (Morest, 1964) por 
um núcleo dorsal com duas subdivisões, superficial 
(DS) e profunda (DD), e por um núcleo ventral dividido 
por sua vez em partes lateral (PF), ventrolateral (VF), 
ovoide (OV) e marginal (ZM). De um modo geral as 
subdivisões mencionadas são identificáveis, com razoável 
precisão, nas preparações coradas pelo método de colo­
ração que utilizamos.

Fig.i
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III = RESULTADOS

1 — Lesões do Córtex Auditivo Principal (AI) (Fig. 2)

— Gato 68 (sobrevida de 6 dias). A lesão (termo- 
coagulação) parece não ultrapassar AÍ, destruindo apenas 
a sua camada T e a parte superficial da camada II.

Fig . 2 — Esquema das lesões dos gatos 68 e 94 e da distribuição, no MGB, da dege­
nerescência observado no gato 94.

Verificamos que esta lesão não provocou degenerescência 
no tubérculo quadrigémio superior, o que é uma indicação 
da lesão ser restrita a AI (13).

— Gato 94 (sobrevida de 6 dias). A lesão (termo- 
coagulação), localizada em AI, atinge, além do córtex, 
uma pequena extensão da substância branca subjacente.



Em ambos os casos verificamos degenerescência 
abundante em PL do núcleo ventral, onde apareceram 
fibras degeneradas de médio calibre, com disposição 
lamelar. No gato 68 em que a lesão é muito superficial, 
a degenerescência é muito menos abundante do que no

Fig. 3 — Esquema das lesões dos gatos 70 e 86 e da distribuição, no MGB, de 
degenerescência no gato 70.

gato 94. Existem também algumas fibras degeneradas 
em DD e no MGBm especialmente no gato 94 (Fig. 4 A).

2 — Lesões do Córtex Auditivo Secundário (AII) (Fig. 3)
— Gato 70 (sobrevida de 7 dias). A lesão (termo- 

coagulação) parece restrita a AII mas é possível que na 
sua parte dorsal inclua uma pequena parte de AI. É muito 
superficial, atingindo aparentemente apenas as cama­
das I e II.

70
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— Gato 86 (sobrevida de 6 dias). Lesão (electro- 
coagulação) muito pequena de AII envolvendo especial­
mente o córtex da parede do sulco pseudo-sílvico na 
sua extremidade superior.

Neste dois casos observamos degenerescência na PL 
do MGB, mas com muito menor densidade do que ñas 
lesões de AI atrás descritas, sendo finas as fibras dege-

Fig. 4 — Fotografias de fibras em degenerescência observadas no MGB de: 
A — Gato 94. B — Gato 70. As setas indicam fibras em degenerescência.

neradas (Fig. 4B). Existe também degenerescência no 
1/3 médio do núcleo dorsal.

3 — Lesões da Orla Suprasílvica (SF) (Fig. 5)
— Gato 81 (sobrevida de 6 dias). Lesão (electro- 

coagulação) muito pequena de SF interessando a sua 
parte superficial, imediatamente junto ao sulco supra- 
sílvico, na união do 1/3 anterior com os 2/3 posteriores.

— Gato 83 (sobrevida de 6 dias). Lesão (electro- 
coagulação) extensa de SF interessando a sua parte 
superficial, assim como uma extensão relativamente grande



7

da parte profunda na parede ventral do sulco supra- 
sílvico.

Verificamos no MGB destes dois animais, a presença 
de algumas fibras degeneradas localizadas na metade 
rostral do núcleo dorsal bem como, com mais abundância, 
no MGBm.

4 — Outras lesões (Ep, I, T, DCA) (Fig. 5)
— Gato 79 (sobrevida de 7 dias). Lesão (electro- 

coagulação) de Ep ventral, próxima do sulco ectosílvico

F ig . 5 — Esquema das lesões corticais dos gatos 73, 77, 79, 81, 82, 83.

posterior, de pequeno diâmetro mas atingindo todas as 
camadas do córtex. Encontramos degenerescência de 
fibras finas numa área restrita do 1/3 médio do núcleo 
dorsal, abrangendo as suas duas subdivisões.

— Gato 82 (sobrevida de 7 dias). Lesão (electro- 
coagulação) dupla na circunvolução sílvica posterior 
correspondendo ao córtex auditivo temporal. A lesão 
destrói todas as camadas do córtex. Não observamos 
degenerescência no MGB.

— Gato 73 (sobrevida de 7 dias). Lesão (termo- 
coagulação) da circunvolução sílvica anterior, atingindo

N 4
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todas as camadas corticais. Esta lesão localiza-se por­
tanto, na parte dita insular do córtex auditivo. Não 
observamos igualmente degenerescência significativa no 
MGB.

— Gato 77 (sobrevida de 7 dias). Lesão (electro- 
coagulação) localizada no 1/3 posterior da circunvolução 
ectosílvica transversa, atingindo a substância branca subja­
cente numa pequena extensão. Observam-se fibras de 
calibre médio em degenerescência no MGB, especial­
mente em DD e no MGBm, havendo também algumas 
em PL.

IV — DISCUSSÃO

As células dos núcleos talâmicos enviam axónios 
para determinadas regiões do córtex cerebral, regiões 
estas que, por sua vez, enviam fibras para núcleos do 
tálamo, incluindo sempre aquele de onde recebem aferen­
tes. Este princípio, geralmente aceite e designado como 
da reciprocidade das conexões tálamo-corticais, tem sido 
verificado em todas as regiões estudadas até agora. 
A reciprocidade destas conexões tem como consequência 
que, quando se provoca uma lesão experimental no cór­
tex, além de degenerarem os axónios córtico-talâmicos 
se verifica também degenerescência retrógrada das célu­
las talâmicas que enviam os seus axónios para a região 
lesada.

Os axónios em degenerescência anterógrada são 
impregnáveis selectivamente pela prata reduzida, utilizada 
nos diferentes métodos de coloração derivados do de 
N auta (12), tal como o de Wiitanen (21) usado neste 
trabalho. Cinco a dez dias de sobrevida são o tempo 
óptimo para se obterem as melhores impregnações selec­
tivas em muitos sistemas de fibras experimentalmente 
lesados. As células e os axónios em degenerescência 
retrógrada não são habitualmente impregnáveis pelos
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métodos que usam a prata reduzida, sendo possível 
evidenciar essas células, geralmente apenas a partir dos 
dez dias de degenerescência, com o auxílio dos corantes 
de Nissl. No entanto, Grant e A ldskogius (7) demons­
traram recentemente que, em animais muito jovens, 
mais de 10 dias após a lesão, as células e os axónios em 
degenerescência retrógrada são impregnáveis com méto­
dos derivados do de N auta. Este facto lança algumas 
dúvidas sobre se as fibras em degenerescência, impreg­
nadas pela prata reduzida e observadas no tálamo em 
consequência de lesões corticais, não incluirão fibras em 
degenerescência retrógrada, além dos axónios em degeneres­
cência anterógrada. Todavia, Rinvik (17) e Grant (8) 
discutiram recentemente este ponto com muito pormenor, 
tendo concluído que em animais adultos e com tempo 
de sobrevida inferior a 10 dias não é de esperar a ocor­
rência de impregnação significativa de axónios em dege­
nerescência retrógrada. Como neste trabalho utilizamos 
gatos adultos e tempos de sobrevida de 6 ou 7 dias 
parece lícito concluirmos que a degenerescência observada 
no MGB corresponde exclusivamente a axónios cujo 
corpo celular foi destruído pela lesão cortical corres­
pondente. Apesar disso, e antes de tirar conclusões 
definitivas, parece-nos aconselhável procurar confirmar 
as conexões observadas, com outros métodos e proce­
dendo a novas experiências, tanto mais que Cowan 
et. al. (2) descreveram recentemente um método auto- 
radiográfico que permite seguir os axónios de células 
nervosas, sem objectivar simultáneamente as suas conexões 
aferentes. Estas novas experiências estão já em curso 
no nosso laboratório, e dos seus resultados daremos 
conta a seu tempo. No entanto, e uma vez que as con­
dições experimentais utilizadas são geralmente aceites 
como suficientes para excluir a vizualização de degene­
rescência retrógrada (17, 8) em muito sistemas de fibras, 
incluindo conexões cortico-talâmicas (17), parece-nos que 
os presentes resultados constituem desde já uma indicação

n 4
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relativamente segura da organização da projecção do 
córtex auditivo para o MGB.

As nossas experiências indicam que a parte mais 
importante da conexão auditiva cortico-talâmica se esta­
belece entre AI e PL do MGB, sendo exactamente recí­
proca da mais importante projecção cortical do MGB 
que se verifica a partir de PL para AI (18, 19). D ia­
mond et. ai. (4) observaram uma projecção semelhante. 
Todavia, estes autores descreveram ainda projecção de 
AI para o MGBm e para DD, enquanto que nestas 
mesmas zonas nós registamos apenas raras fibras em 
degenerescência que, muito provàvelmente, deverão ser 
interpretadas como fibras de passagem. Este ponto poderá 
ser adequadamente verificado com a técnica autorradio- 
gráfica atrás referida. Se se não confirmarem, como suge­
rem para já os nossos resultados, as projecções descritas 
por D iamond et. ai. (4) de AI para MGBm e DD, seria 
necessário rever a interpretação do conceito de projecção 
tálamo-cortical sustentante (23). A ausência dessas pro­
jecções não seria compatível com a interpretação desse 
conceito formulada por um de nós (18, 19) com base no 
seu estudo das projecções tálamo-corticais e nas cortico- 
-talâmicas descritas por D iamond et. al. (4).

A diferença de densidade que observamos na dege­
nerescência talâmica provocada por duas lesões de AI de 
diferentes profundidades, sugere que a maior parte dos 
eferentes cortico-talámicos desta área têm origem em 
células das camadas profundas (V e VI) do córtex. Esta 
observação está de acordo com os conceitos clássicos (1), 
mas revela uma diferença prèviamente desconhecida entre 
AI e AII. Com efeito, as fibras eferentes do córtex 
parecem originar-se em AII sobretudo nas camadas 
superficiais, visto que no gato 70, em que a lesão destruia 
apenas as camadas I e II, observámos degenerescência 
no MGB, havendo também abundante degenerescência 
de outros eferentes da área, tais como os destinados ao 
tubérculo quadrigémio superior (13) e ao córtex visual (14).
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A projecção de AII para o MGB destina-se especial­
mente ao núcleo dorsal e à PL do núcleo ventral, parecendo 
ser quantitativamente menos importante do que a originado 
em Al e ser constituida por fibras muito mais finas. 
Estes factos estão de acordo e confirmam os resultados 
de D iamond et. al. (4) com a diferença de também aqui 
não termos observado a projecção de AII para o MGBm 
que esses autores referem, já que apenas encontramos 
raras fibras de passagem. F de notar ainda que esta 
conexão se apresenta como recíproca da projecção do 
núcleo dorsal para AII descrita por um de nós(18, 19), 
reciprocidade, todavia esta, não completa. 0  1/3 poste­
rior do núcleo dorsal tem projecção relativamente densa 
para AII (18, 19) mas, nos dois animais com lesão desta 
área cortical apresentados neste trabalho só verificamos a 
presença de degenerescência nos 2/3 anteriores dessa 
subdivisão nuclear. Parece necessário obter lesões mais 
extensas e profundas de AII para se poder conhecer 
completamente a sua área de projecção talâmica.

Apresentamos também uma lesão muito extensa 
de SF (gato 83), incluindo a parte profunda da parede 
ventral do sulco suprasílvico. Tanto quanto podemos 
verificar na literatura, as consequências das lesões de SF 
com extensão semelhante não foram ainda publicadas, 
não se conhecendo pois as projecções desta área 
cortical, que parece ser das áreas auditivas aquela que 
tem mais importantes conexões eferentes para áreas 
não auditivas, tais como o tubérculo quadrigémio supe­
rior (13) e o córtex visual (14). Porém os seus eferentes 
para regiões da via auditiva, como o MGB, parecem não 
ser muito numerosos, tendo-se verificado neste trabalho 
que se distribuem apenas ao 1/3 médio do núcleo dorsal, 
para as duas subdivisões superficial e profunda assim 
como para o MGBm. Esta última área talâmica envia 
uma projecção recíproca para SF (5, 9).

As lesões do córtex insular e temporal que pudemos 
estudar até ao momento (gatos 82 e 73, Fig. 5) não provo-

N 4
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caram degenerescência no MGB o que sugere, de acordo 
com resultados citados por K usama (10), que este núcleo 
talâmico não recebe fibras destas duas áreas auditivas cor- 
ticais. Este facto apoia também a conclusão de não exis­
tir projecção do MGB para o córtex insulo-temporal, facto 
já apontado por Sousa-Pinto (18, 19) em oposição às 
conclusões de D iamond et. al. (3), que descreveram uma 
projecção «sustentante» do polo caudal do MGB para 
estas áreas corticais. D iamond et. al. (4) descrevem 
também uma projecção do córtex auditivo insulo-tem­
poral para o polo caudal do MGB, mas o exame das 
figuras publicadas por estes autores mostra que essa 
conclusão era baseada na observação de lesões que pare­
cem atingir também AII, área esta que segundo o presente 
estudo se projecta para o núcleo dorsal, de que o polo 
posterior do MGB faz parte.

Parece-nos necessário acrescentar ainda um último 
comentário relativo à projecção observada por nós da 
parte caudal da circunvolução ectosílvica transversa (DCA) 
para o MGBm assim como para a subdivisão profunda 
do núcleo dorsal. Esta área cortical foi, historicamente, 
a primeira a ser considerada como a área auditiva do 
gato, por F errier em 1876. Estudos posteriores leva­
ram a excluí-la das áreas auditivas corticais (23, 24, 18, 19) 
e os presentes resultados estão de acordo com esta inter­
pretação, visto verificar-se não haver projecção de DCA 
para os núcleos talâmicos específicamente auditivos. Pro­
jecta no entanto para o MGBm e para o DD, apontados 
por Poggio e M ountcastle (15) como áreas polisen- 
soriais que recebem também informação com ponto de 
partida auditivo, o que sugere que esta área cortical 
esteja, provàvelmente, envolvida no estabelecimento da 
complexa integração das funções auditivas com outras 
modalidades sensoriais.
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V —  RESUMO

As subdivisões do córtex auditivo, bem como as 
subdivisões do corpo geniculado medial, estão conectadas 
entre si, porém, a organização das fibras de conexão 
cortico-talâmica só parcialmente é conhecida.

Por isso estudamos esta projecção no Gato com o 
auxilio de métodos derivados do de N auta. Os resultados 
mostram que o córtex auditivo principal, assim como o 
secundário, têm projecções para a parte lateral do MGB, 
sendo a do primeiro muito densa, enquanto a do segundo 
se extende para o núcleo dorsal. A orla suprasílvica 
projecta-se para o núcleo magnocelular e para o núcleo 
dorsal. Outras áreas auditivas corticais (Ep, I, T) pare­
cem ter projecções pouco importantes para o corpo 
geniculado medial.
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ABREVIATURAS USADAS NO TEXTO E FIGURAS

AI =  Córtex auditivo principal

All =  Córtex auditivo secundário

AIII =  Córtex auditivo terciário

ASS =  Área cortical de associação auditiva precoce (Woolsey).

Bic =  Braço colicular inferior

DCA =  Ângulo dorso-caudal da circunvolução ectosílvica 

DD =  Divisão dorsal profunda do corpo geniculado interno 

DS =  Divisão dorsal superficial do corpo geniculado interno 

Ep =  Córtex auditivo ectosílvico posterior

I =  Córtex insular

LASS =  Área cortical de associação auditiva tardia (Woolsey)

LGB =  Corpo geniculado externo (ou lateral)

MGB =  Corpo geniculado interno (ou medial)

MGBm =  Parte magnocelular do corpo geniculado interno 

MS =  Cortex sensitivo-motor somático

OV =  Parte ovoide da divisão ventral do corpo geniculado interno

PL =  Parte lateral da divisão ventral do corpo geniculado interno

sea =  Sulco ectosílvico anterior

sep =  Sulco ectosílvico posterior

SF =  Orla auditiva suprasílvica

sps =  Sulco pseudosílvico

sss =  Sulco suprasílvico

T =  Córtex auditivo temporal

VL =  Núcleo ventrolateral da divisão ventral do corpo geniculado interno 

ZM =  Zona marginal da divisão ventral do corpo geniculado interno
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