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Das balkenlose Mikrocephalengehirn Hofmann.

Ein Beitrag zur pathologischen und normalen Anatomie des
menschlichen Gehirnes.

Von
W. Gnufrowicz,

praktischer Arzt von Enge-Ziirich.

(Hierzu Taf. VIIL und IX.)

Obwohl schon mebrere ¥ille von Balkenmangel im menschlichen
Gehirn beschrieben worden sind, sind wir doch im Stande durch die
Veroffentlichung des folgenden Falles einen kleinen Beitrag zur Kennt-
niss dieser Bildungsanomalie, ja sogar der Gehirnanatomie, zu liefern,
der nicht ganz ohne Werth sein dirfte, da Querschnitte bis jetzt
unseres Wissens erst beim jingst beschriebenen Fall Anton’s ge-
macht wurden; doch handelte eg sich dort um ein fotales Gehirn, wo
die Markfasersysteme noch nicht entwickelt waren,

Die bis jetzt verdffentlichten anderen Fille sind bloss ihrer
susseren Gestalt nach untersucht und beschrieben worden. Es sind
daher allerdings zum Theil genaue und werthvolle Beschreibungen
der dusseren Verhiltnisse geliefert worden, aber man gewinnt dadurch
noch keinen Einblick in die durch den Balkenmangel hervorgerufenen
inneren Structurverinderungen des Grosshirnes, die bei den mittelst
des Mikrotoms verfertigten Querschnitten deutlich zu Tage treten.

Wir baben die linke Hilfte' des Grosshirnes unseres Falles in
Querschnitte zerlegt, wahrend die andere Hilfte ganz aufbewahrt
wurde und sich in der Sammlung der Irrenanstalt Burgholzli befin-
det. Das Priparat verdanke ich der Giite meines fritheren Chefs,
des Herrn Dr. Moor, gewesenen Director der Irrenpflege-Anstalt
Rheinau (Kanton Ziirich), aus welcher das Gehirn stammt.

Archiv f, Psychiatrie, XVIIL 2. Heft. 20
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Herrs Prof. Dr. Forel bin ich zu besonderem Danke verpflichtet
fir die freundliche Ueberlassung seiner Bibliothek uund die Bereit-
willigkeit, mit der er mich bel dieser Arbeit leitete, speciell mir das
Gehirn und seine Theile zu deuten lehrte, sowie auch selbst fast alle
Zeichnungen anfertigte.

Tm Tageblatt der 54. Versammlung deutscher Naturforscher und
Aerzte, Salzburg 1881, 8. 186, ist unser Tall in einem Vortrage von
Herra Prof. Forel kurz erwdhnt worden.

Literatur iiber Balkenmangel.

Dieselbe umfasst einen Vall von Eichler, die in den Arbeiten
von Sander und zum Theil bei Griesinger angefilhrten Fille, die
von Knox erwihnten Filie und einige neueren Falle.

Diese Fialle lassen sich am besten in vier Gruppen eintheilen:

I. Volistindige und reine Falle, die ungefihr genfigend beschrie-
ben sind und auf primaren vollstindigen Balkenmangel resp. Nicht-
bildung (Agenesie) des Balkens schliessen lassen.

1I. Unvollstindige, aber reine Falle, welche auf nur partielle
Bildung des Balkens schliessen lassen (partieller, primirer Balken-
mangel). Bei denselben hat sich der Balken nur vorne gebildet.

" III. Secundire rvesp. unreine Fiile mit Herden, Hydrocepha-
lus etc. combinirt, welche eine erst secunddre Atrophie des bereits
gebildeten Balkens feststellen, oder wenigstens vermuthen lassen.

IV. Unklare, ungeniigend beschriebene Fille.

I. Vollstindigeund reine Félle, dieungefihrgeniigend beschrie-
ben sind und auf priméren vollstindigen Balkenmangel, resp.
Nichtbildung (Agenesie) des Balkens schliessen lassen®).

1. Fall von Eichler (Dieses Archiv VIIL. Bd. 2. Heft. 1878).

2. Fall von D. N, Knox [Beschreibung eines Falles von man-
gelhaft entwickeltem Corpus callosum durch D. N. Knox, M. A. M. B.
Demonstrator der Anatomie an der Universitit von Glasgow. (Ge-
lesen vor dem Verein von Klinikern und Pathologen in Glasgow,
9. Marz 1874)]:

Der Fall betrifft eine Idiotin, welche bei ihrem Tode iiber 40 Jahre alt
war. Der ldiotismus war sehr ausgebildet. Keine Articulation, nur oft un-
motivirtes Kreischen. Sinnesorgane alle vorhanden, aber der Grad der
Mangelhaftigkeit unbestimmbar, Patientin war sehr unreinlich. Menstruation

*) Die Fille, tber die ein Referat nicht gogeben ist, sind ir diesem
Archive verdffentlicht worden und kdnnen hier nachgelesen werden.
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sehr lange Zeit uvnregelmissig. Keine Paralysen; Muskulatur gut ent-
wickelt. Gewdhnlicher Klumpfuss vorhanden, Konnte gehen, that es aber
selten. Lieblingshandlung war sich auf dem Riicken am Boden zu wilzen. Es
war nie an ihr zu bemerker. dass sie Jemand erkannt hitte. Kopf von nor-
maler Grésse, aber missbildet. Occiput selir flach, die Stirne sehr niedrig.
Gesichtsziige sehr roh, aber die Hinde klein und gut gebildet. Das Gehirn
wog 36!/, Unzen. Masse: Linge 67/ Zoll; Breite jederHemisphiire 2/, Zoll;
Hohe 3'/, Zoll. Beide Hemisphiireri beinahe symmetrisch. — Auf die Basis
gestellt, fiel das Gehirn nach Enifernung der Hirnhiuts auseinander und less
Einsicht in die Seitenventrikel. Xein Corpus callosum oder Fornix sichtbar.
Die Seitenvenirikel ziemlich klein. Lénge des 8. Ventrikels, gemessen von
der vorderen zur hinteren Commissur 1%/, Zol; die Linge der Seitenventrikel
43/, Zoll, Hinterhdrner betrdchtlich erweitert und Ependym verdickt.

Das Corpus callosum schien vollkommen zu fehlen, oder doch nur durch
einen kleinen Vorsprung représentirl zu sein, der vorne kaum sichtbar, binten
etwa 1/,, Zoll hock war. Der untere Rand dieses Vorsprunges schien einen
Theil des Fornix zu bilden. Der Fornix liess sich in den vorderen und un-
teren Theile des Gyrus hippocampi verfolgen. Die Lamina cierea war oben
getrennt, so dass sie wie eine Leiste erschien, welche an der vorderen Com-
missur in die Hohe lief. Der Fornix war in der Mittellinie vollkommen ge~
trennt. Seine vorderen Schenkel kobnten bis zu den Corpora candicantia ver-
folgt werden. Zwischen dem als Corpus callosum bezeichneten Vorsprung
und dem vorderen Theil des Fornix war eine dicke weisse Membran ohne Zu-
sammenhang mit dem Corpus striatum, aber auf der Innenseite den Biagang
in das vordere Horn begrenzend. Dies war die eine Hiifte dos Septum pellu-
cidum, welches durch den getheilten Fornix und das Corpus callosum von der
Mittellinie gegen die Seite hin verschoben war, Der 3. Ventrikel war so er-
offnet und communieirie mit der allgemeinen Ventrikelhohlung. In diesen
erdffneien 3. Ventrikel miinden die unmittelbar dariiber liegenden Windangen
ein. Vordere und hintere Commissur des 3. Ventrikels waren vorhanden und
gul ausgebildet. Ob die graue Commissur vorhanden, war unméglich zu ent-
scheiden. Die Gehirnwindungen an der Aussenfliche des Gehirns zahlreich,
aber ziemlich klein, einige scheinen wie in der Entwickelung zuriickgeblieben.
Die wichtigslen Fissuren und Lappen deutlich markirt. Die secundiren Fis-
suren sehr seicht und gerade (gestreckt). [issura Sylvii gut markirt. Reil-
sche Insel und Suleus Rolandi scheinen normal. Die aufsteigenden Windun-
gen auch normal, aber diinn. Das Ende der Fissura calloso-marginalis reichte
sehr welt auf die dussere Oberfliche hinaus und lag sehr nahe bei der Fissura
Rolandi. Interparietalfurche schwer zu verfolgen, weil unterbrochen durch
eine secundire Windung, welche sie auf der Medianseite tberbrickte. In an-
derer Hinsicht waren Fissuren und Windungen der Husseren Oberfliche nor-
mal. In der Medianansicht fehlte der Gyrus fornicatus vollkommen, und
nur der Theil der Fissura calloso-marginalis, welcher vor dem Praecuneus
oder Lobus quadratus aufstieg, war vorhanden. Sowohl der Praecuneus als
auch der Cuneus reichten bis zum hinteren Theil der Ventrikelhhle und so-

20*
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woh! die Fissura parieto-occipitalis, als auch die Fissura calcarina gingen gé-
trennt herunter in den Ventrikel anstatt sich zu vereinigen und gemeinschaft-
lich hinter die Ventrikelhdhlung, geger den Gyrus hippocampi hin zu ziehen,
Diese ungewdhnliche Endigung rihrte offenbar her von dem Fehlen des
Gyrus fornicatus, welcher am normalen Gehirn diese Fissura- und ihre Nach-
bartheile von der Ventrikelhohle trennt. Derselben Ursache verdankt auch
die in der Figur als d bezeichnete Fissur ihre Gegenwart, welche im nor-
malen Gehirn nicht gefunden wurde, dagegen in unserem Falle verursachi
war darch Herunterfaltung der Marginalwindung, um so zn sagen den Raum
des Gyrus fornicatus auszufiillen, Sie kann angesehen werden als ein Theil
der Fissura calloso-marginalis, welcher in Folge mangelhafter Entwickelung
sich nicht entfaltet hatte. Derselben mangelhafien Entwickelung miissen
wir die Abflachung der oberen Oberfliche des vorderen and oberen Lappens
des Gehirnes zusehreiben, welche dem Frontalknochen den ausgeprigt flachen
Charakter gaben, wie es Dr. Robertson wihrend des Lebens der Patientin
beobachtet hatte.

3. Fall von Urguhart (Brain 1880. October):

Patientin war 7 Jahre in der Idiotenanstalt Warwick, woselbst sie an
Empyem starb.

Es war eino Idiotin mit schlechten Neigungen, so dass sie unter Aunfsicht
gestollt werden musste.

Eine Gehirnanomalie wurde erst nach dem Tode constatirt.

Gut entwickelle Person, der nicht jegliche Intelligenz abzusprechen war.
Ein gewisser Mangel von Muskelcoordination war vorhanden. Die Sprache
war ausgebildet. Trieb zum Stehlea.

Sectionsbefund: Calvarium sehr diinn, #usserst unregelmissig in der
Gestalt, verkiirzt von vorne nach hinten und fast rand.

Der grosste Durchmesser war von der rechten Stirn- zu der linken Hin-
terhauptsgegend.

Die Masse des Inneren des Schidels waren: Die Lange 6 Zoll, die Breits
5 Zoll. Die Tiefe vom Scheitel bis zam hinteren Processus clinoideus 3'/, Zoll.
Umfang 17"/, Zoll. Die rechte Seite des Schidels war abgeflacht von hinten
und leicht hervorgewdlbt nach vorn, so dass die Hemisphdre wie nach vorn
geschoben aussah.

Dura mater nicht adhérent. Die Frontallappen sehr verkiirat, Orbital-
depression sehr markirt. Windungen klein und einfach, besonders im Stirn-
und Occipitallappen. Der Balken reprasentirt durch eine rudimentére Leiste
auf jeder Hemisphére., Der Gyrus fornicatus nicht vorhanden, da zahlreiche
strahlende Windungen den Platz einnehmen.

Bei Herausnahme des Hirnes, welches weich und matsch war, zeigte sich
die Abwesenheit des Balkens, sowie des Fornix und Septum lucidum, Kine
diinne durchsichtige Fortsetzung der Pia diente zur Vereinigung der Hemi-
sphéren.

In anderen Beziehungen war das Gehirn scheinbar normal.
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4. Fall von Ward (Lond. Medic. Gazette, Mareh. 27. anno 1846).
Nach Knox L e.

Ein illegitimes Kind, welches im Alter von 11 Monaten, an Diarrhoe,
begleitet von heftigen Convulsionen, starb. Es konnte sehen und horen, gab
aber keine Zeichen von Intelligenz, indem ¢s kaum seine Amme erkannte. Es
winselte wie ein kleiner Hund.

Tnspection des Gehirns: Consistenz fest. Vordere Lappen flach. Die
Hemisphéren wurden nur durch die Commissur der Opticusnerven zusammen-
gehalten, wihrend die anderen Commissuren fehlten und sogar das Tuber
mammilare in zwei gleiche Halften sich spaliete, als das Gehirn auf den Tisch
gelegt wurde.

5. Fall von Huppert (Archiv fir Heilkunde, Heft 3, 5. 243,
Jahr 1871. — Jahresber. fir Med. 1871. II. 8. 25. Nach Knox L .

Ein epileptischer Idiot, in dessen Gehirn der Korper und die ausstrah-
lenden Fasern des Corpus callosum, der Korper des Fornix und das Sepium
pellucidum fehiten. Die anderen Commissuren waren vorhanden, die mittleren
sogar verdickt. Die Ventrikel merklich erweitert.

6. Fall von Molinverni (Giornale del R. acad. Turino 1874. —
Gazette médicale de Paris, 16. Jan. 1875). Nach Knox L ¢

Ein Soldat, 40 Jahre alt, starb an einer Gastrointestinalaffection. Er
war von ordentlicher Intelligenz und that seine Pflicht correct. Nichts wurde
je an thm bemerkt, als etwas Mangel an Reinlichkeit und Neigung zu Melan-
cholie, Einsamkeit und Schweigsamkeit. Dieser ,penchant & la tristesse®
war indessen nicht so sehr ausgebildet, um einen pathologischen Zustand
zu bilden.

Inspection des Gehirnes: Abwesenheit des Corpus callosum, Septum
pellucidum und Gyrus fornicatus.

7. Fall von Poterin-Dumontel (Gazette médicale de Paris,
1863, No. 2, p. 36—388). Nach Sander, Dieses Archiv Bd. 1. 8. 135.

8. Fall von Foerg (Die Bedeutung des Balkens im menschlichen
Gehirn etc. Miinchen 1885, S.3—14). Nach Sander L ¢ S. 135.

9. Aerztliche Berichte der Wiener Irrenanstalt pro 1853. Wien
1858, 8. 189. Nach Sander 1. c. S, 185,

10. Fall von Reil (Archiv fiir Physiologie, Tom XI, 1812, p. 341).
Nach Sander I ¢. 8. 135.

11. Fall von Gabriel Anton (Zeitschrift fir Heilkunde VII. Bd.
I. Heft. S. 53—64. 1886. Prag).

Fétus im 7. Monat. Lebte sechs Stunden. Weibliche, 41 Ctm. lange,

1350 Grm. schwere, schwiichlich gebaute Frucht.
Aus dem Sectionsprotokoll entnehmen wir nur das fiir uns Wichtige :

Schidelknochen blass, das Schideldach von normalsr Configuration und
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Beschaffenheit, Die zarte Dura mater zeigte in ihrem Sinus dunkel
flissiges Blat. Die Falx major erschien normal configurirt. Die inneren Me-
ningen waren zart, blutreich, leicht von der Gehirnoberfliche ablésbar. Die
Gehirnsubstanz war blass. Die beiden Hemisphiiren klafften bei der Heraus-
nahme auseinarder und es entfloss den Ventrikeln eine reichliche Menge kla-
rer gelblicher Fliissigkeit, Das Corpus callosum fehlte ginzlich, so dass die
inneren Meningen dem Fornix direct auflagen. Beide Hemisphiien waren ziem-
lich symmetrisch, die linke war um geringes kiirzer als die rechte. Der lang-
gestreckte Hinterbauptslappen kann nicht als verkiimmert bezeichnet werden.
Auf der medialen Seite fallt der vollstindige Mangel des Balkens auf; auch
die Commissura anterior und die Commissur der Fornixsysteme fehlen. Von
.den Bldttern des Septum pellucidum sind nur Spuren vorhanden. Die sonst
durch den zeltartig sich ausspannenden Balken linglich gestreckte transver-
sale Gehirnspalte hat ihre nahezu runde, ringformige Gestalt noch wohl er-
halten. Das Fornixsytem ist wohl entwickelt. Die mittlers Commissur ist in
normaler Grésse vorhanden. Der Gyrus fornicatus ist von sebr geringer Enf-
wickelung. Nach vorne zu blieb die Masse des Gyrus fornicatus ohne Begren-
zung, da der sonst mit dem Balkenknie aufsteigende und dann horizontal ver-
laufende Theil des Sulcus calloso-marginalis vollstindig fehlt; nar der fast
vertical zur Mantelkante verlaufende und hinter der Centralfurche endende
Theil ist als tiefer Spalt erhalten. — Auf die Verh&ltnisse der Windungen
und Sulci kénnen wir hier nicht ndher eintreten und verweisen auf die Ori-
ginalarbeit.

Durch die eine Gehirnhélfte wurden Schnitte gefiihrt. Es zeigt sich da-
bei keine Spur einer Commissura anterior. Der Querschritt des Gyrus formi-
catus zeigt dessen geringe Massenentwickelung; an ihn schliessi sich nach
unten der schon mit dem Formixzuge vereinigte Lingsfaserzug der Taeniae
tectae (Nervus Lancisii) an.

Die Commissurenverbindungen der Hemisphéren haben hier gar nicht
begonnen; es muss also die hemmende Einwirkung von der Mitte des vierten
Monates stattgefunden haben, bis zu welcher Zeit die Vereinigung.der Hirn-
halbkugeln auf die Lamina terminalisund auf die Aneinanderlegung eines Thei-
les der medialen Hemisphérenwénde vor der Schlussplatte beschrinkt ist.

Als Ursache wird Hydrocephalus angerommen.

Prof. Zuckerkandl sagt: Der Lancisi’sche Streifen und die Fascia
dentata sind als ein Gyrus fornicatus internus aufzufassen.

II. Unvollstindige, aber reine Fille, welche auf nur partielle
Bildung des Balkens schliessen lassen (partieller, primérer
Balkenmangel). Bei denselben hat sich der Balken
nur vorne gebjldet.

12. Fall von Sander L. ¢. S, 128 u. ff.
13. Fall von Nobiling-Bayer (Aerstliches Intelligenz-Blatt
No, 24 oder Jahresberieht fijr Medicin 1869, 3. 153). Nach Knox L ¢,
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Ein Mann, der sich immer einer guten Gesundheit erfrent hatte und
dessen geistige Fahigheiten gut waren, starb an Magenkrebs mit Perforation
im Alter von 58 Jahren.

Bei der Inspection des Gehirnes wurde zufillig gefunden, dass das Cor-
pus callosum Zusserst kurz war, indem es kaum die Hilfte der gewGhnlichen
Grésse besass. Der hintere Theil war niimlich rudimentér und nur durch ein
schmales schriges Band auf jeder Seite dargestellt. Der Fornix war ebenfalls
rudimentér, indem der Kdrper in zwei seitliche Halften getheilt war®). Die
Ventrikel waren erweitert und das Ependym verdické. Eine Exzostose von der
Grosse einer Haselnuss wurde an der Crista frontalis gefunden.

14. Fall von Paget (Med. chir. transact. Vol. 29, 1846, p. 551.).
Nach Sander L c. S. 135 und 136).

15. Fall von Jolly (Zeitschrift fiir rationelle Medicin, Bd, XXXVI.
1869).

59 jahriger Eisenbahnarbeiter, gestorben an Magenkrebs.

Geistesvermigen war ungeschwicht.

Gehirn von normaler Grosse. Windungen beiderseits wohl ausgebildet.

Bemerkenswerth ist vor Allem eine eigenthiimliche Bildung von hete-
rogener Substanz, die sich auf der Oberfliche des Balkens aufgelagert findet
in Form eines Klumpens Fett, der anch nach der Spirituseinwirkung als 3 Mm.
dicke, 3 Ctm. lange und 1,4 Ctm. breite Auflagerung iiber dem Balken zu
erkennen ist und sich auch um die Vorderfliche des Kniss herum bis beinahe
an die Uebergangsstelle in die Lamina terminalis erstreckt. Analog dieser
Bildung, die mikreskopisch Elemente und Structur des normalen Fettgewebes
darbietet, fanden sich in den Plexus chorioidei der Seitenventrikel zahlreiche
kleine Fetttriubchen, durchschnittlich von der Grosse eines Stecknadelkopfes,
entwickelt.

Was nun den Balken selbst betrifft, so macht sich dessen Verkiimmerung
nicht sowohl nach Richtung der Dicke, als nach der der Linge geltend und
kommt in letzterer Beziehung einmal in geringerem Masse durch Verkirzung
des Knies (ausgedriickt in Kleinheit des Septum pellucidum), dann aber vor-
ziiglich durch vollstdndiges Fehlen des eigentlichen Balkenwulstes zu Stande.
Statt dass der Balken wie normal den Thalamus opticus nach hinten dber-
ragt, sehen wir hier, dass or nicht einmal dessen halbe Linge deckt, sondern
zugleich mit den auseinanderweichenden Gewdlbesschenkeln sich gabelfdrmig
in zwei Schenkel theilt, welche in schmale Lamellen auslaufend, den ersteren
aufliegend, ehne sis volistindig zu bedecken, und sich dann in leicht bogen-
formigem Verlauf nach hinten wenden, um hier in den betreffenden Theilen
des Marklagers der Hemisphéren ihr Ende zu finden. Die Dicke des Knies
betridgt, den Fettwulst abgerechnet, 1,9 Ctm. Grésste Dicke des Balkenkor-
pers 1,2 Ctm., geringste Dicke desselben 1,1 Ctm. Dicke des hinteren ab-
gerundeten Endes in der Mittellinie (vielleicht ein Rudiment des Spleniums)

™) Also fehlte einfach die Lyra,
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0,6 Ctm, Die grisste Lange des Balkens betrigt in der Mittellinie nur 2,8
Ctm., der Abstand des vordersien Scheitels des Balkenknies von der vorder-
sten Spitze des Stirnlappens 4,7 Ctm., der des hinteren Balkenrandes von der
hintersten Spitze des Hinterhauptlappens 8,5 Ctm.

Die Commissur der Korper des Fornix fehlte scheinbar vollstindig, Die
hinterste Partie des Balkens ist doch mit dem Fornix zur Verschmelzung ge-
kommen und unterhalb dieser Stelle besteht eine knotige Verdickung des For-
nix. Die Anlage der Commissur der Korper des Fornix und des Spleniums ist
schon vorhanden,

Die absteigenden Gewdlbeschenkel sind vollkommen normal entwickelt,
ebenso wie das Ammonshorn, an dessen Bildung sie sich in regelrechter Weise
betheiligen.

Keine graue Commissur vorhanden.

Es wird die 18. Woche als diejenige bezeichnet, in der die Hemmung
eingetreten ist.

Es wird ferner die Ansicht ausgesprochen, dass die beiden seitlichen
Anlagen des Balkens bestimmt sind, von der 16. bis zur 20. Woche allmihlig,
nicht auf einmal, zur Verschmelzung zu gelangen, dass aber dann alle Theile
vollstindig angelegt sind und die weitere Vergrisserung nur noch durch inne-
res Wachsthum eintritt. '

Hieher kann man auch zwei weitere, von Sander beschriebene Fille
von Mikrocephalengehirnen zéhlen:

16. Fall von Sander, 1. ¢. S. 299,

17. Fall von Sander, L c. S. 302.

III. Secundére resp. unreine Fidlle mit Herden, Hydroce-
phalusete. combinirt, welche eine erst secundére Atrophie
des bereits gebildeten Balkens feststellen oder
wenigstens vermuthen lassen.

18. Fall von Gausser (Wiener Zeitschrift XI, 5. Juni 1845 und
Schmidt’s Jahrbiicher 1856. p. 96). Nach Knox L e.

Ein Mann, welcher in seinem 20. Jahre in Folge eines Schreckens epi-
leptisch und hinterher allmilig idiotisch geworden war. Er starb an Tabes
im 26. Jahre.

Inspection: Der centrale Theil der vorderen Hilfte, das Corpus collosum,
fehlte, wihrend die hintere Hilfte normal war. Das Septum pellucidum, der
vordere und mittlere Theil, des Fornix, fehllen ebenfalls.

19. Fall von Birch-Hirsehfeld (Archiv fiir Heilkunde VIII,
p. 481, Jhrg. 1867, oder Jahresbericht f. Medicin I, p. 213). Nach
Knox, L c.

Mann von 41 Jahren, von gewdhnlicher (ordentlicher) Intelligenz und
mit normalen Sinnesorganen, ausser dass er Strabismus divergens am rechten
Auge, von sebr langem Bestande, hatte. Tod durch Apoplexie.

Inspection; Die vorders Hilfte des Corpus callosum fohlte. Hydrops des
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3. Ventrikels*), welcher ein weites Auseinanderweichen der Lamina des Septum
pellucidum bewirkte. Eine Hohle, welche Fliissigheit enthielt und mit der
Hohle des 3. Ventrikels communicirte, war in dem linken Lobus frontalis und
hatte eine Destruction eines beirdchtlichen Theiles aller 3 Stirnwindungen
verursacht., Der Rest des (Gehirnes war normal.

20. Fall von Foerg (. ¢, p. 17—25). Nach Sander, L ¢,
p. 136,

21, Fall von Mitchell Henvy (Med. chir. Transact. vol. 31,
1848, p. 239 u. folg). Nach Sander L ¢ p. 136.

IV. Unklare, ungeniigend beschriebene Fille.

22. Fall von Solly (The human brain, London 1836). Nach
Sander L e. p. 134.

23. Fall von Chatto (Lond. med. Gaz. I. 1845). Nach San-
der 1. e. 8. 136.

24. Fall von Bianchi (citirt bei Foerg 1. ¢ p. 47). Nach
Sander L. ¢ 3. 134,

25. Fallvon J. Langdon H. Down (Med. chir. Transact. Vol. 44,
1861. p. 219 bis 225). Nach Sander L. c. 8. 137.

26. Fall von J. Langdon H. Down (Lancet, Vol. [I. 1866 No. 8
und Journal of mental science 1867. April p. 119-120). Nach San-
der 1. ¢. 8. 137.

27. Fall von Mierzejewski (Revue d’Anthropologie 1876. No. 1).

Diinnheit des Balkens und Fehlen der vorderen Commissur. Mangelhaft
beschrieben.

Beschreibung unseres Falles.

Gottlieb Hofmann von Seen (Kanton Ziirich), geboren 1842, ge-
storben in Rheinau den 22. Februar 1879 an einer Pneumonie.

Der Gefilligkeit des Herrn Pfarrer Meister in Seen verdanke
ich folgende werthvolle Notizen éiber den Hofmann:

»Man habe es dem Gottlisb schon in der Wiege angesehen, dass er ganz
bldd und ohne allem Sinn sei. Als Knabe sei er um die Hiuser herumge-
schiichen und habe zuweilen ein peinliches Geschrei ausgestossen. Er habe
nicht einmal essen gelernt; entweder suchte er das ganze Stiick Brod mit
einem Ruck in den Mund zu stossen, oder er habe es mit den Hinden zer-
rissen und gzerstreut. Der Vater betricb neben etwas Landwirthschaft das
Korbflechten. Mit Ruthen und Stscken, die in der Stube lagen, habe Gottlieb
oft Fensterscheiben und Spiegel zerschlagen. Das einzige Zeichen von Achi-

*) Wahrscheinlich war es ein Hydrops des III. Vontrikels, verbunden mit
Hydrops des Ventriculus septi lucidi, was ja hiufig vorkommt.
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samkeit, dessen man sich erinnern konne sei dieses: auf ein gewisses Pleifen
hin habe Gottlieb sich ans der Nahe wieder in das elterliche Haus zuriick-
begehen®,

Dag Verhalten des Hofmann wahrend seines Aufenthaltes in Rheinau
entsprach vollkommen dem oben Geschilderten. Hofmann sass entweder auf
einem eigens fiir ihn construirien Stuhl, oder schlich an den Wanden herum.
Br war im hochsten Grade unreinlich, musste gefiittert werden, da er die
Speisen verschmierte und, wie oben gaschildert, in ganzen Stiicken herab-
wiirgte. Von Zeit zu Zeit gab er unarticulirte Laute von sich. Die Sinnes-
organe sind leider nicht geprift worden, doch hat er gesehen, gefiihlt und
seheint gehort zu haben.

Zu erwihnen ist noch, dass er verkiimmerte Hénde und Klumpfiisse
hatte, daher auch nicht gehen konnte.

Bine Krankengeschichte ist leider nicht vorhanden.

Das leider Ausserst mangelhaft abgefasste Sectionsprotokoll lautet fol-
gendermassen:

»Scoliose der Wirbelsdule. Starke Todtenstarre und Leichenflecke. Ziem-
lich abgemagert.

Schidel (runder Spitzschidel) klein, olwas asymmetrisch, etwas verdickt,
in der Medianlinie mit der Pia verwachsen, die stark injicirt ist.

Gyri durch Compression stark abgeflacht, Sulei seicht. Mangel der
Geruchsnerven. Pia schwach Ioslich.

Section den 24. Februar 1879.¢

Bei der Herausnahme fiel das Grosshirn sofort in zwei Hilften ausein-
ander und es zeigte sich sofort das vollstindige Fehlen des Corpus callosum,
sowie der Bulbi olfactorii.

Das in unseren Zeichnungen in normaler Grosse dargesteilte Gehirn
wurde in eine Lésung von Kalium bichromatum gelegt, in der es leider zu
faunlen acnfing. Es musste daher nachtriglich in Weingeist gelegt werden. In
Folge dieser fehlerhaften Behandiung ist die Oberfliche der Rinde zerbrdckels
und besonders sind die Gyri der Basis derart zerdriickt, dass sich keine genaue
Deutung derselben mehr machen ldsst. Die durch die unrichtige Hartung
hervorgerufene Sprodigkeit der Gehirnsubstanz liess auch keine feine Schnitt-
fiirung zu, weshalb wir auf einen eigentlich mikroskopischen Befund ver-
zichten miissen. Immerhin konute sine ziemlich vollstdndige Schnittreihe an-
gefertigh worden. Die Schnitte firbten sich schlecht; doch liessen sich die
Hauptsachen unzweideutig erkennen, wie man aus den Abbildungen er-
sehen kann. .

Die Grossenverhiiltnisse unseres Idiotengehirnes sind aus den in natiir-
licher Grésse der Querschnitte und des gehirteten Gehirnes angefertigten Zeich-
nungen zu ersehen.

Das Gewicht des gehirteten Gehirnes diirfte kaum Werth haben,

Die Suleci zeigen bedeutend reduscirte Verzweigungen and eine sehr ge-
ringe Tiefe (vgl. die Figuren 3 bis 9 mit den Figuren 10 und 11 des nor-
malen Gehirnes). Ein Theil der Hauptfurchen des normalen Gehirnes ist un-
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zweideutig zn erkennen; die weniger typischen sind oft kaum angedeulet.
Dafiir finden wir gewisse abnorme Farchen,

Die Stirnfurchen sind gar nicht zu bestimmen (s. Fig. 1). Ein Theil
des Sulous praecentralis kann dennoch erkannt werden. Dle Rolando’sche
Furche ist beiderseits gut entwickelt, besonders rechts; ebenso die vordere
und die hintere Centralwindang. Auck der Suleus interparietalis ist, wenn
auch nur im hinteren Theil zu erkennen. Die Fissura parieto-occipitalis und
der Sulcus ocoipitalis transversus sind, besonders rechts, sehr schén ent-
wickelt. Der hintere (aufsteigende) Theil des Suleus calloso-marginalis ist
deutlich ausgesprochen und geht beiderseits direct in die hinter der hinteren
Centralwindung verlaufende Querfurche iiber.

Uebrigens sind, wie aus Fig. 1 ersichtlich, ziemlich starke Abweichun-
gen zwischen beiden Hemisphiren vorhanden. _

Die untere Fliche ist so zerdriickt und zerbrdckelt, dass sich die Win-
dungen und Furchen leider nicht mehr deuten lassen. Dagegen zeigt die Sei-
tenansicht den hinteren und vordersn Schenkel der Fossa Sylvii, die Broca-
sche Windung, einen Rest des Sulcus praecentralis, den Gyrus temporalis
primus und den Sulcus temporalis primus, alle dsutlich (vide Fig. I).

Die wichtigsten Verinderungen bieten sich wns an der medialen
Fléache dar: Vor Allem fallt das scheinbare oder vielleicht auch wirkliche
Fehlen des Gyrus fornicaius auf, was davon herriihrt, dass der vordere Theil
des Sulcus calloso-marginalis feblt. Der hintere Theil desselben (Fig. 2) er-
scheint einfach als vadidre Furche. Bine Anzahl anderer, volliz abnormer,
fast die ganze Hohe der medialen Fliche einnehmender radiiirer Furchen
durchschneidet ausserdem das sonst den Gyrus fornicatus bildende mediale
Ende der Hirnrinde vom Gyrus hippocampi bis zur Spitze des Stirnlappens
(Fig. 2 abp.). Die Fissura calcarina und die Fissura parieto-occipitalis sind
nicht mit einander vereinigt, so dass der Cuneus abnorm verlingert erscheint,
Trotz des Fehlens der Tobi und der Bulbi olfactorii ist der Sulcus olfactorius,
soweit noch erkennbar, angedeutet. Der Lobulus lingualis scheint von einer
abnormen Fissur durchzogen zu sein. Der Sulcus ocoipito-temporalis inferior
ist noch erkennbar. Der Gyrus hippocampi und der Gyrus uncinatus sind
reeht gut entwickelt. Die {ibrigen Sulei und Gyri sind zum Theil zerbrockelt
oder mangelhaft entiwickelt und nicht mehr zu deuten, zum Theil scheinen
noch einige Abnormitéten, besonders im Oceipitallappen zu bestehen.

An Stells des Balkens sehen wir eine dfinne Membran, welche zweifellos
als Rest der Lamina terminalis gedeutet werden muss.

Die Lyra fehlt. Der Fornixkérper und das Septum pellucidum sind in
zwei Hilften vollstindig aus einander getrennt und in der medialen Ansicht
als solche gar nicht mehr zu erkennen. Man sieht vielmehr, wie Fig. 2 zeigt,
den Thalamus opticus mit seinem Pulvinar direct unter der Lamina terminalis
liegen. Nach vorne zu erscheint aus der Tiefe eine vorspringende Kante mit
breiter Basis, welche die Columna anterior des Fornix enthilt (Col. ant. forn.
Fig. 2). Von dieser Kante nach vorne und dorsalwérts erstreckt sich eine
graue Platte, welche sich in die Tiefe unter die endigenden Stirnwindungen
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senkt, jedoch nur, um durch Umbiegung in die Rinde derselben iberzugehen.
Diese Platie (sp. luc. Fig. 2) ist nichis anderes, als die rechie Hilfte des Sep-
tum pellucidum (vergl. mit Fig. 3 sp. luc.). Die Columna anterior fornicis
senkt sich, medialwirts in die Lamina terminalis tbergehend, in die tiefe
Furche zwischen Thalamus und Windangen ein. In Wirklichkeit, wie die
Querschnitte (Fig. 4 corp. forn. col. ant. forn., Fig. 5 corp. forn.) zeigen,
springt sie als scharfe, aber im gehérteten Gehirn verdeckte Leiste, in der
Mitte dieser Furche hervor, indem sie durch Umbiegung nach hinten in das
Corpus fornicis tibergeht. Letzterss setzt sich medialwirts direct an die La-
mina terminalis an, wihrend es lateralwiirts als cnmittelbare Fortsetzung des
Hemisphirenmarkes erscheint. Die Commissura mollis fehlt vollstindig. Der
Thalamus opticus (Thal. Fig. 2) sieht mit dem Zirbelstreif, mit dem Ganglion
habenulae und dem Pulvinar gub entwickelt aus. Die Querschnitie der vor-
deren Commissur und des Opticus sind in Fig. 2 etwas schematisch darge-
stellt, indem sis grosstentheils abgebrickelt waren. Jedoch zeigen die Quer-
schnitte mebr lateralwirts diese Gebilds in normaler Lage und Form (Fig. 4
Comm. ant,, Fig. 3 ir. opt.), wenn anch stwas schmichtig entwickelt.

Wir haben fiir die Aussere Beschreibung haunptsichlich die Verhilinisse
der rechten Hemisphire im Auge behalten, da sie als Beleg aufbewahrt wurde.

Durch die linke Hemisphire wurde die aus ca. 300 Querschnitten be-
stehende Schnittreihe vom Septum lucidum bis gegen das hintere Drittel des
Hinterbornes gefiihrt, welche uns die inneren Verhilinisse vor Augen [iihrt.
Von dieser Schnitireihe sind die No. 7, 17, 186, 204, 224, 233 und 268
in den Fig. 3 bis 9 abgebilde;™).

In Fig. 3 No. 7 der Schnittreihe, durchdasSeptum lucidum)
sehen wir zunichst, dass die Sulei seicht sind. Die Rinde ist ziemlich dick;
der Nucleus caudatus, die innere Kapsel, der Linsenkern, die Vormauer sind
deutlich zu sehen. Eberso sind der vordereStieldes Thalamus opticus und das
schief gestellte linke Blatt des Septum lucidum sofort erkennbar. Das Septum
lugidam grenzt direct sowohl an das mediale Knde der Rinde (End. Rind), als
an das Hemispharenmark. Letzteres bildet an dieser Stelle einen eigenthiim-
lichen, machtigen, birnférmigen, ziemlich scharf abgegrenzten Querschniti
(ass. oce. front.), der statt des Balkens das Vorderhorn des Seitenventrikels
gorsalwirts begrenzt. — Sowohl das dorsale als das ventrale, diinne, umgebo-
gene Blatt des Balkens fehlen vollstdndig.

Fig. 4 (No. 17 der Schnitireihe, durch die Gegend des Chi-
asmas).

Belaunntlich bildet dis Columna anterior des Fornix das hintere Ende des
Septum lucidom. In Fig. 4 sehen wir dieselbe etwas hinier ihrer kniefSrmi-
gon Umbiegungsstelle als doppelten Querschnitt abgebildet. Der ventrale
Querschnitt (col. ant. forn.) stellt den Querschnitt ihrer Verlaufsstrecke zum
Corpus mammillare dar. Der dorsale Querschnitt (corp. forn. col. ant. forn.)

*) Leider sind die Schnitle aus Versehen umgekehrt eingelegt worden,
so dass sio wie aus der rechien Hemisphire stammend, aussehen.
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steht als directe Forisetzung des Seplum lucidum, medialwirts mit der La-
mina terminalis, lateralwirts mit dem Hemisphirenmark (Querschnitt ass.
osc. front.) in Verbindung.

In dieser Figur sehen wir den vorderen Schenkel der Fossa Sylvii in
schwacher Ausbildung. Die vordere Spitze des dusseren Kernes des Thalamus
opticus, der mittlere und der laterale Kern desLinsenkernes, der Nucleus cau-
datus, die innere Kapsel und die Vormauer sind auf dem Querschnitte deutlich
zn sehen. Die Commissura anterior ist ebenfalls als solche auf dem Quer-
schnitte in threm Verlauf zum Schldfenlappen zu erkennen.

In Fig. 5 (No. 186 der Schnittreihe, durch die Mitte des Tha-
lamus) sehen wir eine vollstdndige Verschmelzung des Corpus fornicis mit
dem Associationsfaserblindel , Asc. occ. front.*; -es zeigt sich eben hier der
Fornix in seiner urspriinglichen embryonalen Lage als Theil des Hemisphiren-
markes; daher wurde er offenbar von mehreren Autoren, die keine Querschnitte
gemacht hatten, als Rest des Balkens oder als fehlend betrachtet, Derselbe
(Corp. forn.) besteht aus quergeschnittenen Fasern, welche eine in die Lamina
terminalis endigende Linrgsleiste bilden. Wire jene Lingsleiste ein Rest des
Balkens, so miisste sie aus lingsgeschnittenen (querverlaufenden) Fasern be-
stehen, —

Auf diesem Querschnitt sehen wir den Nucleus caudatus, den Thalamus
opticus, die innere Kapsel, die Vormauer, den medialen und den lateralen Kern
des Linsenkernes, den Nucleus amygdalae und die Zwischenkerne zwischen
demselben und dem Claustrum, sowie auch den Tractus opticus — alles klein,
wie das ganze Gehirn, aber normal gelagert und den Verhiltnissen nach ent-
wickelt. — Auffallend ist die schwaclhe Ausbildung der an Winduangen sehr
armen Insel.

Ffig. 6 (No. 204 der Schnittreihe) zeigh uns, wie das Ende der
Rinde sich etwas auf den Fornix fortsetzt. Hs scheint hier das abnorme Ver-
hiltniss aunfzutreten, dass der Fornix mit etwas Rinde (End. Rind,) @iberzogen
ist. Dieses Verbiltniss wire durchaus nicht befremdend, wenn man die ent-
wickelungsgeschichtliche Bedeutung des Fornix als mediales Ende des Hemi-
sphdrenmarks berlicksichtigt. Bei niederen Siugethieren wird bekannilich der
ganze Fornixkérper von einer grauen Substanz begleitet, welche als Fort-
setzung des Ammonshorns erscheint. Diese Fornixrinde der Fig. 6 diirfte
sowit vielleicht als ein embryonaler Rest aufgefasst werden, der sich hier in
Folge der Agenesie des Balkens weiter entwickelt bat, statt zu verkiimmern.
Uebrigens ist es wahrscheinlicher, dass die von diesem Ende der Rinde direct
bedecklen Fasern in der Ebene der I'ig. 6 nicht mehr zum Fornix gehdren,
dessen Fasern alsdann lateralwirts (ventral sialt wie wie weiter vorne medial
vom Biindel Ass. occ. front.) geriickt wiren, Dann wire dieses Ende der
Rinde mit dem dicht unter ihm liegenden Marke als verkiimmertes vorderes
Ende des Gyrus hippocampi oder als hinterer Rest des Gyrus fornicatus (Fig. 7
und 8§ R. gyr. fornie.) aufzufassen.

In Fig. 7 (No. 224 der Schunittreihe, aus der Gegend, wo der
Fornixkérper in die Columna posterior tiberzugehen beginnt),
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sieht man wieder eine deutliche Trennung des Corpus fornicis von unserem
Biindel eintreten. Wir sehen hier noch das Pulvinar thalami optici, den Nu-
cleus caudatus und das Corpus geniculatum cxternum; wiederum alle ohne
Abnormitdt, Ebenso finden wir die Verhélinisse des Schidfenlappens, des
Unterhornes mit der Fimbria ete , soweit an den schlecht gefirbten Pripara-
ten erkennbar, und mit Bezng sowohl auf das Mark als auf die graune Sub-
stanz, normal. _

Ansser unserem Faserbiindel konnen wir hier das Haupstratum der Pro-
jectionsfasern des Occipitallappens in dem hinteren Theil der inneren Kapsel
[Sehstrahlungen von Gratiolet; Bindel h von Flechsig (?) Leitungsbahnen
Taf. 11, und IV., Fig. 4 und 6] erkennen. Ebenso zeigt sich der Fasciculus
longitudinalis inferior (Associationsfasern des Schléfenlappens zum Occipital-
lappen) gut ausgebildet.

In Fig. 8 (No. 233 der Schnittreihe) sehen wir den Uebergang
der Columna posierior fornicis in die Fimbria (Col. post. forn. imb.). An der
mit x bhezeichneten Stelle des Ueberganges des Ammonshornes resp. des Gyrus
hippocampi in die verdnderten oder verkimmerten Bestandttheile des Gyrus
fornicatus, ist der Sulcus hippocampi gerade noch erkennbar, obwohl bereits
verklebt. Das in den mehr frontalen Querschnitten mit ,End. Rind.* be-
zeichnete Ende der Rinde vor der Lamina terminalis geht nun hier in die
Rinde des Gyrus hippocampi iiber. Hier fehlt eben der Durchtritt der Fasern
des Balkenforceps, welche die Trennung bewirken. Es tritt dieses Verhalt-
niss deutlich hervor bei Vergleichung mit Fig., 10 (Querschnitt des
normalen Hirnesin ungefdhr gleicher Gegend).

Der Vergleich einer vollstindigen Schnittreibe durch das normale
Menschenhirn mit der Schnitireihe unseres balkenlosen Hirnes fithrt uns ferner
zu der Erkenntniss, dass das als Balkentapete des Hinterhornes bezeichnete
Marklager des normalen Gehirnes, das wir an unserem balkerlosen Gehirn
ganz normal entwickelt finden, die directe Fortsetzung unseres bis zur Fig. 8
verfolgten Associationsbiindels (ass. occ. front.) ist und durchaus nicht der
Balkenfaserung angehért (vgl. Figg. 9 und 11). Ebenso zeigt sich aber auch
die sogenannte Balkentapete des Unterhornes (Fig. 8 sog. Balk. Tap.) in un-
serem Gehirn erhalten. Bs wird dadurch klar, dass diese Fasermasse auch
nicht zum Balken gehort, sondern eine andere Bedeutung haben muss.

Auch auf dieser Figur sehen wir noch den Durchschnitt der Spitze des
Pulvinar thalami optici und des 2 Mal durchschnitteren Schweifes des Nucleus
caudatus, sowie den Fasciculus longitudinalis inferior und die Sehstrahlungen
{Proj. oce.).

An der mit ,hint. H. unt. H.¢ bezeichneten Stelle sieht man den Ueber-
gang des Hinterhornes vom Seitenventrikel in dessen Unterhorn.

Noch lehrreicher ist der Vergleich der Figuren 9 (No. 268 der
Schunittreihe) und 11 (entsprechender Querschnitt des normalen
Gehirnes). Hier tritt 'der Usbergang der sogenannten Balkentapete in
unser Associationsfasersystem (Ass. oce. front.) noch deutlicher zu Tage, in-
dem die allein wahre Fortsetzung des Balkens in den Occipitallappen, der
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Forceps corporis callosi vollsidndig {fehit. Was der wirkliche Forceps
corposi collosi ist, das erhellt sofort aus der Vergleichung beider Figuren.
Es ist dies die keulenformige, elliptisch-radidr gestreifte, resp. geblitterte
Fasermasse (Forc. corp. call.), welche sich um die mediale Spitze des Hinter-
hornes (im Querschnitt) umbiegt.. Die lateral-dorsalen Fasern (Ass. oce. frout.),
welche diese Keule scheinbar fortsetzen, gehibren nicht mehr dazu. —— In
Fig. 9 sehen wir ausser diesem Fasersystem auch die sogen. Sehstrahlungen
(proj. Occ.), sowie den Fasciculus longitudinalis inferior und ein
mit y bezeichnetes Fasersystem des Occipitallappens, dag sich dem PFasciculus
longitadinalis inferior anschliesst und wahrscheinlich Associationsfasern (zum
Scheitellappen?) enthalt. (Vielleicht ein Theil des Biindels h von Flechsig?).
Das erweiterte Hinterhorn zeigt sich ventralwiirts in normaler Weise vom
Mark des Calcar avis bekleidet. Die Fissura calcarina ist sehr wenig tief.

Fig. 12 zeigt, um '/, verkleinert, einen Querschnitt des normalen
Menschenhirnes durch die Gegend des Septum lucidum, wenig
weiter vorn als Fig. 3 unseres balkenlosen Hirnes. Aus der Ver-
gleichung dieser beiden Figuren sieht man klar, wie der Balkendurchbruch
beim normaler Menschen eine secundire Verklebung der Hemisphirenwandung
auch in der sehr verdinuten, vom Balkenknie ans umgebogenen, ventralwirts
vom Septum lucidum zur Commissura anterior verlaufenden Balkenstrahlung
(Corp. call. ventr.) zu Stande gebracht hat, welche sich bei unserem Balken-
mangel ebenso wenig gebildet hat wie die dorsale. Auch die sehr diinne
venirale Rinde beider Hemisphéren ist im normalen Gehirn an jener Stelle in
derMitte vereinigt, wihrend sie sich im balkenlosen Gehirn nicht vereinigt hat.

Kritische Erklirung.

Wenn wir sowoh! unseren Fall als die Fille, die bis jetzt be-
schrieben worden sind und uns zuginglich waren, einer vergleichen-
den Betrachtung unterziehen, so finden wir zunichst eine Reihe ge-
meinsamer Merkmale beil vollstindigem Balkenmangel, wenn
diese Anomalie nicht mit Herderkrankungen des Gekirnes oder mit
bedeutenden Missbildungen (Fall 24 von Bianchi) verbunden ist.
Diess gemeinsamen Merkmale sind die folgenden:

1. Es fehlt mit dem Balken das Commissurcasystem des Fornix,
die Lyra.

2. Der Gyrus fornicatus ist durch abnorme, radiir verlaufende
Sulci in eine Aunzahl getrennter Bestandtheile zertheilt, so dass es
den Anschein hat, als ob er fehle, was vielleicht aueh wirklich der
Fall ist. Jene Sulci sind mehr oder weniger senkrecht zum fehlen-
den Balken oder zur Lamina terminalis gestellt.

3. Der Suleus calloso-marginalis fehlt, mit Ausnahme seines hin-
teren, aufsteigenden Astes.
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4. Die beiden Halften des Fornix und des Septum pellucidum
sind von einander vollig getrennt und entfernt. Jede Hilfte hat sich
zu der entsprechenden Hemisphire geschlagen. Der Fomnix, d. h.
sein Lingsfasersystem, hat sich theilweise in eine Rinne zuriickge-
zogen, welche der Stelle des fehlenden Balkens seitlich entspricht
und ragt als Langsleiste zwischen dem Ende der Hirnrinde (zertheil-
ter Gyrus fornicatus?) und dem Seitenventrikel hervor. Daher ist er
sowie das Septum offenbar von manchen Autoren verkannt worden,
welche ein Fehlen des Fornix und des Septum angegeben haben
(z. B. die Fille Urgubart, Huppert und Molinverni). Anders
Autoren haben zweifellos die vom Fornix gebildete Leiste fiir einen
Rest des Balkens gehalten und haben sich offenbar vorgestellt, die
Balkenfasern seien nur in der Mitte verddet und beiderseits (frei
endigend?) erhalten (Fille Urgnhart und Foerg). Diese Vorstel-
lung beruht, wie unsere Querschnitte zeigen, auf einem gewaltigen
Irrthum. Aber es kann ja auf Grund der Ergebnisse der Gudden-
schen Atrophieexperimente mit Bestimmtheit schon im Vorans gesagt
werden, dass ein solches Vorkommniss unméglich ist. Der eigent-
liche Balkenmangel ist keine im spiteren Alter acquirirte Krank-
heit. Wenn aber beim neugeborenen Thier ein centrales Nerven-
fasersystem irgendwo unterbrochen wird, so gehen, soweit bis jetzt
bekannt, die durchschnittenen Fasern beiderseits in ihrer ganzen
Lange und mit ibren Ursprungszellen zu Grunde. FEine Erhaltung der
Stumpfen durchschnittener Fasern ist sehr unwahrscheinlich. Wie viel
weniger kann es nun bei einer Agenesie des Balkens der Fall sein!

5. Die Ventrikel sind meistens mehr oder weniger erweitert, we-
nigstens das Hinterhorn. In unserem Fall siud nur die Hinterhdrner
erweitert.

6. Der Nervus Lancisii ist meistens erhalten und durch den
Balkenmangel sogar klarer dargestellt. In uanserem Fall is er offen-
bar in Folge der mangelhaften Hirtung grosstentheils zerstért worden.

7. Eine Atrophie der sogenannten Balkentapete wurde nie con-
statirt. Es wird im Gegentheil im Fall von Paget das Vorhanden-
sein derselben ausdriicklich Lervorgehoben, eine Thatsache, die San-
der zu bezweifeln scheint.

Auch in unserem Falle ist von einem Schwund der Balkentapete
nichts zu sehen, wiahrend der eigentliche Balkenforceps vollstindig fehlt.

Ausserdem ware tiber die Falle aus der Literatur kurz Folgendes
zii bemerken.

Im Fall von Eichler ist zweifellos der ,Lingswulst“ nichts
Anderes als der auch in unserem Fall wulstartig vorspringende Fornix.
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Die Platte dagegen ist ebenso zweifellos, wie Eichler iibrigens selbst
meint, der Nervus Lancisii (Pedunculus corporis callosi)  und ver-
schmilzt nach hinten mit dem Fornix, um mit thm zum Ammonshorn
zu verlaufen. Zwar soll der Gyrus fornicatus vorhanden gewesen
sein, doch fehlte der Sulcus calloso-marginalis und somit kann der
Tall als typisch bezeichnet werden.

Kpox, dessen Fall fast genau dem unserigen entspricht, erkennt
den Tornix richtig als solchen. Wie in unserem Falle vereinigt sich
auch die Iissura parieto-occipitalis nicht mit der Fissura calearina.

Wichtig ist der zuletzt beschriebene Fall von Anton. Derselbe
zeigte aber einen bedeutenden Grad von Hydrocephalus, so, dass die
Hemisphirenwand stellenweise fast durchscheinend war. Ferner be-
traf es einen 7monatlichen Fotus, ohne Markscheidenentwickelung
im Grosshirn. Dieser Pall zeichnet sich von fast allen anderen
durch das Fehlen der Commissura anterior cerebri aus. Die Nicht-
vereinigung des Suleus parieto-occipitalis mit der Fissura calcarina
hat dieser Fall mit unserem und dem Fall von Knox gemeinsam.
Die Atrophie der linken Pyramide und der linken Pyramidenvorder-
strangbahn diirfte Folge von atrophischen Verhiltnissen der motori-
schen Region der kleinen linken Grosshirnhilfte sein.

Im unvollstindigen Fall von Sander (12) meint der Autor, dass
die noch erhaltenen Fasern des Balkenspleniums gerade diejenigen
der Balkentapete seien. Diese Auffassung ist, wie wir sehen werden,
offenbar unrichtig.

Im Fall von Birch-Hirschfeld handelt es sich offenbar um
eine secunddre Atrophie, resp. Degeneration des Balkens in Folge
eines michtigen alten Herdes des Stirnhirns, der alle drei Stirnwin-
dungen zerstért hatte und eine bedeutende, mit dem Ventrikel com-
municirende Cyste darstellte.

Im Fall von Foerg ist vielleicht ein Herd im Hemispharenmark
iiberselien worden. :

Wie Sander richtig bemerkt, ist offenbar im Fall Michel Henry
bei der Section entweder ein Rest des Balkens, oder die Lamina ter-
minalis zerrissen worden. Die Beschreibung ist dusserst mangelhaft.

Im Fall von Jolly scheint eine Cyste oder ein gewaltiger Hy-
drocephalus vorhanden gewesen zu sein.

Der sehr mangelhaft beschriebene erste Fall von Langdon soll
pach dem Autor deshalb kein Septum pellucidum gehabt haben,
weil das Balkenknie fehlte. Offenbar war das Septum vorhanden,

aber gespalten, und aus oben angefiihrten Griinden iibersehen worden.
Archiiv f. Psychiatrie. XVIIL 2, Heft. . 21



3929 W. Onufrowicz.

Tm noch schlechter beschriebenen zweiten Fall von Langdon sind
die vorderen Scheunkel und der Koérper des Fornix zweifellos ebenso
gut als die hinteren Schenkel vorbanden gewesen und nur vom Autor
nicht erkannt worden.

Was bringt nun die Zerlegung unseres typischen Falles eines
vollstindigen Balkenmangels in Querschnitte Neues zum Vorschein?

Dies ist leicht, unter Hinweis auf die Figuren, kurz zu resumiren:

1. Trotz vollstindigem Mangel des Balkens ist die sogenannte
Balkentapete und sogar offenbar der sogen. laterale Fortsatz des
Balkenforceps nicht verschwunden, sogar stark entwickelt, wihrend
der eigentliche Balkenforceps vollig fehlt (vergl. Fig. 8 w. 9 mit
Fig. 10 w 11). Dieses beweist doch wohl ziemlich unzweideutig,
dass die Faserung der sog. Balkentapete nicht zum Balken gehort,
vielmehr zu den lingeren Associationsfasersystemen einer Hemisphare
gerechnet werden muss. Ja wir haben sogar gesehen, dass der Theil
der Balkentapete, der am Hinterhorn liegt und in den Forceps iiber-
zugehen scheint, zu unserem Biindel ,Ass. occ. front.« gehort.

2. Durch das Fehlen der Einstrahlung des Balkens in den Stab-
kranz wird ein michtiges Associationssystem des Stirnlappens zum
Hinterhauptslappen anf das deutlichste, fast isolirt dargestellt, das
offenbar im normalen Gehirn von den Balkenfasern so durchsetzt ist,
dass es von der iibrigen diffusen Stabkranzfaserung nicht zu unter-
scheiden ist und daher bis jetzt iibersehen wurde. Im Occipitallappen
wird dieses Biindel durch die sog. ,Balkentapete« und dem ,lateralen
Fortsatz des Balkenforceps® dargestellt, welche sich allmilig nach
hinten erschépfen. Dieser Faserzug diirfte am zweckmissigsten als
oFronto-occipitales Associationsbiindel“ oder als wahrer
Fasciculus longitudinalis superior bezeichnet werden.

Der geniale Burdach (Bau und Leben des Gehirns) hatte diesen
Faserzug erkannt oder besser errathen und ihn Fasciculus arcuatus
oder Fasciculus longitudinalis superior genannt. Doch sind
weder seine noch Meynert’s Darstellungen dieses Biindels klar, und
factisch ist dasselbe im normalen Gebirn unmdglich nachzuweigen.
Wir kennten seine Stelle in demselben zwischen der Balkenfaserung
erst nach der Vergleichung mit dem Naturexperimente unseres Balken-
mangels erkennen.

3. Somit gehort die sogenannte ,,Balkentapete« des Schldfen-
lappens, welche in unserem Falle auch erhalten ist, nicht zum Balken.
Wir finden im Schlifenlappen keinen atrophischen Faserzug. Dieses
ist aber durchaus nicht befremdend, denn der Schlafenlappen besitzt
seinen ,Balken“ in der Gestalt der Commissura anterior cerebri,
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welche in unserem Falle erhalten ist. Nur das Ammonshorn wird
von der Lyra, als Aequivalent oder besser als Bestandtheil des Balkens
versorgt. Uebrigens kénnte der Schlifenlappen directe lateral ver-
laufende Fasern aus dem Balkenkdrper auch erhalten.

Meyuvert u. A. baben allerdings die vordere Commissur auch in
den Hinterhauptslappen verfolgt. Neuerdings behauptet sogar Popoff
(Neurol. Centralbl., November 1886) anf Grund der secundiren Dege-
neration der Commissura anterior nach einem Herd der Gegend des
Gyrus lingualis (occipito-temporalis), dass sie allein Commissar
dieses Gyrus auf beiden Hemisphiren ist. Ganser dagegen (Dieses
Archiv 1879) findet, dass sie ganz in den Schlifenlappen geht. Aus
Allem scheint nun wohl ziemlich klar hervorzugehen, dass sie nur
die Ventralseite von Schlifen-Hinterbauptslappen versorgt,

4. Die alte Ansicht von Foville (traité complet de I’anatomie
et pathologie du systéme nerveux), nach welcher der Balken eine
Kreuzung beider inneren Kapseln sein soll, wurde neuerdings, nach-
dem sie lingst fiir begraben galt, von Hamilton (Procerding of the
royal society, Febrnar 1884) wieder vertreten.

Die Unhaitbarkeit dieser Ansicht liegt schon auf der Hand. Eine
grosse Anzahl Experimente und pathologischer Fille haben diejwahre
Bedeutung der Fasern der inneren Kapsel festgestellt. Ferner lisst
sich eine secundare Atrophie des Balkens nach grossen alten Herden
der Hemisphire leicht nachweisen und zwar auf der Héhe des Herdes.
In solchen Fallen ist in der Regel auch die innere Kapsel mehr oder
weniger atrophisch — aber auf der Seite des Herdes, nicht auf der
anderen. Nach Foville und Hamilton misste die Atrophie ge-
kreuzt sein. In unserem Falle (vide Figuren) ist die innere Kapsel,
entsprechend der Kleinheit des Gehirns, vollig normal entwickelt, ob-
wohl der Balken fehlt. Es diirfte somit die Hamilton’sche Wieder-
belebung der Foville’schen Ansicht eine sehr ephemere sein.

~ 5. Leider lasst uns die iiberaus schlechte Firbung unserer Schnitte
(Folge der verfehlten Hartung) die Elemente der Hirnrinde nicht
deutlich genug erkennen um die etwaige Atrophie einer bestimmten
Categorie derselben sehen zu lassen.

6. Die gemeinschaftlichen Hirnmissbildungen, welche die typischen
Falle von Balkenmangel, daruntér unseren Fall auszeichuen, vor Allem
das Fehlen des Sulcus calloso-marginalis, die Zertheilung des Gyrus
fornicatus durch senkrechte Sulci (oder sein Fehlen?), die Nichtver-
einigung des Sulcus parieto-occipitalis mit der Rissura calcarina, die
Spaltung des Fornix und des Septam in zwei Halften, welche je zu
ihrer Hemisphire in innigste Beziehnng treten (und zwar so, dass

21*
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das Septum als einfache Fortsetzung der Hirnrinde, der Fornix als
freies Ende des Hemisphirenmarkes erscheint), beweisen durch ihre
Constanz, dass sie vom Balkenmangel abhiingen.

Bedenken wir, dass Fornix und Septum im Embryo, zu einer
Zeit, wo der Balken sich noch nicht gebildet hat, ganz einfach den
unteren Theil der medialen Wand der Hemisphirenblase, beiderseits
von der Lamina terminalis, darstellen und, dass beide spiter wie ge-
waltsam durch den von vorne nach hinten wachsenden Balkendurch-
bruch getrennt werden, sodass zwischen Balken und Lamina termi-
nalis sich eine ,secunddre Hirnhohle“ (der Ventriculus septi) bildet,
welche urspriinglich einen Theil der Aussenwand des Gehirnes bildete
-— s0 miissen wir als unbedingt feststehend annehmen, dass in jenen
reinen Fillen von typischem Balkenmangel, der Balken mitsammt
seiner ganzen Ausstrahiung sich fberhaupt nie (vollstindige Fille)
oder nur in seinem vorderen Theil (unvollstindige Falle) gebildet hat.
Es handelt sich also um eine urspriingliche Entwickelungshemmung,
nicht um eine secundire Atrophie. Es hitte wohl sonst die Stelle
des Balkendurchbruches nicht so spurlos verschwinden kénnen. —
Septum und Fornix wiren nicht in so ungestorter Continuitit mit der
Hirnrinde und dem Hemisphirenmark geblieben. ‘

7. Dafiir miissen wir eine Reihe uureiner Fille als secundare
Degenerationen oder Atrophien des Balkens bezeichnen wund
dieselben von den erstgenannten wohl auseinander halten. Dazu ge-
hort der Fall von Birch-Hirschfeld. Die meisten Falle sind so
mangelbaft beschrieben, dass ibhre Bedeutung wohl unentschieden
bleiben wird. Namentlich scheinen sich nahezu alle Autoren ge-
scheut zu haben die schonen Praparate zu schidigen und Querschnitte
zu machen.

Herr Prof. Forel ermichtigt mich, den folgenden Fall aus
der Irren-Anstalt Burgholzli kurz zu erwdhnen, der diese Frage gut
illustrirt:

Kunz, geboren 1858, Section im December 1884, somit 26 Jahre alt.

Bis zum 13, Jahre gesund. Im 13. Altersjahr sogenannte Gehirnent-
ziindung. Von da an Verlust des Gehors und Léhmung des linken Armes
mit Contractur als Folge. Seitdem ein gewisser Grad von Blodsinn mit einigen
geistigen Stérungen.

Die Section zeigt einen Herd in der rechien Hemisphére.

Ein michtiger cystoser Herd der rechten Hemisphirenconvexitét nimmt
hauptsichlich den oberen (ersten) Stirnwindungszug ein und zwar von der
Hshe des Balkenknies bis zu den Centralwindungen. Die vordere Central-
windung, obwohl stark verdiinnt, bildet wie eine Briicke tiber den Herd und
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ist auf diese Weise zum Theil erhalten, wahrend der obere Theil der hinteren
Centralwindung zerstort ist. Intact geblieben sind: Der Gyrus -forni-
catus bis auf eine kurze Strecke gegen vorn zu; dann das Operculum; ferner
die Broca’sche Windung und tberhaupt eine ziemlich dicke Windungsmasse
liber der Fossd Sylvii. Ebenso intact ist die Spitze des Stirnlappens (mit Aus-
nahme eines oberflichlichen kleinen Herdes an ihrer orbitalen Basis). Voll-
stiindig intact sind Hinterhaupt- und Schldfelappen. HEs ist auch ein Stiick-
chen des oberen Stirnwindungszuges, angrenzend an den Gyrus fornicatus,
vor dem Précuneus noch erhalten. Der vordere Theil des oberen Scheitel-
lappehen dicht hinter der hinteren Centralwindung, rechts, ist dagegen zer-
stért. Sowohl die innere Kapsel als der Fuss des Stabkranzes auf der rechten
Hemisphire sind vollstdndig intact, von dem Herd nirgends betroffon.

Die andere Hemisphire ist normal. Der Fornix ist und liegt ebenfalls
normal. — Die innere Kapsel ist rechts, auf der Seite des Herdes bedeutend
atrophisch gegentiber links.

Das Balkenknie ist nicht atrophisch (1 Ctm. breit), dagegen ist der
Balken nach hinten vom Balkenknie, in der Lange von 31/, Ctm. bis zu 1/, Mm.
Dicke (im gehiirteten Gehirn) atrophirt; von da an, weiter nach hinten, bis
zur Hghe der hinteren Centralwindung, auf einer Linge von weiteren 2!/, Cm.
ist er noch atrophisch, aber weniger (circa 8 Mm. breit). Von da an bis zum
Balkensplenium ist er wieder nahezu normal, d. h. etwa 6 bis 8 Mm. dick.
Alle diese Maasse sind genommen am im Alkohol gehirteten Gehirn auf dem
Léngsdurchschnitte des Balkens neben der Mittellinie.

Es wurden einige Querschnitte der normalen linken Hemisphire des
Gehirnes von Kunz angefertigt. Dieselben wurden mit Carmin und Nigrosin
gefirbt. Die Fasern des kleinen Restes des Balkens sind grosstentheils dege-
nerirt und atrophisch; sie sind in den Carminschnitten roth, in den Nigrosin-
schnitten schwarz gefirbt. Lateral und ventral von der Bintrittsstelle des
atrophisch-degenerirten Balkens in das Hemisphéirenmark erstreckt sich aus
der Ersten in das Zweite, dorsal von der inneren Kapsel eine ziemlich gut
abgegrenzte, circa 4!/, Mm. breite und 8 Mm. hohe, rothlich gefirbte Stelle,
die sich mikroskopisch durch einen auffallenden Reichthum an Zellen aus-
zeichnet und offenbar unserem von degenerirten Balkenfasern und deren Resi-
duen durchsetzien fronto-occipitalen Associationsbiindel entspricht. Doch ist
die Abgrenzung lange nicht so scharf wie im balkenlosen Gehirn. Auch liegt
das Biindel mehr lateral- und ventralwirts, indem es nicht wie beim Balken-
mangel, den in Folge der Agenesie des Balkens disponibel gebliebenen Raum
dorsal- und medialwirts eingenommen hat. — Weiter in das Hemisphsren-
mark lésst sich die Balkenatrophie (resp. atrophische Degeneration) nicht ver-
folgen. An den ziemlich gut gefirbten Ganglienzellen der Hirnrinde konnte
nichts Besonderes wahrgenommen werden. Auch die Verminderung irgend
einer Categorie derselben konnte nicht festgestellt werden.

Die iibrigen Eigenthiimlichkeiten dieses Gehirnes gehéren nicht hierher.

Aus diesem Falle, aber auch aus anderen ahnlichen Beobach-
tungen von Herrn Prof. Fovel, geht unzweifelhaft hervor, dass der
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Balken nach grosseren Zerstorungen der Hemisphiren alimilig atro-
phirt, und zwar so, dass seine Atrophie der horizontalen Lage und
Ausdehnung des Herdes entspricht. Gewdhnlich sind die stark atro-
phisch-degenerirten Stellen granbraun verfirbt,

Erklirung der Abbildungen, (Taf. VIil. und IX.)
A. Tiguren.

Fig. 1. Mikrocephalengehirn Hofmann von oben gesehen (natiirliche
Grosse).

Fig. 2. Dio Medialfiiche desselben, nach Abtragung des Mittelhirnes
(natiirliche Grosse).

Fig. 3—9. Querschnitte durch dasselbe Gehirn (natiirliche Grosse).
Die eingeklammerte Zahl bedeutet die Nummer der angefertigten Sebnittserie,

Fig. 10. Querschnitt durch ein kleines normales Menschenhirn (Gegend
des Balkenspleniums). Entspricht ungefihr der Fig. 8 des balkenlosen Hir-
nes (natiirliche Grosse).

Fig. 11. Querschnitt durch den Occipitallappen desselben Gehirnes,
Entspricht ungefihr der Fig. 9 des balkenlosen Hirnes (natiirliche Grdsse).

Fig. 12. Querschnitt durch den Stirnlappen eines grosseren normalen
Menschenhirnes, etwas weiter vorne als Fig. 3 des balkenlosen Hirnes (am
!/, linear verkleinert). '

B. Bezeichnungen fiir alle Abbildungen.

8. V. = Seitenventrikel

Vord. H. == Vorderhorn desselben,

Hint. H. = Hinterhorn desselben.

Unt. H. = Unterhorn desselben.

hint. H., unt. H. = Confluenzstelle des Hinterhornes mit dem Unter-
horne.

S. V. hint. H. == Seitenventrikel an der Stelle des Ueberganges zum
Hinterhorn.

Tus. = Insula (Inselrinde).

Gyr, fornic. = Gyrus fornicatus.

R. Gyr. fornie. == Beslandtheile des zerspaltenen Gyrus fornicatus
(oder der Gyri, die seine Stelle einnehmen?) beim balkenlosen Gehirn.

End. Rind. == Ende der Hirnrinde an der Stelle, wo der Balken fehlt.

G. hipp. == Gyrus hippocampi (subiculum cornu ammenis).
Corn. Amm, = Ammonshorn.
Gyr. unc. = Gyr. uncinatus,

Broc. W. = Broca’sche Windung.
V. C. W, == vordere Centralwindung.
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h. ¢. W. == hintere Centralwindung.

Cun. == Cuneus.

Praecun. = Praecuneus.

Ling. = Lobulus lingualis.

F. Sylv. = Fossa Sylvii.

Fiss. cale. = Fissura calcarina.

Sule. hipp. = Sule. hippocampi.

Sule, centr, = Sulcus centralis,

Fiss. par. oce. = Fissura parieto-oceipitalis.

Sule. occ. trans. == Suleus occipitalis transversus.

Sule. occ. temp. inf. = Sulcus occipito-temporalis inferior (7).

Sule. ¢all. marg. = Suleus calloso-marginalis.

Sule. interp. = Suleus interparietalis.

Sule. Temp. I. = 1. Schiéfenfurche.

F. Sylv. h. = hinterer Schenkel der Fossa Sylvii.

F. Sylv. v. == vorderer Schenkel der Fossa Sylvii.

Abn, = Abnorme, senkrecht zur Lamina terminalis gestellte Fuarchen,
welche den Gyrus fornicatus zu zertheilen scheinen.

Nuc. caud. = Nucleus caudatus.

Li. 1. == medialer Kern des Linsenkernes.

Li. II. = mittlerer Kern des Linsenkernes.

Li. III. = lateraler Kern des Linsenkernes.

Cl. == Claustrum.

CL Amygd. = Zwischenkerne zwischen Claustrum und Amygala.

Amygd. = Amygdala (Nucleus Amygdalae),

Thal. = Thalamus opticus.

Puly. Thal. = Pulvinar des Thalamus opticus.

C. gen. ext. = Corpus geniculatam externum.

Sp. luc. = Septum lucidum.

Lam. term. = Lamina terminalis.

v. Stiel Thal. = vorderer Stiel des Thalamus opticus.

Tr. opt. = Tractus opticus.

Inn, Kap. = Innere Kapsel.

Com, ant. = Commissura anterior cerebri.

L. perf. ant. = Lamina perforata anterior.

Ventr. sept. = Ventriculus septi lucidi.

Schn. = Schnittfliche zwischen Mittelhirn und Zwischenhirn in Fig. 2.

Corp. call. = Corpus callosum.

Corp. call. ventr. = verdiinnte ventrale Abtheilung des Balkens zwi-
schen der vorderen Commissur und dem Balkenknie.

Spl. corp. call. = Splenium corporis callosi.

Fore. corp. call. == Forceps corporis callosi.

Corp. forn. = Corpus fornicis.

Corp. forn. col. ant. forn. = Stelle, wo die Langsfasern des Corpus
fornicis in die Columna anterior {bergehen,
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Col. ant. forn. = Columna anterior fornicis,

Col. post. forn. = Columna posterior fornicis.

Col. post. forn. fimh, == Letaters im Uebergang zur Fimbria.
Fimb. = Fimbria.

Alv, cale. == Alveus im Uebergang zum Mark des Calcar avis.
M. ¢ale. av. = Mark des Calecar. avis.
Ass. ocoe. front. = Grosses Associationsfaserbtindel vom Occipitallap-

pen zum Frontallappen, das in Folge des Balkenmangels isolirt wird.

Proj. Oco. = Hauptstratum der Projectionsfasern des Ocecipitallappens
in dem hinteren Theil der inneren Kapsel (Sehstrahlungen von Gratiolet;
Biindel h von Flechsig? Leitangsbahnen T. IIL und IV., Fig. 4 und 6).

Fasc, long. inf. = Fasciculus longitudinalis inferior.

Sog. Balk. Tap. == Sogenannte Balkentapete.

X (Fig. 8)=="5Stelle des Usberganges des Ammonshornes resp. des Gyrus
hippocampi in die verinderten Bestandtheile des Gyrus fornicatus. An dieser
Stelle ist der Sulcus hippocampi gerade noch erkennbar, obwohl bereits ver-
klebt. Das in den mehr frontalen Querschnitten mit End Rind. bezeichnete
Ende der Rinde vor der Lamina terminalis geht nun hier in die Rinde
des Gyrus hippocampi iiber.

y = Fasersystem im Occipitallappen, das sich dem Fasciculus longitu-
dinalis inferior anschliesst und wahrscheinlich besonders Associationsfasern
(zum Scheitellappen?) enthélt. (Biindel h von Flechsig? ein Theil?).
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