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XXXI. 

Anatomische Befunde bei einem Falle yon 
Verriicktheit. 

Vortrag mit Demonstrationen, 
gehalten in der Psyehiatrischen Section der 48. Yersammlung Deutscher 

~aturforscher und Aerzte in Graz 1875. 

Von 

Dr. Muhr, 
Assis tenzarz t  an der  I r renansta t t  Fe ldhof  bei Graz. 

(Hierzu Tafel IX. u. X. Fig. 1--3.) 

D e r  Fall, den ich an der Hand yon Objectea Ihnen vorzutragen mir 
die Ehre gebe, ist eine primiire Verriicktheit auf hereditiir degenera- 
tivem Boden. Die Psychose als solche bietet nicht viel Neues; die 
Hiilfswissenschaften jedoch, der anatomisch-anthropologische Stand- 
punkt sind in der Lage, diesen Fall mittheilenswerth zu machen. 

Er daft deshalb Ihre Aufmerksamkei~ beanspruchen, weil durch 
die reiche Ausbeute bei der, auch auf seltener untersuehte Organe 
ausgedehnten Autopsie, so wie durch die genfigende Vollst~indigkeit 
der Lebensgeschichte die MSgliehkeit geboten ist, denselben natur- 
wissensehaftlich analysiren zu kSnnen. - -  Der klinischen Psychiatrie 
liefert dieser Fall durch obigen Standpunkt eine Reihe yon Degenera- 
tionszeiehen im Sinne More l ' s .  

Als Objecte dienen: das Gehirn, der Schi~del, der Aortabogen 
mit den davon abgehenden Gef~ssen, die Halswirbelsiiule, Rticken- 
marksquersehnitte, und Akten aus dem Leben des Kranken. 

I. Das Gehirn. 
Seine GrSsse steht unter dem Durchschnittsmasse ftir erwachsene 

M~nner. Es zeigt e~pe durchgreifende und ungewShnliche Ungleich- 
her  beider H~lften, bedingt durch Kleinheit aus ungeniigender Eat- 
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wickeluag and theilweisem Fehlen yon Thcilen der linken Hiilfte. Dies 
ist am Auffiilligsten am Kleinhirn zu sehen, welches abnorm gebildet 
und ganz verktimmert aussieht. Dieser Fall kann jedoch nicht auf Grund 
des letzteren Umstandcs unter die Rubrik: Verkfimmerung des Klein- 
hirns, wovon in der Literatur mehrere sch6ne Fitlle beschrieben sich 
vorfinden, gestellt werden, weil wir bei nitherem Studium dieses Ge- 
hirns bald einsehea, dass es sich um die Verkiimmerung seiuer ganzen 
linken tt~ilfte handelt, und die linke Kleinhirnhalfte nur ein Theil dieser 
ganz abweichend geformten und verkiimmerten Halfte ist. 

Wir werden finden, dass diese durchgreifende und ganz ungewShn- 
liche Ungleichheit beider Gehirnh~tlften nicht isolirt im Organismus 
dasteht, sondern im Zusammenhaage steht mit einer gleichseitigen 
Entwickelungshemmung des Schadels und einer anffitlligen Redaction 
des Calibers der gleichseitigen Carotis interna; ferner, dass auch im 
Leben des Betreffenden an vielen somatischen Erscheinungen diese 
Ungleichheit zu Tage tritt. 

Beginnen wit unser Studium mit dem K l e i n h i r n :  
Dasselbe ist dem der anderen Seite ganz un~hnlich, besonders an 

der unteren Flache, ist um mehr als die IIitlfte kleiner, stellt ein rund- 
liches Kltimpchen vor, welches an seiner unteren Oberfliiche nur yon 
5--10Mm. langen Windangen besetzt ist, die nach allen Richtungen 
der Windrose gerichtet, ungeordnet durch einander gelagert erscheinen 
und keinerlei Parallelismus aufweisen. Yon riickw~rts gesehen er- 
scheint das linke Kleinhirn etwas geordneter~ uud wenn auch die L~pp- 
then dieser Fl~tche ganz verdreht dastehen, n~tmlich yon unten nach 
oben geriehtet sind, so gewinat man durch den hier vorhandenen 
Parallelismus ihrer Windungen doeh einige Orientirnng. 

Die obere Fl~tche dagegen sieht der der rechten Seite ~ihnlich und 
ist nur viel kleiner. 

Was die einzelnen Theile der pathologischen H~Ifte betrifft, so 
ist die Flocke deutlich vorhanden, wenn aach nut andeutungsweise 
und aus einzelnen Rudera bestehend. Die Mandel, reehts gut ausge- 
bildet, ist links nicht zu differenziren; ja es sieht so aus, als wenn die 
linke Mandel ganz fehle. Es finden sich aber links an der unteren 
und rtickwitrtigen Fl~che zusammen circa 80 durch sichtbare Furchen 
getrenntc oder angedeutete Stticke, dagegen rechts circa 60. 

Daraus kann mit Wahrscheinliehkeit geschlossen werden, dass 
niehts fehlen diirfte~ sondern nur durch die anscheinend regellose Re- 
ducirung dieser H~lfte es unmSglich gemacht is$, einige der rudimen- 
t~ren Gebilde der unteren Fl~che fiir die Mandel anzusprechen. 
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Wenn wir fragen, was die Ursache dieser mit bedeutender Klein- 
heit einhergehenden abuormen Gestaltung des linken Kleinhirns sein 
dtirfte, so finden wir an Gesichtspunkten, welche die Naturwissenschaft 
ftir solche Erscheinungen eruirt hat, vor: 

1. Maugel yon Theilen, thefts aus hemmenden, theils aus zer- 
st~irenden Einfiiissen. 

2. Ungeniigende Entwiekelung des ganzen Organs durch Stehen- 
bleiben auf embryonaler Stufc oder durch Raumbeschr~nkung. 

3. Atavistische oder abortive Formen. 
4. Pathologische Processe. 

Den Mantel yon Theilen in diesem Falle bestimmt zu negiren ist 
schwer, da an der unteren Fliiehe der pathologischen H~lfte, die unter 
den bekannten Lobulis subsumirten Windungen nicht differenzirt 
werden kSnnen, es kann jedoch indirect aus der grossen Zahl der 
rudimentiiren Windungen and aus dem Umstande, dass wit einen an- 
deren Erkliirnngsgrnnd ftir diese abnorme Gestaltung auffinden kSnnen, 
ersichtlich gemacht werden, dass der Mantel yon Theilen nieht die 
Ursaehe dieser Erscheinung ist. 

Embryonale Form dureh Stehenbleiben, oder eine atavistische Form 
liegt hier nicht vor, da keine dieser ein solches Kleinhirn produeir~. 
Ftir pathologische Processe destruirender Natur, welehe ein Organ 
verkleinern, ist keinerlei Anhaltspunkt an diesem Kleinhirn zu finden. 

Es handelt sich theils um eine Verkiirzung dutch Raumbeengung, 
theils um die F o l g e  einer Gefiissanomalie, die das ganze linke Gehirn 
uud die linke Sch~idelh~lfte gemeinschaftlich traf, und die ausserhalb 
dieser beiden Gebilde gelegen ist. 

Wir werden dieselbe in der Fo]ge kennen lernen. 

Die abnorme Form des Kleinhirns erkli~rt sich zur Geniige mit 
tIiilfe der yon W u n d t  entwickelten Wachsthumsgesetze. W u n d t  
hat in seiner physiologischen Psyehologie gezeigt, wie es komme, dass 
das Kleinhirn bei seinem bliitterigen, aus parallelen Lamellen be- 
stehenden hussehen am Durchschnitte die Thujablatt ~hnliche Zcieh- 
hung zeigen k/~nne. 

informal liegen die meisten Windungen in der Tiefe der griSsseren 
Falten und nur die langen Lamellen oder Endlamellen kommen an die 
Oberfi~che. Wachsen die Eudlamellen ungeniigend, so iiberragen sie, 
w~hrend sie sonst die anderen verdecken, dieselben nicht, wodureh 
alle siehtbar werden, daher in unserem Falle fiber 80 anscheinend 
confns gerichtete Fitltelungen zum Oberfiiichenbilde gelangen. W u n d t 
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lehrb, dass gewShnlich die Rinde schneller w~chst, als der centrale 
Theil der Markstrahlung. 

Soll nun eine Oberfli~ehe dureh Faltenbildung an Ausdehnung zu- 
nehmen, so wird dieselbe sieh in derjenigen Riehtung aufrollen miissen, 
in weleher dies mit dem geringsten Widerstande geschehen kaun, denn 
das Waehsthum weicht der gr~issten Oberfl~chenspannuug aus. Am 
Kleinhiru iiberwiegt das L~ngswaehsthum, daher ist in der Quere die 
Oberfl~ehenspannung die grSsste, daher faltet es sieh transversal. 

An der oberen Fl~iehe des vorliegenden Kleinhirns war dies gut 
mSglich, wenigsteus kein Hinderniss yon aussen da, rfiekw~tr~s schon 
weniger, denn da war der Seh~del, welcher eine Verkiirzung dieser 
Hiilfte ir~ ihrer Liiugsaxe zeigt, gar nicht geeignet, hinreiehend zur 
Entwickelung Piatz zu bieten; unten jedoch schon gar nicht, da die 
Grube im Hinterhaupte nach allen Richtungen verkiirz~ erseheint. Da 
war das L~ugswaehsthum verhindert, also die transversale Faltung ge. 
stSrt, kein Platz ftir die Endlamellen, also gelangten die sonst in die 
Tiefe versenkten Windnugeu zum Oberfii~chenbilde. 

Ausserdem blieb in Folge der abnormen Kleinheit der linken 
Carotis nicht allein der ganze linke Sch~ide], sondern auch das gauze 
linke Gehiru aueh ohne Raumbeengung yon Seiteu des Sch~dels im 
Wachsthume zuriiek~ also war die Wachsthumsenergie der Rinde gegen- 
fiber dem centralen Theile der Markstrahlung reducirt~ und zwar von 
innen aus, an der rtiekw~rtigen und unteren Fl~ehe war das Wachs- 
thum aueh yon aussen her gehemmt. Daher blieb die Hiilfte klein, die 
Endlamellen unausgebildet, weshalb das Gauze verktimmert aussieht. 

Es giebt aueh Kleinhirnh~lften, die ebenfalls um die H~lfte kleiner 
sind, als die der anderen Seite~ die aber ihrer Form nach die andere 
H~ilfte en Miniature wiedergeben. Bei solchen handelt es sich um 
conseeu~ives Kleinsein in Folge Ausfalls yon Bezirken, mit denen das 
Kleiuhirn in Fasereonnex steht, z. B. bei abscedirendem Zugrundegehen 
ganzer Hirnlappen. In solchen F~llen trifft es tibrigens das gegen- 
seitige Kleinhirn, weft der Hirnschenkel, welehen der Brfiekenarm in 
efner Kleinhirnhalfte vertritt, mit dieser ungleichseitig ist. 

Bei unserem Falle handelt es sich aber neben der Kleinheit der- 
selbeu Seite um Formwidrigkeit seiner Details, es kSnnen daher solehe 
consecutive Zust~nde des Kleinhirns ausgeschlosseu werden. 

Hier muss eine sehon w~hrend der Entwiekelung aufgetretene 
Waehsthumsbesehr~nkung im Spiele gewesen sein, und diese ist allein 
im Staude, diese Formwidrigkeit zu produciren. 

Das gauze Gehirn ist bedeutend unter dem Normalmasse stehen 
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gebli~eben. Masse fiber das Gesammthirn sagen hier wenig aus, da 
es aus zwei ganz ungleichen und abweichend gebildeten H~lften 
besteht. 

Das Individuum war 47 Jahre alt, yon hoher Gestalt nnd m~inn- 
lichen Geschlechtes. Der Sch~delinnenraum hat ein Volumen yon 
1100 Cm. Das ganze Skelett butte fiber 170 Cm. L~nge. Am geh~r- 
teten relativ wenig geschrumpften Gehirne wurde gemessen: der Balken 
64 Mm. lang, rechte Hemisphere 140, linke 120 Mm. lung, rechte breit 
60 Mm.~ linke 50 Mm, Kleinhirn rechts 50~ links 33 Mm. 

Die ganze linke H~tlfte des Gehirnes sieht in allen Theilen der 
rechten vollkommen uui~hnlieh, sic ist um ein Bedeutendes kfirzer, 
kleiner, und man findet: 

1. Bedeu~ende Reducirung des linken Scheitel-, Hinterhaupt- und 
Schliifelappens; am bedeutendsten ist die des unteren Scheitell~ppchens. 
In der linken H~lfte erscheinen auch die Stammganglien kleiner~ aueh 
der linke Zweihfigel ist kleiner als der rechte. 

2. Den Tractus olfactorius rechts schmaler. 
3. Den Nerv. opticus rechts schmaler. 
4. Den Tractus opticus links schmaler. 
5. Das Corpus mamillare links anscheinend ganz fehlend, rechts 

gut entwickelt. 
Der menschliche Embryo hat ein Corpus mamillare in der Mittel- 

linie liegend, ibm zuni~chst zeigt der Gibbon (Hylobates Leueiscus) naeh 
B r o c a  nur ein Corpus mare.; hier abet scheint es sich um eine unge- 
ntigende Entwickelung des linken zu handeln, da das vorhandene seiner 
Lage nach dem rechten Gehirne angehSrt. 

6. Das Ende der linken Hakenwindung, der Process uneinatus, 
ist gegen das der rechten in allen Dimensionen zuriick. 

7. Die bereits beschriebene Verkfimmerung des linken Kleinhirns, 
der entsprechend der Nerv. acusticus dieser Seite sehmaler ist. 

8. Die rechtc Olive ist kleiner. Eine Differenz der beiden Strick- 
k6rper scheint nicht vorhanden zu sein. 

An der oberen und ~iusseren Fl~ehe: 
Die Windungen, welche an Zahl~ secund~ren und terti~ren Aus- 

faltelungen eine grosse Armuth aufweisen~ so dass das ganze Gehirn als 
windungsarm bezeiehnet werden muss, sind besonders an der linken 
ttemisphiire defect und unentwickelt. Aber auch die reehte Hiilfte 
weicht in den meisten Details yon dem gewShnliehen Windungstypus ab. 

Die wiehtigsten Abweichungen sind: 
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1. Der rechte Stirnlappen ist nur an seinem vordersten Ende mit l~tngs- 
laufenden Furchen versehen, der fibrige Theil der rechten Hemisph~,re besteht 
aus meist quergestellten, unter sich mehr oder weniger parallclen Windungen, 
beziehungsweise Furchen, was an und ffir sich ungewShnlich ist, und um so 
mehr auffi~llt, als links gerade das Gegentheil der Fall ist. 

Darch dieses Verhalten besteht die rechte Oberfl~che aus drei kurzen, 
nur auf alas vorderste Ende des Stirnlappens beschritnkten liingsverlaufenden 
Windungen und mehreren parallelen, mehr oder weniger querverlaufenden, 
yon denen 7 bis 9 mehr oder weniger deutlich differenzirt werden kbnnen. 

2. Die rechte untere Stirnfurche (fs, die •omenclatur der Windungen ist 
nach Ecke r ) ,  verlhuft als quergestellte Furche, beginnt gleieh neben der 
Medianlinie, durchsetzt den Stirnlappen quer und ist H f(irmig, gleichsam 
doppelt. Das Querstfick erinnert an den Sulcus cruciatus (Sillon crucial, 
G r a t i o l e t )  der Carnivoren. E c k e r  hat ein i~hnliches Querstfick an fl 
Taf. IV. Fig. 1. Anthrop. Archly III. bei einem FOtus yon 30 Wochen abgebildet. 

3. Die linke obere Stirnfurche (fl) entspringt aus der Rolandspalte und 
stellt ein weitverzweigtes Gei~ste vor, welches bis zum Anfangssttlcke der 
Sylvischen Furche hinab vordringt. 

4. Die Rolando'sche Centralfurche steht in der linken Halfte viel weiter 
rfickw~rts, als rechts, wo sie durch schlechte Ausbildung des Stirnlappens 
in der Li~nge abnorm vorgerfickt erscheint. 

5. Der Sulcus calloso-marginalis erreicht links die Hirnoberflache vor dem 
Medianursprung der Rolando'schen Centralfurche dieser Seite. 

Es dr~ngt sich n~mlich die Bogenwindung am linken Gehirne schon vor 
diesem Punkte zur Oberfl~che herauf, offenbar, weil der linke Hinterhaupts- 
und Scheitellappen eine zu geringe Wachsthumsenergie besass, was aus seiner 
ungenfigenden Entwickelung geschlossen werdcn darf. Die mediale Fl~che 
des linken Gehirns zeigt ausserdem noch jene Eigenthfimlichkeit, bei der die 
mediale Flitche der I. Stirnwindung, die pli de la zone externe yon Gra t io l e t ,  
durch eine weitere, mit dem Sulcus calloso-marginalis parallelen Furche in 
zwei fiber einander liegende Windungsztige ge{rennt ist; rechts findet sich 
derselbe Fall, jedoch geht bier diese Modaliti~t der Stirnwindungen nicht so 
weit nach riickw~trts. 

6. Die 1. Schlhfenfurche (t~, Fissura parallel.) geht links in den Sulcus 
occipitalis transversus fiber, und gelangt dadurch in die mediale Fliiche des 
Zwickels. 

Beide sind allerdings durch eine weit untcr dem l~iveau gebliebene Win- 
dungsbrticke von einander getrennt. Das Zurfickbleiben dieser Briicke jedoch 
zeigt zur Gentige die Inferioritht derselben, und die geringe Wachsthums- 
energie dieses Hirnbezirkes. 

7. Rechts geht sie in eine mit der Rolando'schen Centralfurche parallelen, 
die hintere Centralwindung deutlich abgrenzenden Querfurche fiber, den Sulcvs 
postcentralis, der nach Ecke r  im 7. Fiitalmonat meist vorhanden, und im 8. 
in der Regel verschwindet. Ich gebe zu~ das die Persistenz der Postcentral- 
furche nicht normal sei, sie ist jedoch ein hhufiges Vorkommniss.*) Hinter 

*) Auch hier deutet eine Windungsbrticke in der Tiefe die nicht erreichte 
Trennung an (zwischen t l  und Postcentralfurche). 
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diesem Sulcus postcentralis liegt ein Ge~ste, das far den Sulcus interparie- 
talis anzuspreehen w/ire. 

8. Links mfinden Fissura parieto.occipitalis und Fissura calcarina nicht zu- 
sammen. Links mtindet die Fissura calcariua, reehts die Fissuru parieto-occi- 
pitalis und Fissura calcarina und die CQllateralfurche in dem Sulcus hippo- 
camp; ein. Dabei unterbricht die rechte Fissura calcarina den Gyrus cinguli; 
die reehte Fissura parieto-oecipitalis und'die rechte Fissura coll. so wie die 
linke Fissura calcar, sehneiden ihn blos ein ohne ihn zu unterbrechen. 

9. Ausserdem ;st t l  links gleieh naeh ihrem Anfangsst(lek dureh eiae im 
~iveau liegende Briieke unterbrochen. 

Dies w:,tren die wiehtigsten und auff~lligsten Abweichungen dieses 
an Eigeuthiimlichkeiten re;chert Gehirnes. 

Die beigegebeueu Abbilduugen sollen wesentlieh yon den einzeluen 
Hirnbezirken und Wiudungeu die relative GrSsse, welehe offenbar die 
functionelle Verwendung, andererseits die erbliche Anlage in diesen 
ttirnbezirken verkiirpert, wiedergeben. 

Die beiderseits abweichenden, in Folge der versehiedenen Waehs- 
thumsvorg~nge seheinbar naeh versehiedenen Typen geformteu Gross- 
hirnhemisph~ren, das Auftreten der Querfurchung an der r~iumlich gut 
situirten reehten, der L/ingsfurchung an der r/iumlich und genetisch 
bedr/ingten linken It//lfte, sind Erscheinungen, welche in analoger 
Weise, wie es beim Kleiuhirn geschehen ;st, entwickelt, uud aus den 
Wachsthumsgesetzen yon W u n d ~ abgeleitet werden miissen. 

Es 15sen sieh dabei die Windungsdetails und der Widerspruch 
dieser sonst symmetrischen Principien nachkommenden Formverh/~lt- 
nisse yon selber auf. Damit soll nicht gesagt sein, dass die ri~umliehen 
Wachsthumsverhiiltnisse alleiu you Bedcutung w/ireu, den ererbten 
typischen Windungsanlagen entspricht jedes Gehirn, obiger ttinweis 
will nut den Einfluss, den die Raumverh/iltnisse darauf austiben, 
zeigen. 

Es wiire ausserdem nieht schwer~ den rechten verschm~tlerten Opti- 
cus, eben diesen Olfaetorius, das linke, kaum zur Entwiekelung ge- 
langte 'Corpus mamiUare, das linke Kleinhirn und den defeetufsen 
Hinterhaupt- und Schl~felappeu dieses Falles in Relation zu bringen. 

Es ;st naheliegend~ darauf hinzuweisen, dass M e y n e r t  gezeigt. 
hat~ wie gerade der Geruehs- und Sehnerv ihre Grosshirnprojection in 
der tlinterhaupt- und Schlafelappenrinde haben~ wornaeh der unge- 
niigend zur Entwickelung gelangte linke Hinterhaupt- and Schl~fe- 
lappeu seinen Defect aueh ira Geruehs- und Sehnerv zur Geltung 
gelaugen lasseu muss; uud zwar dutch das Chiasma fiir den Sehnerv 
uud dutch die vordere Commissur fiir den Geruchsuerv der anderen 

Archiv s Psychiatrie. VI. 3. Heft, 4~  
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Seite. Gerade zeigt im linken Schl~felappen der Lobulus lingualis 
den griissten Defect. 

H u g u e n in bestreitet obige Kreuzuug, weist dagegen eiue Torsion 
der BiJndel der vorderen Commissur nach. Diesbeziigliche Unter- 
suchungen yon G u d d e n  zeigen die Biindel, welche die vordere Com- 
missur yore Lobulus olfactorius erhiilt, uieht betheiligt bei Exstirpation 
des Bulbus olfactorius. Ieh wiirde daher die Function der vorderen 
Commissur als die eines Riechchiasma ffir eine offene Streitfrage be. 
zeiehnen, muss jedoch erwiihnen, dass gerade dieses Gehirn mit seinem 
relativ gut cntwickelten linken Stirulappen u~d atrophischen Rieeh- 
kolben geeiguet ist~ anf Quellen yon Projectionsbezirken fiir den Riech- 
nerven in den riickw~irtigen Hirnregionen hinzuweisen. 

Ferner mtissen die Defecte im liuken Kleinhirn an verschiedenen 
Eudstationen der Haubenbahn sich bemerkbar machen. Die Bahn der 
Itaube dient haupts~iehlich dem Anschlusse des Kleinhirn an das Gross- 
hirn. Das Geleise derselben ftihrt dem Opticus einen gekreuzten and 
einen ungekreuzten hntheil zu~ andererseits bekommt das Corpus 
mamillare als ein direeter Endigungsknoten oder Haubenganglion ein 
Haubenbiindel. 

Das linke Corpus mamillare hat aber auch noch yon einer anderea 
Seite her Noth gelitten. Es erh~lt seine zweite Verbinduug dutch den 
GewSlbschenkel mit der Hakenwinduug derselben Seite, diese is~ aber 
gleiehfalls defect (S. Fig. 1; Untere Fl~iche des Gehirns). Seine dritte 
Verbindung gesehieht mit dem oberen Sehhiigelstiel derselben Seite. Es 
ist daher kaum Wunder zu nehmen, wenu dasselbe, da die Ursprungs- 
quellen aller seiner Fasern, welehe aUe auf derselben Seite liegen 
und keiner Kreuzung unterliegen, defeetuSse Organe siud, kaum zur 
Ausbildung gelangte. 

Diese Andeutungen m~igen darthun, dass dieser Weg ~hnlich wie 
der vorige geeignet ist, einige der vielen auffi~lligen Befunde an diesem 
Gehirne in Zusammenhang zu bringen, die Defeete an den Quellen 
bereits bekannter Bahnen mit denen an ihren Endstationen zu ver- 
gleiehen. Es liegt ausserhalb des l~ahmens und der Zeit dieses Vor- 
trages ~ diese Fragen einer geniigenden Behandlung zuzufiihrcn; anderer- 
seits miisste eine zweckentspreehende seeirende Aufsehliessung dieses 
Hirnstockes vorgenommen werden, was die Demonstration des Gehirns 
in toto~ die fiir n~here Frageu zun~ehst wichtig ist, unmiiglieh machen 
wiirde. Es bleibt Aufgabe der  Naturforschung~ an diesem Gehirne 
alle Details unter einen Gesichtspunkt zu subsumiren und allfallsige 
discrete Erscheinungen als solche abzusondern. 
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II. Der Sch~idel. 
Diesem Gchirn entspricht atlch eia ~hnlich difformer Sch~idel. E r  

steht unier dem :Normalmass and reiht sich in vielen Beziehungen den 

Micro.cephalien geringeren Grades an. Seiner Form naeh ist er ein 
Kielkopf m~issigen Grades. Eine sehulgereehte Analyse  des Seh~dels 

naeh den bekannten Messungsmethoden kann an demselben nicht gut 

vorgenommen werden,  well die Ineongruenz der Hii, lften stSrt, beson- 

ders aber  die bedeutende Verbiegung der Medianebene,  welehe einen 

nach rechts eoavexen Bogea  besehreibt,  v ide  tier erforderlichen Mess- 

werthe unsicher und ungenau macht. 

Zur beilii, ufigen Orientirung fiber das Lang und Breit und Hoch wurden 
abgenommen: grSsste Circumferenz (Bandmass) 48 Cm., Llingsdarchmesser 
Glabella ad occiput (Spitze der Hinterhauptsschuppe) 15~3, grSsster yon der 
Nasenwurzel zur Protuberantia occip, ext. 17-, grSsste Breite 13,5~ Distanz 
beider Pori acustici ]0. HShe: yon dem vorderen Rande des For. occip. 
magnum zum hSehsten P unkte der Pfeilnaht 12.--Bandmasse naeh h r n o l d -  
Ohrstirnlinie 28, Ohrscheitel- 30,5, Ohrhinterhauptslinie 22,5, nach W e l c k e r :  
Nasenwurze] fiber den Kiel der Calvaria zum vorderen Rande des For. occip. 
magn. ~ 36~2. Entfernung der I~Iitte zwischen den beiden Processus clinoidei 
poster, zur Innenfl~che des hinteren Winkels der Symphysis spheno-paric- 
talis links 57 Mm.~ rechts 66 Mm. 

Dieses Mass and die beim Gehirn angegebenen zeigen die Redaction der 
linken Hiilfte am besten an; denn der.Schlidel stellt trotz der thatstichlichen 
und auffhlligen Ungleichheit der tiMften in toto ein in alien Ebenen wohl aus- 
gebildetes Rotationsellipsoid dar und man sieht am Schiide], wie die Wachs- 
thumsverhMtnisse alles MSgliche aufgeboten haben, um aus den beiden~ in der 
Lf, nge sich widerstreitenden Hiilften, einen K0rper zu Stande zu bringen, der 
einer gewbhnlichen Schi~delform nachkommt. 

Die iiussere Ellipse der Horizontalebene entspricht tier inneren gar nicht, 
der Langsdurchmesser der husseren liegt ganz in der rechten Schhdelh~lfte 
und bildet eine Tangente zu der zu Gunsten der linken verbogenen Median- 
ebene. Es hat sich die rechte, l~ngere Hiilfte halbmondfSrmig oder vielleicht 
besser gesagt, warstfSrmig an die linke angelegt, am so der ausseren Sch~del- 
form zu genfigen. 

Der Sehiidel zeigt aasserdem folgende bemerkenswerthe Eigenthfimlich- 
keiten: 

I. KielfSrmiges Vorstehen der Pfeilnaht, welche als eine nur Bchwach an- 
gedeutete Sutura serrata erscheint. Wulstiges Hervortreten des Margo sagit- 
talis der Scheitelbeine. Dasselbe deutet auf Wachsthumsstauung daselbst hin. 
Dieser Kiel setzt sich deutlich bis in die Glabella hinein nach vorne fort. 

2. UngewShnlich hohes Hinaufrltcken der Insertion des Musc. temporalis, 
also der Linea semicircularis, welche auf den Scheitelbeinen, mit der Pfeil- 
naht im Abstande rechts yon 48Mm.~ links yon 36Mm. parallel verlaufend, 
fOrmliehe Knochenleisten bildet. 

48" 
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3. Fliehender Stirnschs dessen Glabella durch die schiefe Lage, den 
Kiel in der Mitte und die beiden als starke Wfilste hcrvorragenden Augen- 
brauenb~gen ganz characteristiseh geformt erscheint. 

4. Die ]inke H~lfte des Sch[tdels ist in allen Dimensionen zu klein. Die 
grSsste Liinge der linken Sch~de]h~hle misst 135 Mm.; die der rechten, die 
gebogene Medianlinie durch einen Draht baehgebildet, gerade gedacht, am 
Draht gemessen, betr/igt 151 Mm. Diese rechte nm 16 Mm. lttngere, ritumlich 
gut entwiekelte HMfte legt sich dergestalt an die linke an, dass das rechto 
Stirn- und Hinterhauptsebde die gerade gedachte ideelle Mittellinie nach links 
liberschreitet und dadurch dem Sch~tdel zu einer relativ g~instigen Lt~ngo 
verhilfl. 

Der Effect dieses eigenthiimliehen Compensationsvorgabges ist am besten 
aus dem Vergleiche beider folgenden Zahlen ersichtlich: 

Distanz des For. coecum vonder  Protaberantia occip, interna 130, w~h- 
rend der Sch~del von der l~asenwurzel bis zur Protuber. occip, extern. 170 
misst. Die zwei letzten Messpunkte liegen nicht an den Enden der reellen 
Mittellinie, sondern in der rechten Sch~delhttfte, w~hrend die beiden ersten 
der linken angehSren. 

5. Die Verbiegung der Medianebene drfickt sich ausser durch die ausgiebige 
Verschiebung und Verzerrung der Eminentia crueiata des Hinterhauptbeibs 
bach links auch durch die Verbiegung der Crista frontalis nach links aus. 

6. Das Gesichtsskelett ist nach der entgegengesetzten Seite verbogen i 
weshalb die Medianebene des gabzen Schs leicht S ftirmig erscheint. 

7. Die Verbiegung der Medianebene zu Gunsten der nothleidenden Sch~del- 
]iinge scheint riickw/trts offenbar dem Ranme fllr die Grube des ]inken Klein- 
hirns geschadet zu haben, der dadurch beengt und verdrttngt wurde, so dass 
er kleiner ausfiel, als es der redueirten linken Schiidelhiilfte entspricht. Die 
Grube links macht kaum das Drittel der rechten aus. 

8. Der Sinus transversus ist rechts verflaeht, seieht und fiihrt zu einem 
For. jugulare, welches durch Querwabde verengt and verzogen ist. Libker- 
seits ist er weit genug und ffihrt zu einem grossen runden gut ausgebildeten 
Foramen jugulare. Offenbar hatte die ]inke Jugularis den gr0sseren Trans- 
port zu verseheb, uhd die Wege rechts sind zu einer Nebenbahn gcworden. 

Dieser Umstand hat Interesse, da wir das Wachsthum des Seh~dels sammt 
seinem Gehirne yon dem Gef~ssversorgungsmodus abhiingig finden werden, 
Er liisst uns ferner erkennen, wie dieser Theft der Kreislaufverhiiltnisse des 
vorliegenden Gehirnes beschaffed gewesen ist, da in den Sinus transversus 
der rechten Seite die Vena magna Galeni einmfindet~ also das Blur der Ven- 
trikel, in den Sinus transversus der linken der Sinus longitud, sup., also das 
Blut der Hemispharen und des Balkens verfrachtet wird. 

9. Die Anfangs. und EndSffnungen des carotischen Canals sind links 
abnorm klein und haben, ~'as schon am Sch~del erkannt werden kann, eine 
regelwidrig kleine linke Carotis interna geleitet. 

10. Distanz des Nasenstachels yore Por. acust, rechts 108, links 114~ 
also der rechte Gesichtssch~del sehmaler. Die linke AugenhShle, besonders 
yon der ~usseren Seite her, deutlich beengt, zusammengedriickt, wahrschein- 
lieh in Folge oder mit der Verbiegung des Gesichtsskelets bach rechts, daher 
seine Gesichts(iffnung so brei~ wie lang, also das Viereck ein Quadrat yon 
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32 Mm. Seitenl~nge, wi~hrend reehts das Viereck 37 Mm. breit und 30 Mm. 
hoch ist. 

l:l. Kleines For. opticum rechts. Grosse Steilheit des Clivus durch Ver- 
kfirzung des Sch~dels. 

19. Das Schitdeldach ist massiv, dick, Diploe meist geschwunden. Juga 
cerebralia gut ausgepr~gt, grosse und gleieh lunge Warzenfortshtze, ungleiche 
Proeessus clinoidei ant., der rechte viel breiter, der linke schmaler und in 
seiner itusseren Hiilfte um seine Achse gedreht, so dass seine innere Kante 
nach oben steht u n d e r  noch viel sehmaler aussieht, als er wirklich ist. 

Bei einem so auffiilligen Verhalten des ganzen Schadels,  bei der 

bedeutenden Ungleichheit  der Gehirnhii, lften war nicht lunge zu zweifeln, 

dass tier Grund in den zufiihrenden Gefitssen l iegen miisse, weshalb ich 

suchte und Folgendes  fund: Schon die Aor ta  war gleich yore Anfange 
an zu eng.*) Der Aor tabogen  zeigt ein der :Norm entsprecheades 
Urspruugsverhi~ltniss, aber  das Caliberverh~iltniss der yore Aor tabogen  
abgehenden Arter ien ist ein fiir diesen Fal l  characteristisches und yon 

der Norm abweichendes. 

I. Zuniichst kommt eine stattliche Anonyma dextra heraus; diese giebt 
eine i~rmliche Subclavia ab, welehe eine sehmiiLchtige Vertebralis liefert. Die 
Carotis communis dextra d'~gegen ist gut aussehend und yon geniigender 
Dicke: 8 Mm. Durchmesser an mit Stearin ausgegossenem, fast gar nicht ge- 
schrumpftem Pr'~parate gemessen. Diese liefert eine Carotis interna yon 5,5 Mm. 

Als II. Arterie entspringt eine schlanke Carotis communis sinistra yon 
5Mm. Durchmesser, diese llefert eine Carotis interna yon nur 3 Mm. Durch- 
messer. 

In allen ~hnliehen Fi~llen ist es wichtig, die Carotis interna selbst heraus 
pr~tpariren, denn die beiden Carotides communes mitsammen verglichen, 

erlauben keine Beziehungen auf die Schiideldimensionen. In F~llen, wo die 
eommunis eine grosse Struma einer Seite zu ern~,thren hatt% waren auch 
hSchst differente Caliberverhiiltnisse beider Communes zu finden bei ganz 
gleich dicken Carotides internae. 

III. Eine ausgiebige Subelavia sinistra, die eine eben solehe Vertebralis 
liefert. 

Die Arterienwandungen zeigen nirgends eine Spur pathologischer Ver- 
~nderung; frische Processe sind daran nieht zu sehen, und filr alte abge- 
laufene fehlt filr die Verengerung aus Lues die Verdiekung, fiir die Er- 
weiterung aus Atheromatose die Yerdiinnung der Wandung. 

Es handelt  sich also hier um einen Fa l l  yon bedeutender  Differenz 

in tier Lichtung beider  Carotiden~ beziehungsweise grosser  Kleinheit  

der linken, welche schon an ihren Ursprfingen yore Aor tabogen  in 
diesem bedeutenden Missverhiiltnisse zu Tage tritt .  Ich habe keinen 

*) An~misch hat der Kranke stets ausgesehen, chlorotisch war er 
jedoch nicht. 
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Augenblick Anstand genommen, diesen Befund ffir die Ursache der 
obcn beschriebenen Sch~delform, so wie fiir die bedeutenden Ab- 
weiehungen des Gehirncs in seinen beiden H/~lf~cn zu halten. Das 
Ganze w~re eine blosse Vermuthung, die allerdings dureh die auffalli- 
gen Umst~,nde~ die in diesem Falle wohl gar zu sinnenfKllig fiir die- 
selbe eintreten~ einige Berechtigtmg h/~tc, wcnn nicht durch die Unter- 
suchungen yon G u d d e n  fiber das Sch~delwaehsthum neue Gesichts- 
punkte erSffnet worden w~ren, welehe geeignet sind~ derlei Fragen in 
diesem Sinne bean~worten zu helfen. 

:Niemand wird Anstand nehmen, wenn ich diese Untersuehungen 
an Kaninchen direct auf unseren Schiidel iibertrage. 

D n r c h  U n ~ e r b i n d a n g e n  de r  C a r o t i d e n  4 Tage naeh der 
Oeburt wird eine Aenderung im Verlaufe der Gef/~sse der Schiidel- 
knochen herbeigefiihrt, sic strSmen yon der Kranznaht znr Pfeilnaht 
ab, und sofort wird entsprechend dem ver~aderten Einfallswinkel der 
Gef~sse die Pfeilnah~ aus einer Sutura dentata in eine Sutura serrata 
umgewandelt. 

Die Folgen der Unterbindung sind Yerkiirzurlg des Seh/ide]s mi~ 
und ohne Synostosen. W o e s  zu keiner vollst/indigen Synostose kam, 
zeigten die :N/ihte die f6tale Form (Sutura recta oder Sutura serrata). 

Die Synostosen sind das Hauptargument, welches der Lehre yon 
der Bedentung der Naht als Matrix der Knochenbildung zur Stiitzc 
gedient hat, ihre Verkiirzung und ihre Compensationserweiterung. Wir 
haben an unserem Sch~del eine Synostose der Pfeilnaht. :Nach L u c a e  
ist bei l~lngerem Bestande ~ler Synostose die befallene :Naht verkfirzt. 
Aus dieser Synostose ist es nicht mSglich, diese specielle Sch~delform 
abzuleiten. :Nach V i r c h o w  ist der Sch~del senkrecht auf di~ synosto- 
tische Naht verkiirzt. Dieser Sch~del ist jedoch relativ sehr breit. 

Als Hauptursache der Kfirze einer Sch~,delh~lfte gilt allgemein 
der Verschluss einer Kranznahth~lfte. An diesem Sch~del ist die 
linke Kranznaht often. G u d d e n's Untersuchungen bewiesen, dass Aus- 
scheidung, sowie Verdoppelung einer :Naht ohne gleiehzeitige Aen- 
derung der Gef~sszufuhr zu keinerlei Aendrung in der Configuration 
des Seh~dels fiihren. 

Synostosen und Verk~irzungen stehen trotz ihres so h~ufigen Zu- 
sammentreffens nicht in Causalnexus zu einander, beide sind auf eine 
gemeinsame ausserhalb gelegene Ursache~ die nicht nothwendig beide 
Folgen nach sich zu ziehen braucht, zurfickzuffihren. 

Diese Ursache ist die V e r m i n d e r u n g  der Blutzufahr, welche 
experimentell in sehr instructiver Weise durch eine wenige Tage nach 
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der Geburt vorgenommene Unterbindung beider Carotiden zuwege 
gebracht werden kann. Wir haben in unserem Falle eine einer Unter- 
bindung nahekommende Verengerung der linken Carotis interna, die 
oflenbar aueh wenige Tage naeh der Geburt, n~mlieh zur Zeit des 
Verschlusses des Duetns Botalli besonders wirksam geworden ist. 

Die Zeit der Entstehung des vorliegendes Missverhitltnisses beider 
Carotiden fitllt jedenfalls in die Zeit der Obliteration der Sehlund- 
biJgen, naehdem die in der Peripherie entstandenen und yon der Peri- 
pherie zu den Kreislauforganen zuwachseuden Gefiisse die Sehlund- 
bfgen (alias Kiemenb~igen) erreicht haben. Aus den Sehlundbiigen- 
verhiiltnissen ist es iibrigens aueh leieht einzusehen, wie es komme, 
dass gerade die Carotis sinistra einer Gefahr der Beeintr~iehtigung 
ihres Lumens ausgesetzt sein kann.*) 

U n t e r b i n d u n g e n  der  J u g u l a r v e n e  ffihrten zu Synostosen 
ohne  V e r k i i r z u n g .  

Ieh babe die Fignren experimentell verformter Kaninehensch~idel 
vergliehen mit mehreren abweichend geformten Menschenseh~ideln, and 
gefunden, dass man im Allgemeinen sagen kann, ,dauernde Beengung 
des Lumens der Jugnlarvene, beziehungsweise Reducirung des venSsen 
Abfiusses maeht die betreffende Schi~delhiilfte schmal, beziehungs- 
weise die audere breit, wahrend die der Carotis dieselbe kurz maeht." 

Es ware unlogisch, bei jeder Verkiirzunff einer Sehadelhiilfte in 
der L~inge oder Breite die Ursache in den Gefi~ssverhiiltnissen suchen 
zu wollen. Der Einfiuss der Carotisenge auf die Verkfirzung ist in 
der Regel evident und leicht zu erkennen, sehwieriger ist dies beztig- 
lieh der Jugularis. Reine Fi~lle fiir die Jugularis sind sehr selten 
und bediirfen noch fortgesetzter Beobaehtung. Rhombocephalien sind 
dazu nieht zu brauehen. 

An unserem Sch/idel hubert wir ein stenosirtes For. jugulare an 
der alternirenden, also reehten Seite. In diesem Falle ist die Stenose 
nieht Ursache, sondern Folge der Sch~delform; es giebt aber genug 
Fitlle~ wo sie die Sehiidelform bestimmt. Einiges Siehten einer grfsseren 

*) Die Carotis sinistra miindet gleichsam durch den zweiten Schlund- 
bogen in die Carotis dextra ein, und erst naehtriiglich erlangt sie einen 
selbstst~ndigen Ursprung aus dem Aortabogen. Mit diesem Verhalten harmo- 
nirt auch andererseits der Umstand, dass die Carotis sinistra die directe Fort- 
setzung der Stromesrichtung des aufsteigendes Aortaastes im fertigen Kreis- 
laufsysteme ist. Wiirden wir dem Obigen entgegen, StSrungen des Wachs- 
thums yon dem centralen Kreislauforgan aus supponiren, so mttssten dieselben 
der im fertigen Leben ungfinstiger situirten Carotis dextra geschadet haben, 
woflir kein Fall vorliegt. 
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Sch~delreihe zeigt sogleich, dass gr~sserc Differcnzen im Lumen beider 
Foramina jugular, ein gerade so h~ufiges u sind, als Abweich- 
ungen der Sch~del yon der als Norm geltenden Grundform h~iufig sind. 
G r i e s i n g e r  citirt eine Angabe yon K a s l o f f ,  dass bei Geisteskrankea 
sich h~ufig eine einseitige Verengerung des For. jugulare finde, und 
meint dabei, das h~itte keinen besonderen Werth. Dies allerdings in 
Bezug auf die Geisteskrankheit, da derlei Ungleichheiten aueh sonst 
eben" so h~iufig sind, als fehlerhafte Sch~delformen ohne Geisteskrank- 
heit; jedoch fiir die naturwissenschaftliche Erforschung yon Sch~del- 
formen bei gleichzeitiger Abstraction yon Geisteskrankheiten sind solche 
Merkmale schon yon vornherein fiir berechtigt nnd seit den Unter- 
snehungen yon G u d d e n  ffir wichtigc zu halten. 

Dass gerade die Jugular-Oeffnungen bei den verschiedenartigsten 
Sch~tdeln so hiiufig yon ungleicher GrSsse gefunden werden, diirfte 
unter Anderem anch darin seinen Grund haben, dass die Jugularvenen 
bei allen Circulations- und RespirationsstSrungen am meisten zu leiden 
haben, den griissten Caliberschwankungen ausgesetzt sind, wodureh 
sic zu den h~ufigsten Angriffsobjecten auf die Sch~delkapsel werden. 
Aus den Gefi~ssl6ch~rn der Seh~idelbasis allein ist nichts mit Sicher- 
heib zu ersehliessen. Im Allgemeinen trifft ein grosses Loeb mit einem 
m~chtig angelegten Gef~sse wohl zusammen; fiir alle wichtigen F~lle 
ist es nothwendig, die Gefi~ssc selber hcraus zu pr~ipariren nnd anzu- 
schauen. 

G u d d e n ' s  Untersuchungen lehren des Weiteren, dass yon den 
Ni~hten respective ~ahtknorpeln aus das Wachsthum nicht erfolgt, 
sondern dasselbe eine Hemmung erleidet, unter Umst~inden das relativ 
tiberm~ssige Wachsthum des Schadels im Verh~ltnisse zur ttirnent- 
wickelung eine Stauung~ so dass sigh eine Leiste bildet. Die Leisten 
dieses Sehiidels und alle dieser und ~hnliehen Sch~dclformen ganz 
characteristischen Leisten kommen dadurch zu einer ganz nngezwnn- 
genen und befriedigenden Erkl~trung. 

Niemand wird annehmen wollen~ dass unser Kranker ctwa fiir 
seine Mm. temporales diese Leisten ben6thiget h~ttc. Wenn beim 
Thiersch~tdel solche Leisten wachsen~ und endlieh zu ganzen K~mmen 
werden~ so ist dies eine Anpassung des Knochens auf den Muskel nnd 
keine dutch das Knochenwachsthnm geforderte Erscheinnng. 

G u d d e n  beweist ferner durch seine Gef~ssunterbindungen die 
grosse Geschmeidigkeit und Gefiigigkeit der Seh~idelkapsel fiir die 
innerlieh bedingte Adaptionsf~higkeit, zeigt, wie durch die Absenz 
yon Hirntheilen, yon Sinnesorganen, Muskeln, Z~thnen die Sch~tdel- 
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kapsel leide, beziehungsweise sich umforme. Bereits D i d e r o t  sprach 
sieh in demselben Sinne aus~ nennt die Wirkung eines jeden auf das 
Skelet gerichteten Angriffes bildlich eine Kraftwelle~ welche yon dem 
Angriffspunkte aus fiber das gauze Skelet sieh fortsetzt. Dies illu- 
striren aueh die Experimente yon G u d d e n ,  die Beobaehtungcn an 
blindtauben Tauben, die Umgestaltungen des Sehiidels nach Aus- 
reissung des Facialis, die yon M. H u b r i e h  erw~ihnten Veriinderungen 
eines Sehweinsseh~dels~ eines ohne Bulbus geborenen Sehweines etc. etc. 

Endlieh best~ttigen die Experimente yon G u d d e n  die gegen- 
seitige Abhiingigkeit des Gehirns nnd des Sehadelwaehsthums, die 
bereits V i r e h o w  gelehrt. 

An dem vorliegenden Seh~del and Gehirrt kann dieselbe Punkt 
ffir Punkt leicht nachgewiesen werden. 

Es handelt sieh um ein Wechselverhiiltniss, die gegenseitige Be- 
einflussung zeigt sich in beiden Organen, ihre Wachsthumsbeziehungen 
miissen daher als einheitliche aufgefasst werden. 

Die Untersuchungen yon G a d d e n haben demnach Gesichtspunkte 
erSffnet, welche es mSglich machen, die vielen verschiedenen Ab- 
weichungen des Gehirns, des Seh~idels und der grossen Gefiisse unseres 
Falles in Relation zu bringen und zu begreifen. 

Wir glauben uns um so mehr berechtigt, darauf hinweisen zu 
diirfen, als wir durch das Priiparat der ttalswirbelsiiule die MSglich- 
keit einer etwa vorliegenden embryonalen u der Wirbel, 
denen auch die Schadelwirbel unterlegen gewesen w~ren, ausschalten 
kSnnen. 

Diese Sch~delform ist selten. Die anatomischen Museen yon Graz 
besitzen blos einen Seh~idel, der eine entfernte Aehalichkeit damit hat. 
Gleichfalls ist eine bedeutende Ungleichheit der Carotis interna selten. 
Hitufig ist die ungleiche Pulsation der Carotides communes; h~iufig ist 
ferner die Ungleiehheit der Carotides communes bei gleichdicken in- 
ternae, wie ich frtiher gelegentlich der Beschreibung der Gefitsse cr- 
wiihnte. Die essentielle Ungleiehheit der Carotis interna kann daher 
dutch den aufgelegten Finger nicht erkannt werden. Nach meinem 
Daffirhalten diirfte ein solches Vorkommniss am Lebenden nur aus der 
hier besehriebenen Sch~idelform diagnosticirt werden k~innen. 

Die Halswirbel sind vollkommen ausgebildet, auch kein die Wirbel- 
s~ule nachtriiglieh betroffen habender Process daran bemerkbar. 

Das Verhalten der Yertebralarterien stimmt vollkommen mit dem 
yon G u d d e n  erwiihnten Umstande tiberein, dass nach Carotiden- 
Unterbindung die Vertebralarterien sich vergrSssern, was in seiner 
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Fignr 12 und 13 der Tafel VI  sogar an den Foramina transversaria 
zu erkennen ist. 

In nnserem Falle findet sich die linkc Vertebralis grSsser, an den 
Liichern in den Querfortsittzen jcdoch keine wesentliche Differenz. 
Der Canal der Qnerfortsi~tze ist beim Menschen bekanntlich sehr weit, 
beherbergt ausser der Arterie, u etc. eine weitc gemeinschaftliche 
Gefi~ssscheide nnd scheint bezfiglich seiner Griisse mit der Arterie in 
keiner Relation zu stehen. 

Die Ungleichheit der Yertebralarterien ist fibrigens nach H y r t l  
ein hitufiger Befund. 

Es is't in diesem Fatle yon Interesse, auch das Riickenmark an- 
zusehauen und zu untersuchen, ob und in wie ferne die Ungleichheit 
der Hirnhiilften sich daran bemerkbar macht. Die Querschnittc aus 
der HShe des dritten Brustwirbels zeigen eine wohl ausgebildete, 
richtigen Formen entsprechende symmetrische Figur. Spuren patholo- 
gischer Proeesse am Sehitdel, am Gehirn konnten nicht aufgefunden 
werden. Es finder sich zwar ein dickes compuetes und schweres 
Sch~deldach vor, ein dem rhachitisehen Processe iihnliches Product. 
Da sich dieser Befund nut auf's Dach beschriinkt, sich auch bei 
anderen Schadelformen findet, als soleher nicht in der Lage ist, diese 
Sch~delform zu erzeugen, andererseits ftir die rhachitische Verkriippe- 
lung das craniotabetische Occiput fehlt, nnd auch sonst am Skelett~ 
an den Z~hnen keinerlei Anhaltspunkte hierfiir zu finden sind, keine 
Contractur der Gelenke, sowie Difformit~tt der Gelenkenden, kein 
Zwergwuehs [Leiche war 170 Cm. lang], keine Htihnerbrust, keinc 
Scoliose der Wirbels/iule etc. - -  so kann dieser Detaitbefund ftir die 
in Rede stehende Schadelform als ohne Eiafluss erkliirt und fiir eine 
der Leistenbildung analoge Folge der Wachsthumsstauung daselbst 
gehalten werden. 

Wie bei diesem Schiidel, so diirfte auch bei vielen Mikrocepha- 
lien der Umstand der Kiirze einer Sch~tdelh~lfte die Ursache der Klein- 
heir sein. 

Der bekannte Fall W y  s s yon A e b  y (Anthropologisehes Arehiv) 
zeigt das rechte Grosshirn 99 Mm., das linke 102 Mm. lang. Der Mikro- 
cephalus des hiesigen pathologischen Museums zeigt aueh die reehte 
Seh~delh~lfte kiirzer~ die EndSffnung des Canals ftir die Carotis interna 
rechts kleiner. - -  Die Mikrocephalen J o h .  und J a k o b  Mi ig le  and 
M a r g a r e t h a  M ~ h l e r  yon C. V o g t  diirften beztiglich dieser Frage 
ebenfalls einer Revision bedfirfen. 
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I I I .  K r a n k e n g e s c h i c h t e .  

L u d w i g  S c h w . . .  wnrde 47 Jahre alt. Ueber seinen Stammbaum konnte 
eruirt werden: 

/ .~ ~ { ~  ~ ~ ~ ~ ~ ~ ~ o 

�9 ~ ~ ~ ~ ~ , . ~  ~,~ 

�9 , . ~ "  ~ ~ . ~ , , = ~  
�9 . %  o o o  . . . . .  

~ ~ / ~  ~ l ~  / �9 ~ ~s : ~ ~ ' ~  ~ o - ~  " ' "  " ~  ~ ~ "~' 

~ I ~ , ~  r  . ~ . ~  
~ r ~ . ~  ~ "~ ~ ~ ~ ~ r  ~ ' r ~ ' r  ~ ~ 

"" | m ~ ~ .~ : ~ ~ ~:~,;-~ ~ 

< I :~.~I ~ ~ ~ : o ~ - - ~  ~ , ~ o  ~ , ~  

0 ~ ~ 
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Blind geboren, als Kind gestorben. 

Bart am Kinne; expansiver Wahn- 
sinn, frtihzeitig aufgetreten; gestor- 

ben in der Anstalt. 

Unser Fall ,  a u f f / ~ l l i g e r  M a n g e  
j e d e s  m u s i k a l i s c h e n  Gehi~rs .  

L i n k s h ~ n d e r .  

Schw~rmer, nach Amerika gegangen, 
verschollen. 
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Die Degeneration der Familie ist evident. Die ttcredit~,t ist sicher nach- 
gewiesen nur am Vater, der originhr verr~ickt war (Sonderling); es existirt 
ausserdem vhterlicherseits eine ausgebreitete hereditSre Wurzel~ die aber, 
wie gewShnlich, yon den AngehSrigen sorgf~ltig dissimulirt wird. 

L u d w i g  S c h w . . .  war yon Jugend auf kSrperlich unbeholfen. Als Kind 
trat die Hemmung in der Entwiekelung einer KSrperh~lfte selbst ft~r Laien 
sinnenfiillig zu Tage. Sphter trat dieselbe etwas zurt~ck, und es bildete sich 
eine hagere und schlanke, etwas vorgeneigte Gestalt aus. Als Kind war er 
so nnbeholfen, dass er das Gehen lange nicht, endlich nur sehwer erlernte, 
und erst spiit dazu gebracht werden konnte, aufrecht zu gehen. Anfangs ver- 
zog es ihn kretinhaft nach einer Seite, als wollte es ihn zu Boden ziehen; er 
drttckte sich lange langs der Wand fort. Sein OberkSrper war yon der Geburt 
his zum Tode ganz auff~illig vorgeneigt. 

Er war Linksh~nder yon Kindsbeinen auf, hat mit der linken Hand 
Billard gespielt. Er hat eine verktimmerte rechte Seite gehabt. Der rechte 
Fuss war kfirzer und ranger, die rechte Hand war kleiner und unbrauchbar. 
Hyr  t I erw~,hnt, dass Professor 0 ehl in Pavia bei zwei Linkshiindern isolir- 
ten Ursprung der Subclavia dextra und Carotis dextra aus dem Aortabogen 
mit Versetzung der Subclavia und dadurch bedingter Abschw~,chung des Kreis- 
laufes in der rechten Extremit~t vorfand. 

In diesem Falle h~tten wir allerdings auch eine d~rftige Subclavia dextra 
gegentiber der kriiftigen Subclavia sinistra hierfiir geltend zu machen. Da 
aber auch die rechte Unterextremits so wie die ganze rechte Seite gegen 
die linke zurttckgeblieben war, so d~trfte in diesem FaUe die zur~ckge- 
bliebene linke Gehirnh~lfte hierftir beansprucht werden miissen. 

Er hat geschielt yon Jugend auf, auf beiden Augen nach unten und innen, 
links st~irker wie rechts, frtthzeitig auf dem linken Auge schlecht gesehen, 
stets znm Lesen den Kopf verdreht; schliesslich ist er auf beideu Augen ganz 
blind gewesen. Amaurose, Pupillen waren stets weir. In den ]etzten Tagen 
hat er beim Essen nicht mehr in den Mund gefunden, langs der Wand ge- 
tastet, um in sein Zimmer zu finden. 

Es liegt bier ein seltenes Zusammentreffen yon anatomischen Yerhnde- 
rungen vor: die linke Hirnh~lfte ist defect, der linke Tractus opticus schmitch- 
tig, die linke Augenh5hle durch den Gesichtssch~del verbildet~ nach rechts 
verschoben, links schielt er stark, links tritt die Amaurose zuerst und frfih- 
zeitig auf, w~,hrend der rechte Opticus atrophisch ist, und das rechte Auge 
zuletzt erblindet. 

Am Lebenden wurden Untersuchungen bez~glich einer Hemiopia bilate- 
ralis nicht vorgenommen. Da der linke Tractus opticus die linken H~lften 
beider l~'etzh~ute zug]eich bildet, oder versieht, so ist die schliessliche Amau- 
rose beider Augen, die vielleicht aueh blos eine partielle gewesen seia rang, 
wohl begreiflich~ alles Nahere dartiber bleibt jedoch offene Frage. 

Dieser vielseitig defecte Mann erlangte trotzdem eine bedeutende Aus- 
bildung seines Wissens und seiner Kenntnisse, was aIs ein Ausnahmsfall be- 
trachtet werden l~ann, da ein solches Gehirn im Vereine mit solchen k~rper- 
lichen Defecten bis jetzt nur bei Idioten bekannt wurde. Er studirte das 
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Gymnasium, absolvirte die Jurisprudenz, war dabei in allen erdenklichen 
Nebenfhcher inscribirt, woriiber die besten Zeugnisse vorliegen. 

Daneben erlernte er noch die italienische, franz0sisehe, englisehe und 
slavisehe Sprache fiber das gewOhnliche Mittelmass, da er sich zum Consulats- 
dienste ausbilden wollte. Latein konnte er perfect, studirte die gesammte 
Kirehenliteratur in dieser Sprache, gab Unterricht in obigen Sprachen~ war 
unermfidlich an literarischen Productionen. 

Nebst seinem pathologischen Bediirfnisse, in's Kloster zu gehen, finden wir 
ihn im steten Weehsel ether Berufsausbildung, bald bet der Handelskammer, 
dann im Notariate, endlich bet der Finanzverwaltang als Conceptsbeamten~ 
inzwischen 1 Jahr lang als Novize im Benedictiner-Kloster, und zwar gelang 
es ibm, nachdem er bereits wi~hrend der Gymnasialstudien die Aufnahme in 
ein Kloster angestrebt, erst mit dem 36. Jahre dieselbe zu erreichen.-- Stets 
suchte er ein Ziel zuniichst auf dem Abwege der Protection zu erreichen. 
Von seinen Knabenjahren an bis spirt ist eine ~ngstliche Sucht nach Gi)nnern 
auffitllig. 

Die normale Befriedigung des Geschleehtstriebes verabscheute er yon 
jeher. Bis in die letzten Tage seines Lebens frOhnte er der Onanie excessiv. 

In der Anstalt unterhielt er lunge Zeit eine Liebschaft mit einem 18j~thri- 
gen sehwachsinnigen Epileptiker, mit dem er sich h~ufig im Aborte versteckte, 
his man sie cntdeckte und dutch u in verschiedene Abtheilungen 
trennte. Bei jeder seiner religiOsen Exaltationen griff er zur Onanie. So traf 
man ihn mit der Legeade der s. 0 . . . . .  besch~ftigt und dabei onaniren. Er 
hatte ausserdem Umgang mit weiblichen Heiligen auf hallucinatorischem Weg% 
webei es oft zu Samenergiessungen kam. 

Beziiglich der Ehe hatte er seine aparten Ansehauungen, er schrieb Ab- 
handlungen zu Gunsten der untrennbaren Polygamie, worin er aus der Kirehen- 
literatur umf~ngliehes Beweismaterial zusammentrug. 

Die Stelle als Finanz-Concipist versah er 10 Jahre lung und verlor sic 
wegen Unverli~sslichkeit im Dienste. Ein Jahr hindurch war er sogar vom 
Gerichte als Curator far seine geisteskranke Schwester Marianne bestellt, 
1860 his zu ihrem Tode 1861. 

Sein Character hatte eine bose Seite; wo er war, war er als Spion und 
Denunciant gefiirchtei. Dieser Umstand verdient offenbar als eine wesent- 
liche Charaeteranomalie Erwahnung. (Vergleiche moralischen Sinn und phy- 
sische Degeneration yon M a u d s 1 e y. Deutsche Klinik. 1873). 

KOrperlich kam er durch Exces~e in Fasten und Beten herab, geistig 
wurde er immer verkeh~ter. 

Er bel~stigte alle K15ster und kirchlichen Wfirdentr~ger mit reformato- 
fischer Projectenmacherei, wurde endlich dutch das Verkehrte seines Fiihlens, 
VorsteUens und Handelns als Irrer erkannt und der Anstalt zugeschickt. 

Er war sich seiner u zeitweise wohl bewusst, sich bewusst, 
dass er der religi0sen Schwi~rmereien wegen far einen Thoren~ Fanatiker 
gelte, der selbst yon den yon ihm vielgeplagten Beichtvatern fiir geistesgest0rt 
gehalten wurde. 

Deutlich war eine excessive Neigung, sich mit philosophisehen Fragen, 
die tiber den Grenzen des naturwissenschaftlichen Erkennens gelegen sind~ 
zu besehifftigen, vorhanden. Ich halte diese Neigung far ungesund und 
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erblicher Belastung verd~tchtig~ gleichsam ftir einen Ausdruck erblicher Be- 
lastung. 

Das Wichtigste sind seine Hallucinationen. Sicher nachweisbar sind sie 
erst mit dera 25. Lebensjahre. (Ende der Pubert~t, des Sch~delwachsthums.) 

Er erhielt auf hallucinatorischera Wege die Offenbartmg, dass er der 
Erliiser der Welt sei. Enthielt sieh 15 Jahre lang jeder Aeusserung dar~ber. 

Den expansiven Wahnvorstellungen gingen unraittelbar Vertolgungen 
voraus, zuni~chst sexuellen Inhalts. Seine Phantasien wurden yon einer frtther 
hie vorgekoraraenen Weise yon den ekelhaftesten Bildern yell Unfl~,htigkeit 
geplagt. We er ging und stand, ira Arate und auf der Strasse verfolgten sie 
iha wie ein gespenstiges Heer, er verraochte dieselben nicht los zu werden. 
Spi~ter traten Verfolgungen intercurrent auf. 

Die unverfDmglichsten Reden Anderer, Aeusserungen ganz Fremder bezog 
er auf sieh und legte sie abenteuerlieh und unlogiseh aus. 

Papst Plus soil 1864 anliissig einer gehaltenen Rede verk~mdet haben, 
,,dass bald der Stern erscheinen werde, welcher die Kirche yon ihren Ver- 
folgern erliiset." Diese Kundgebung raachte den tiefsten Eindrnck, er bezog 
sie auf sieh ( M o r e l  hat in solchen Fi~llen yon Transformation tier Ver- 
folgu~gsideen in 6r0ssenideen gesprochen). 

Urn diese Zeit raaohten bekannte und unbekannte Personen ira Arate, 
heira Speisen oder s onst we dutch ihr Benehraen, oder auch dutch ihre blosse 

Erscheinnng einen hi~ehst bei~ngstigenden Eindrnek auf ihn, als oh ihra yon 
diesen grosse Gefahren drohen wt~rden. Dieser Eindruek steigerte sich zura 
f~rraliehen Delirium, in welchera seine Thiitigkeit eine ganz unbewusste, rein 
raechanische wurde, 

Er entwickelte grundlose Antipathien gegen Frerade, hielt sie, im Gast- 
hause rait denselben zusararaenkomraend, ffir betrunken, waft denselben diese 
verraeintliche Trunkenheit vor, gerieth hierdureh in unsehickliche Contro- 
versen. Den anderen Tag vernahm er auf der Gasse hart neben sieh ein 
starkes Klatschen, dann bellte ein Hund sehr laut; er wiihnte, raan traehte 
ibm naeh dera Leben. Seine Stimraung war daher hie eine norraale, ,nit der 
expansiven Stimra~ng seiner hohen Mission, die ihn verklitrte, weehselte eine 
depressive aus interenrrenten Verf01gungswahnideen ab. 

Seine Hallucinationen sind raeist eereraoniell ausgestattet. Anne 1863 
~achtS unter den raiichtigsten Einwirknngen auf alle Krafte tier Seele und 
des Leibes (wie er sich ausdrackt), die wie Posaunenschall erfolgten, tier 
raehrere Tage naehklang and ihn in eine andauernde Sinnesverwirrung ver- 
setzte, Vision des Erzengels Michael rait flaramendem Schwerte, der ihra 
die Botsohaft verkandete, ,,er solle sich ftir ausserordentliche Ereignisse vor- 
bereiten." 

Anne 1864, naehdera er ira Beten und Fasten mehrere Tage exeedirte, 
Vision Gottes: ,,er sei zur Besteigung des heiligen Stuhles berufen," dabei 
verktindete dieselbe Vision den in der Kirche anwesenden GD.ubigen ,,Dieser 
ist raein lieber Sohn, den sollt ihr hSren." 

Anne 1865, Vision Sancta Maria Nachts ira herrlichen gnadenvollen Ge- 
sichte. Er beraerkte Tags darauf seine beginnende Glatze, erkl~rte sic als 
eine dabei erapfangene Tonsur. 
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Er tindet in dem Grade, als er verkehrter wird, die Redea und das Be- 
nehmen der ihn umgebenden Personen auffallig, projieirt seineu eigenen Zu- 
stand in die Aussenwelt, mit der er, sich dabei jeder Correctur verschliessendr 
alim~hlig den Zusammenhang verlor. 

1870, bisher im Offentlichen Staatsdienste stehend, wird er nach Mit- 
theilung seiner Hallucinationen an hohe kirchliche Wtirdentr~ger gedrs 
sieh an Irren[trzte zu wenden~ es erfoIgte seine Pensionirung und die Abgabe 
an die Anstalt. 

Der Kranke ist an Lungentuberc,~lose im April dieses Jahres gestorben. 

Gerne fiige ich dieser Mittheilung den Ausdruek daukbarer  Er- 
innerung an Professor  y o u  K r a f f t - E b i n g  ffir die Ueberlassung 
dieses Fal les  und seine thatkr~,ftige Unterst i i tznng dabei an. 

F i g u r  1. 

F i g u r  ~. 

F i g u r  3. 
F i g u r  4. 
F i g u r  5. 

F i g u r  6. 

Erkliruno der Abbildunuen (Tafel IX. u, X. Fig. I--3). 
T a f e l  IX. 

Untere Fl~che des Gehirns. Zeigt die Ktirze der ]token H~lfte, 
das interessante OberfiKchenbild der verktimmerten Kleinhirnhalfte, 
das Verhalten des Chiasma etc. Hinter dem Chiasma ist in der 
:Miite ein Loch, durch das Abreissen des Trichters entstanden, 
daneben sind zwei ungew~hnliche kleine htigelige Elhabenheiten 
angedeu'.et, dahinter ist alas Corpus mamiIlare dextrum. 
Obere Fihche des Gehirn. Die Bezeichnungen in den Abbiidungen 
kommeo, wie die Benennungen im Texte, in der Mehrzahl denen 
nach E c k e r  gebr~uchlichen nach. Die Deutschen z~hlen mit 
E c k e r  die Stirnwindungen yon der Medianspalte an mit ], 2, 3. 
R : Centralfurche, Sy .L senkrechter Ast der Fossa Sylvii. 
Po = Fissura parieto-occipitalis, oc = SuTcus oecipitalis trans- 
versus, g bezeichnet einen Ast yon t J; in Figur 3 zugleich 
auch die Windung, welche um diesen Ast herumliegt, nhmlich den 
Gyrus angularis. + + bezeichnet den topographischen Oft, an 
welchem beiderseits die Balkenfurehe gegen die Oberfl~,che zieht. 
Rechte Seitenansicht. 
Linke Seitenansicht. 
NIediale Fl~che der ]inken H~lfte. 1 gehSrt der Bogenwindung / 
an, 2 und 3 werden nach G r a t i o l  et  unserer ersten Stirnwindung 
zugez~,hlt. Diese Figur zeigt aueh das Verhalten der linken Fissura 
ealcarina, c bezeiehnet die linke Collateralfurche. 
Aortabogen sammt den davon abgehenden Aesten. Diese Figur 
zeigt das Verhhltniss der beiden Carotiden. Die Car. comm. dext. 
verdeckt die im Pr~parat hinter ihr zu liegen gekommene Sub- 
clavia, welche dadurch auf der Abbildung nicht erscheint. An tier 
eonvexeu Grenzlinie des Aortabogen findet sieh der am Pr~parat 
h~ngengebliebene Rest des Ligamentum aorticum wiedergegeben, 
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Tafe l  X. 

F i g u r  1. 
F i g u r  2. 

F i g u r  3. 

Seitenansicht des Schadels. 
Schiidelbasis yon oben, nach abgesiigtem Dachc. Zeigt die Ktirze 
der linken Sch[idelh~lfte, die nach rechts abweichenden Nasen- 
heine, den Schiefstand der Crista frontalis, die ungleicheu Pro- 
cessus r ant. etc. Das Verhalten der Gefiissl6cher der 
Schi~delbasis ist an dieser Figur nicht za ersehen, und muss ich 
reich auf die im Texte gegebene Beschreibung beziehen. Die 
Punktirung zeigt die Verbiegung der Mittellinie an. 
Obere Ansicht des Schi~deldaches. Kiel am Stirnbein~ wulstiges 
Vortreten des Kiels an der Calvaria, Leisten der Linea semicir- 
cularis, deren hohes Hinauffficken auf Figur 1 ebenfalls zu 
sehcn ist. 

Nachtrag zur Seite 744 und 745: 

G u d d e u  ftihrt in seinea Untersuchunge, iiber das Sch~dolwachs- 
thuw beztiglich der Carotiden die Resultatc der Unterbindung beider 
Carotiden vor. Bci Unterbindung blos ciner Carotis ist es schwer 
grosse Resultate zu erzielen, ausser es gelingt eine Carotis interna zu 
uu'terbinden. Man kann jedoch at~ch bei Unterbindung einer Carotis 
comm. nach mindestens 6 Wochen, an der Basis wit dew Zirkcl you 
der Mitre zum Jochbogen gewessen, sich leicht yon ciner Versehw/ile- 
rung der gleichscitigen Sch~delh~lfte fiberzeugen. 






