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Striae aeusticae und untere Schleife ). 
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Dr. (~. V. Monakow, 
Docent all tier L'lliverslt~.L ill Zii/'ieh. 

(Hierzu Tar. I. und II.) 

Die  Ansi&ten fiber die Bedeutung der Striae medullares oder aeustieae 
habea seit der Entdeekung letzterer dutch P i e e o l o m i n i  versehiedene 
Wandlungen dnrehgemaeht. Die Nteren Autoren, wie V i e u s s e n s ,  
u  d ' A z y r  u. h. braehten diese Faserz~ge in Uebereinstimmung mit 
dem Entdeeker in enge Beziebungen zum tt6rnerven, w~thrend spit- 
tore Forseher ( B u r d a e h ,  Wenze l ,  P r o e h a s k a ,  vet Allem abet 
L o n g e r  und S e h r S d e r  van der  Kolk)  solehe Verbindungen, na- 
mentlieh mit Rtieksieht auf pathologisehe Beobachtungen und auf die 
Var~abilitat in tier Bildung dieser Streifen, in Abrede stellten. 

In neuerer Zeit nelgt man sieh wieder, gestfitzt auf einzelne ex- 
perimentelle und vergleiehend anatomisehe Ergebnisse, mehr zu der 
alteren Auffassung, allerdings unter der Modification, dass die Striae 
aeustieae als seeund~ire Aeustieusverbindungen angesehen werden. 

F o r e l  und Onuf rowiez**) ,  welehe unter den neneren Autoren 
letztere Ansieht, zuerst allerdings in reservirter Form, ausspraehen, 
hatten n~.mlieh gefunden, dass die Striae aeustieae beim Kaninehen 
naeh Durehsehneidung der hinteren Aeustieuswurzel auf der operirten 

*) Naeh einem in der Section f/Jr Psychiatrie und Nervenkrankheiten der 
62. Versammlung deutsoher Naturforseher und Aerzte zu Heidelberg gehal- 
tenon Vortrago. 

**) Dieses Archiv Bd. XVI. 3. 
Areh:v L Psyehiatrle. XXII. 1. Heft. 1 



2 Dr. C. v. Monakow, 

Seite einen kleinen Faserverlust erleiden, eine Beobachtung, welche 
sparer sowohl yon B a g i n s k y * )  a!s Bum**) bestlitigt wurde. 

Auf Grund embryologischer Beobachtungen fasst B e ch te  row***) 
die Striae acusticae ebenfalls als secundlire Bahnen der H6rnerven aufl 
desgleichen auch E d i n g e r t ) ,  der sie in engeBeziehungen zu seiner 
central-sensorischen Bahn, zu weleher auch die untere Schleifo theil- 
weise geh6re, bringt." Und B. Baginsky'~-~) spricht in einer neaen 
Arbeit die Meinung aus, dass die Striae acusticae 1. mit den oberon. 
Oliven derselben Seite in Verbindung stehen, 2. dass sie als Fibrae 
arcuatae unter Kreuzung im Corp. trapezoid, auf die gegenfiberlie- 
gende Seite treten, um mit den Fasern des Corp. trapezoid, in die 
sogenannte untere Schleife zu ziehen. 

Hans V ir chow ]"~"~-)~ J. N u s s b a u m * t )  und Freud**t )  haben sich 
mit dem Verlauf and der Anordnung der Striae beim Menschen beschaf- 
tigt, namentlich mit Rficksicht auf die tropographischen Verhi~ltnisse, 
ohne indessen auf die feineren Beziehungen derselben zur grauen Sub- 
stanz einzutreten. H. V i r chow machte von Allem auf einige nicht 
unwesentliche Differenzen zwischen den bezfiglichen Verh~tltnissen bei 
Mensch und Katze aufmerksam. 

Und was die Reil~sche oder die untere Schleife (Meyner t  and 
Fo re l )  anbetrifft, so beschriinken sich die iilteren Autoren (Bur-  
dach***t) ,  Longet~ '*)u .  A.) darauf dieselbe topographisch kurz zu 
beschreiben. Meynert]-'~*) loiter ihre Fasern gr6sstentheils ausdem 
unteren Zweihfigelganglion, welches e r a l s  ein Internodium zwischen 
jener und dem Arm des unteren Zweihtigels betrachtet, her und 
F o r e l t ~ t * )  weist auf die partielle Abhangigkeit sowohl tier unteren 

*) Virohow's  Archly Bd. 105. S 28. 
**) Jahrossitzung des Vereins deutscher Irren~rzto in Bonn am 16. und 

17. Sept. 1888. Zeitsohr. f. Psyehiatrie 1889. 
***) Neurol?g. Centralblatt 1887. 

t )  Anat. Anzoiger II. S. 27 u. ft. 1887. 
t t )  Sitzungsberiohte der kiJnigl, prouss. Akademie der Wissensehaften zu 

Berlin. 1889. XXXII. 27. Juni. 
~]'t) Verhandlungen der physiologischen Gesellsohaf~ zu Berlin. 24. Fe- 

bruar 1888. 
*t) Med. Jahrbticher. Neue Folge 1888. 

**t) Monatssehrift far Ohrenheilkunde No. 8 und 9. 1886. 
***t) Veto Baue and Leben des Gehirns. Leipzig. 1826. 

"I'*) Anatomie und Physiologie des Nervensystems. Leipzig. 1847. 
-}-~*) St r ioker ' s  gandbuoh. 

"~qt*) Tageblatt der Naturforsoherversammlung in Salzburg 1881. 
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Schleife als des Arms des hinteren Zweih[igels yore unteren Zwei.- 
hfigelganglion, nach dessert Abtragung beide theilweise atrophiren, 
hin, ohne bestimmtere weitere Vermuthungen fiber ihre weiteren 
Schicksale auszusprechen. 

Erst in ganz neuer Zeit tauchen detaillirtere Mittheitungen fiber 
die Faserverkntipfungen der unteren Schleife auf. F l e c h s i g * ) ,  Bech-  
te rew**)  und B. Baginsky***)  kamen, dieser auf Grund experimen- 
teller Resultate, jene auf Grund entwiekelungsgeschichtlicher Studien 
zu der Ueberzeugu~g, dass die untere Schleife eiae Verbi~dungsbahn 
zwischen dem achten Hirnnervenpaar und dem unteren Vierhfigel sei, 
nachdem schon R o l l e r  fi,haliche u ausgesprochen hatte. 
Ungeflihr um dieselbe Zeit konnte auch ich direct auf experimentellem 
Wege nachweisen, dass tlie untere Schleife zum Theil die Fortsetzung 
der Striae acusticae sei~'). 

Auf die Mittheilungen yon F l e c h s i g  und B. B a g i n s k y ,  die, 
obwohl mit verschiedenen Methoden arbeitend, zu ganz iihnlichen 
Resultaten gelangt sind, und die beide ihre Ansichten in gleieh kur- 
zer und wenig pri~ciser Weise formulirten, muss ich etwas eingehender 
eintreten. 

F l echs ig~ ' t )  sagt: ,,Die Untersuchung yon Gehirnen von 28 
bis 30 Ctm. lange FSten nSthigt zu der Aunahme, dass das untere 
Vierhiigelganglion durch die laterale Sehleife mit den oberen Oliven 
und dem Corpus trapezoid, und hierdurch mit dem achten Hirnnerven 
zusammenh~tugt% F l e c h s i g  begrtindete "diese Annahme durch die 
yon ibm und B e c h t e r e w  gemachte geobachtuug, dass bei 28 Ctm. 
langen F6ten, wo ausser dem hinteren Lgngsbfindel und der Quintus- 
wurzel nur die laterale Schleife markhaltig sei, der Zusammenhang 
letzterer mit dem Corp. trapez, sehr klar erscheine, sodann durch die 
Beobachtung, dass Fase,:n des vorderen Acusticuskerns und des Corp. 
trapez, sich gleichzeitig mit denjenigen der unteren Schleife mit Mark 
umgeben. 

Aus den Angaben von F l e c h s i g  geht vorAllem nicht klar ge- 
nut  hervor, wie er sicb eigentlich die Beziehungen zwischen vorderem 

*) lqeurolog. Centralblatt 1886. I~o. 23. 
**) Neurolog. Centralblatt 1885 und 1886. 

***) Virehow's  Archiv 1886. 
+) Schweiz. Naturforscherversammlung in Genf 18861 Archives des 

sciences phys. et naturelles. 1886. 
i t )  Neurolog. CentrMb]att 1886, S. 547, rosp. Beriohte derk. s~ehs. 

Gesellschaft der Wissenschaften 4. Mai 1885. 
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Aeusticuskern, den oberen 0liven, dem unteren Zweihiigelganglion 
einerseits, den Fasern des Corp. trapezoid, und der unteren Schleife 
andererseits denkt. Es handelt sich da  um so viele verschiedene 
Gebilde, die miteinander eng verbunden seiu sollen, dass man gerne 
wissefi mSchte, in welcher Weise dies geschieht. Solien alle drei 
genannte graue Regionen als gteichwerthige prim lire Centren, resp. 
als Endstationen yon Sehneckenfasern aufgefasst werden, oder han- 
delt es sich da um Gebilde, die einander untergeordnet sind; welches 
sind die primliren und welches die secundf.ren Centren? 

Gleichzeitig mit Mark nmgeben sich, wie F l e c h s i g  selber in 
seinen frfiheren Arbeiten betont hat, doch wohl Systeme gleicher 
Ordnung und zwar die peripheren Faserzfige zuerst, die centralen und 
Commissurenfasern spi~ter. Darnach waren'Corp, trapez, und untere 
Schleife, wenn sie sich gleichzeitig mit Fasern der binteren Acusti- 
cuswurzel mit Mark umhtillen und vor anderen Faserziigen, ebenfalls 
periphere Faserziige, d. h. auch eine Art yon Aeusticus~vurzeln, und die 
oberen Oliven sowie die hinteren Zweihfigel waren wohl primi~re 
Aeusticuscentren. Gegen eine solche Annahme mfissten indessen mit 
R/icksicht auf die Resultate yon F o r e l ,  O n u f r o w i e z  und Bum einer- 
seits und auf die neuen embryologisehen Untersuchungen yon His*), 
nach welehen es ffir sensible Nerven 'eigentliche Kerne im Gehirn 
selbst nicht giebt, andererseits Bedenken erhoben werden. Der Wort- 
laut der F l e c h s i g ' s c h e n  Ausffihrungen litsst allerdings, obwohl da- 
durch der Widersprueh ein grSsserer wird, noeh eine andere Den- 
tung zu. F l e c h s i g  sagt, dass das untere Vierhtigelganglion dutch 
die laterale Schleife 1. mit den oberen Oliven, 2 mit dem Corpus 
trapezoid, und , , h i e r d u r c h "  mit dem achten Hirnnervenpaare zusam- 
menhf~nge. Die Beziehung zwischen oberer Olive und dem unteren 
Vierhfigelganglion kann doch wohl nicht auf die gleiche Stufe mit 
der zwischen dem vorderen Acusticuskern und dem Corp. trapez, be- 
stehenden gestellt werden ; es deutet das ,hierdurch" an, dass F I e ch s i g 
die obere Olive jedenfalls als einen Zwischenknoten betrachtet. Ist 
diese Ausfassung richtig, dann sollte man aber erwarten, dass die 
centrale u zwischen oberer Olive und unterem Zweihfigel 
sp~tter mit Mark sieh umgeben wfirde. Der Umstand, dass das Corp. 
trapezoid, mit der hinteren Wurzel gleichzeitig markhaltige Fasern 
erhi~lt und beide Gebilde aus dem vorderen Acusticuskern hervorgehen, 
berechtigt meines Erachtens an sich durchaus nicht zu der Annahme, 
dass beides Glieder e ine r  Projeetionsordnung sind, denn ihre Ver- 

*) Zur Geschichto dos Gohirns. Leipzig 1888. 
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laufsrichtung ist eine versehiedene; auch ist ja die MSglichkeit 
nicht ausgeschlossen, dass in ainem umschriebenen Ganglienzellen- 
haufen Systame yon ganz varsahiedener Bedeutung sieh antwiakeln 
kOnnen, wie es His*) ffir die Kerne der VorderhSrner de8 Rtieken- 
marks nachgewiesen hat. Jedenfalls ist der Schluss unzul~issig, dass 
die Faserverbindungen zwischen oberer Olive und unteram Zweihfigel, 
weil sie gleiehzeitig mit Fasern im vorderen Acustieuskern markhaltig 
werden, Bestandtheile der Acustieusbahn sind. 

Genug, die Mittheilungen F l e e h s i g ' s  fiber die gegenseitigen Be- 
ziehungen der im Vorstehenden besproehenen Gebilde bringen aller- 
dings neue und wiehtiga Gesichtspunkta, sie sind aber zu liiekenhaft 
und zu allgemein gehalten, theilweise auch zu widerspruehsvoll, als 
dass man sie als feste Bereieherung unserar Kenntnisse fiber die Anord- 
hung und den B a u d e r  Aaustieusbahn auffassen kOnnte. 

An ganz ahnliehen Sehw~iahen wie die Mittheilungen F l e c h s i g ' s  
leiden aueh diejenigan yon B. B a g i n s k y .  So werthvoll manehe seiner auf 
die Striae, des Corp. trapez, und die untere Sehleife bezfigliehan Beob- 
achtungen aueh sind, so bedfirfen sin doeh noeh n~iharer Aufkl~,run- 
gen, aueh ist seine Darstellung der Beziehungen zwisehen dan vielen 
Mar in Frage kommenden Hirntheilen nieht seharf genug**). Die 
neuen Mittheilungen B a g i n s k y '  s sind allerdings als vorl~iufige~**) zu 
betrachten, aber sehon aus diesen gaht hervor, dass zwisehen ibm 
und F l e e h s i g  trotz Uebereinstimmung in den Hauptpunkten einige 
nicht unwesentliehe Controversen bestehen. W5hrend F l e c h s i g  und 
B e e h t e r e w  den Zusammenhang zwisehen vorderem Aeustieuskern 
und untarar Sehleifa sich dureh das Corp. trap. und die oberen Oliven 
vermittalt denken, nimmt B a g i n s k y  an, dass nieht nut das Corpus 
trapezoid., sondern, wie bereits hervorgehoben, aneh die Striae aeu- 
stieae, die er aus dam tiefen Mark des Tubareulum acust, ableitet, 
Fasarn zur unteren Sehleife entsenden*), aueh nimmt B a g i n s k y  

*) a. a. O. 
**) Wenn Bag insky  a. a. O. S. 636 sehreibt: Die Striae medullares 

,,erschienen auf der rechten Seite mS, ssig atrophiseh und entwickelten sich 
aus dem Tubereulum latorale, und zwar aus der tiofen markreiohen Schiehte 
desselben, zum Theft auoh aus dem vorderen Acustieuskern", so geht aus 
dieser Darstellung nicht Mar hervor, ob der geschilderte Verlauf sich auf die 
weggefMlenen Pasorn oder auf die, jenigen, die yon der Atrophic versehont 
wurden, bezieht. 

***) Die neueste Arboit B. B a g i n s k y ' s  (Virohow's  Arehiv Bd. 119) 
konnte nieht mehr berScksiehtigt werden. (Anm. wiihrend tier Correetur.) 

-l-)Bechtorew bet0nt dem gegenfiber die zeitliehe Differenz is der 
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Beziehungen zwischen Striae nnd den oberon Oli~en an, im Weiteren 
verlegt er die Kreuzung dot-Striae im Gegensatz zu F l e c h s i g  und 
B e c h t e r e w  in das Corp. trapezoid. 

Noch ausgesprochener ist der Gegensatz zwisehen B a g i n s k y ' s  
Yersuehsresultaten und denjenigen yon F o r e l  and O n u f r e w i c z * )  
und Bum. Letztere Forscher konnten namlich nach ganz ~hnlichen 
operativen Eingriffen, wie sie Bag i i i sky  ausgeffihrt hatte (ZerstSrung 
der hinteren Acusticuswurzel bei Kaniuchen) eine Ausdehnung der 
Atrophie auf die oberon Oliven, die untere Schleife und den unteren 
Zweihfigel nicht beobaehten; und docb sollen naeh B a g i n s k y  die 
seeundaren Veranderungen gerade bei Kaninchen noch intens~ver seien 
als bei der Katze und sigh sogar auf das Corp. gen. int. der gegen- 
fiber liegenden Seite ausdehnen**). Jedenfalls bleiben in den Mit- 
theilungen yon B a g i n S k y  manche L~cken auszuffillen und m/issen 
die engeren Beziehungen zwisehen dem Tubere. acust., dem vorderen 
Acucticuskern einerseits, den oberon Oliven, Corp. trapez, und un- 
teren Sehleife andererseits noeh aufgeklart werden. 

Es sei mir nun gestattet, dass ich nach diesen einleitenden Bemer- 
kungen zu meinen eigenen Untersuehungen fibergehe. Naehdem mir 
Eingriffe yon der Peripherie aus einige Male misslungen waren~ suehte 
ieh dan acustisehen Bahnen dutch mehr centrale operative Eingriffe 
beizukommen. Die Abtragung tines gan~en Temporallappens (ein- 
schliesslich der Gyr. Sylv.), weleher naeh Munk die H6rsphare ent- 
halt, ergiebt, wie ich mehrfach mitgetheilt habe***), eine hoehgradige 
mit Zerstbrung der Ganglienzellen einhergehende Schrumpfung des 
Corpus genie, int. der operirten Seite; es ist dies eine Beobachtung, 
die ieh neuerdings an zwei mensehlichen Gehirnen mit Defect eines 

NIarkumhtillung zwisohon der unteren Sehleife und dan Striae medullaros. 
(]~ourolog. Contralblatt 1886. S. 53.) 

*) a. a. O. 
**) Im Gegonsatz zu seinen Beobachtungen an oporirten Kaninchen be- 

richter Baginsky in seiner nouon Arbeit (Vorsucho an der Katzo) fiber keino 
Ver~ndorungen an den zelligen Elementon der oberon Oliven, or sprioht nut 
yon einem ,,m~ssigen Fasorsohwund" daselbst; der untere Zweihfigel uad das 
Corpus gen. int. waren bei der Katze normal geblieben. Nun sind abet die 
Striae bei dot Katze m~chtiger ats boim Kaninehen. Angesiehts diosor Ver- 
sehieclenheit in den Versuohsresultaten dr~ngt sich die Frage auf, ob nicht 
einzo]ne yon B. besehriebene Atrophien duroh Zufall (Mitl~sion dos Tub. late- 
tale?) erzeugt warden. 

***) Diesos Archly Bd. XII., '3, Nourolog. Centralbl. 1883 No. 22 und 
1885 No. l ~  Correspondenzbla~t fiir Sohwoizer Aerzte 1887 No. 5. 
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Temporallappens besti~tigen konnte. Auch tier Arm des hinteren 
Zweihiigels zeigt nach diesem Eingriff einen deutlichen Faserausfall; 
weiter caudalw~trts lassen sich aber secund~r atrophische Verande- 
rungen nicht nachweisen, vorausgese%t, dass man bei der Operation 
den Linsen-und den Mandelkern nicht mit llidirt hat. Jedenfalls 
bleibt nach Abtragung eines Temporallappens bei  Kaninchen und 
Katze die untere Schleife ganz normal. 

Durehschneidet man vollsti~ndig den hinteren Theil der inneren 
Kapsel auf einer SeRe beim Kaninchen*), dann erhlilt man im Corpus 
gem int. eine noch m~chtigere Atrophie als naeh Abtragung des Tem- 
poralhirns (d. h. dasselbe wird nahezu vSllig resorbirt); aueh die 
im Arm des hinteren Zweihiigels wird aus gedehnter als nach Ab- 
tragung eines Schli~felappens, ausserdem erscheint bier aueh das 
untere Zweihiigelganglion in tote etwas redueirt. Die untere Schleife 
wird aber durch diesen Eingriff ebenso wenig beeinflusst, wie die Nn. 
acustici und ihre sogenannten Kerne. 

Triigt man einen unteren Zweihfigel ab, eine Operation, deren 
anatomische Folgen von Forel**)  zuerst beschrieben wurden, und die 
ieh nur einmal und in nicht ganz befriedigender Weise an Kaninchen 
ausgeffihrt habe, so atrophirt sowohl der Arm des hinteren Zwei- 
hfigels als die untere Schleife, beide jedoch nut partiell, auch zeigt 
sich ein kleiner Faserschwund in der ventralen Hanbenkreuzung, - -  
deutliche Veri~nderungen in den Striae acustie, oder in den Acusticus- 
wurzeln liessen sieh indessen weder bei dem van F o r e l ,  noeh bei 
dem yon mir operirten Thier nachweisen. 

Anders verhiilt es sich, wenn man bei einer neugeborenen Katze 
die untere Schleife einseitig durchschneidet. Nun atrophiren unter 
Anderem auch die Striae acustieae und das Tuberculum acustieum 
auf tier gegenfiberliegenden Seite***). Die Durehschneidung der un- 
teren Schleife llisst sich ohne Mitllisionen, sei es des Kleinhirns, sei 
es des Oceipitotemporallappens nicht durchffihren. Be[' jener Katze 
wurde die Operation unter Perforation des letzteren ausgeffihrt; die 
Zerst6rung der unteren Schleife geschah in den Ebenen dicht caudal 
veto rechten unteren Zweihfigel, in der Weise, dass das LSffelchen 
zwisehen Bindearmquerschnitt und medialer Sehleife den ganzen auf 
Fig. 1 mit L bezeichneten sehraffirten Abschnitt durehtrennte, in der 
Li~ngenausdehnung yon ca. 1 l/2 Mm. Die ZerstOrung der unteren Schleife 

*) Vergl. l~eurolog. Centralbl. 1883. No. 22. 
**) Tageblatt der Naturforschorvorsammlung in Salzburg. !881, 

***) v. Monakow a, a. 0. 
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war, wenn auch nicht ganz vollstiindig, eine ausserordentlich umfang- 
reiche und reine; die einzige unerwfinschte Mitlasion bestand darin, 
(]ass der N. trigeminus an der Austrittsstelle etwas gequetscht wurde 
und dass die ventrale Spitze des Bindearms gestreift wurde. Die 
Durchtrennung der lateralen Abtheilung tier Schleifenschicht konnte 
leider auch nicht vermieden werden. Der hintere Zweihfigel selbst, 
das Kleinhirn mit seinen fibrigen Armen, das Marksegel, die Wurzel 
des N. trochlearis sowie das Corp. gem int. blieben bei der Operation 
vollstandig unversehrt. Ca. 6 Monate nach der Operation wurde das 
Thier getSdtet. 

Obwohl die seeundliren Atrophien bei diesem Thier ausserordent- 
lich scharf und klar zum Vorschein kamen, z6gerte ieh mit der aus- 
ffihrlichen Beschreibung des Operationserfolges, bis ich Gelegenheit 
hatte, ein ahnlich operirtes Thierhirn zu untersuchen und die gemaeh- 
ten Beobachtungen zu controliren. Letztes Jahr gelang es mir nun 
einen Hund, bei dem ich, als er zwei Tage alt war, die rechte untere 
Sch!eife in ~ihnlicher Weise wie bei der Katze zerst6rt hatte, circa 
6 Woehen am Leben zu erhalten. Da nun auch dieses Gehirn, das 
in einer nahezu lfickenlosen Frontalschnittreihe vorliegt, hinsichtlich 
der unteren Schleife, tier Striae acusticae und des linken Tuberculum 
acustic, so ziemlich dieselben Verhliltnisse wie jenes Katzenhirn dar- 
bietet, will ich mit den detaillirten Mittheilungen fiber die u 
rungen an beiden Gehirneu nicht llinger warten, husffihrlicher will 
ich hier indessen nun auf dieienigen Punkte eintreten~ die sich auf 
das yon mir gewi~hlte Thema beziehen. 

1. Befund an der Katze. 

Beret ich auf die Details der secund~ren Ver~nderungen, die ich an 
eiuer unun~erbroehenen Frontalschnittreihe*) studirt hab% eintrote, sei es mir 
gestattet, eine kurze Darstellung der normal anatomisohen Verh~ltnisse der 
versehiedenen Sehleifen bei der Katze zu geben. Bezfiglieh der Haupttheile 
halte ioh mieh untor einigen Modificationen an die Bezeichnu~gen, die auch 
yon Meynert ,  Forel ,  v. Gudden,  F lechs ig ,  Wernicke u. A. angewendet 
wurden, doeh muss ich auf Grund meiner experimentellen Resultate mehr Ab- 
sehnitte auseinander halten, als es bisher gesch~h. 

Zum Ausgangspunkte dieser kurzen Schilderung, bei der ich aueh die 
bekannten Verkniipfungen der Schleifen mit der grauen Substanz berfieksich- 
tigen will, w~ihle ich die Ebene dicht caudal vom hinteren Zweihiigel, we 

*) Die Fiirbung der Schnitte geschah mit Carmin~ Mvthylenblau und In- 
dulin. Das Pr~parat war geh~rtet in Mfiller'scher Flfissigkeit, 
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aueh die Hauptlgsion der unteren Schleife stattgeftmden hat; as ist dies 
die auf Fig. 1 abgebildete Ebene und bezieht sich auf den Sehnit[ No. 288 
der 8erie. 

Auf dieser Quersohnittsebene {ibersieht man nahezu sgmmtliche zu den 
Sehleifen gehSrige Fasorziige. Zwischen Brfioke und Formatio roticul., mo- 
dialwi~rts yon derRapho begrenzt, befindet sioh (links) jener Faserquersohnitt, 
der beim mensehlichen Gehirn als Schleifenschioht bezeichnet wird; seine 
Iaterale Grenze gem allmglig in die mit dem Namen untere Sehleife bezeich- 
neten quer, und schrgg getroffenen Fasermassen fiber. In der Sohleifenschicht 
der Katze untercheide ioh nine mediale und sine laterals Abtheilung: die ich 
kurz mediale und laterals Schleife bezeichnen will; die Trennungslinie zwisohen 
beiden soil in tier Mitts zwisohen Raphe und innerem Rand des Briiokenarms 
sein. Und an jedem dieser Absohnitte senders ioh im Weiteren einen dorsalen 
und einen ventralen Theft, die sioh nur experimentell und scharf yon einander 
trennen lessen. 

Die yon einer Rindensohleife*) bezeiehnete Faserpartie ist derjenige Be- 
standtheil der Sohleifenschieht, welcher nach Abtragung des Parietalhirns zu 
Grunde geht; derselbe umfasst etwa zwei Drittheile des gesammten Quer- 
schnittes;" die bezfigl!ehen Fasern unterscheiden sieh yon den fibrigen, wie 
v. Gudden zuerst hervorgehoben hat, durch ihr zartes Caliber; sic liegen 
sowohl in der medialen als lateralen Schleife dorsal. Ihr Ausfall hat, wie ieh 
es im Jahre 1884**) zuerst nachgewiesen hobo, sine bedeutende Paserlfioke in 
den Fibrae arcuatae der Medulla oblongata und einen umfangreiohen Ganglien- 
zellenschwund sowohl in der medialen Abtheilung des Keilstrangkerns ads in 
der dorsalen des Kerns der Goll 'sehen Strgnge zur Folge. Die fibrigen Fa- 
sern tier Sohleifensehicht haben, wie wir sehen werden, theils Beziehungen 
zur grauen Substanz, die den Querschnitt der Sehleifenschicht umgiebt, thefts 
ebenfa]ls Beziehungen zu den genannten Kernen der Hinterstrgnge, aber ohne 
in Abhgngigkeitsverhiiltniss zum Parietalhirn zu stehen. Die mediale Sehleife 
hii, ngt mehr mit dem Goll'schen, die laterals mehr mit dam Burdaeh 'sohen 
Kern zusammen. 

Was die untere Schleife anbetrifft, so reohne ich zu ihr abweichend yon 
manehen Autoren des gesammte auf Fig. 1 links lateral zwischen der ventra- 
1on Spitze des Bindearms und dem Brtickengrau liegende Goblet, das medial 
yon der Formatio retieularis begrsnzt wird. In diesem Bezirk will ich folgende 
nioht soharf abgegrenzte Bestandtheile auseinander gehalten: 1. centrales 
Markfeld (sob. unt. a, Fig. 1) ;  dasselbe umfasst Faserquerschnitte, welche 
dan lateralen Schleifenkern (Obers to iner )  durchsetzen und demselbeu peri- 
pher anliegen; 2. ven{rales Markfeld (sch. nnt. b, Fig. 1), welches medial- 
wgrts in die laterale Snhleifenschlcht iibergeht; 3. dorsales Markfeld (sch. 
unt. e, Fig. I) ;  dasselbe liegt in dam Areal zwisehen Bindearmquersehnitt und 

*) Correspondenzblatt fiir Schweizer Aerzte 1884, No. 6 und 7. Diese 
Bezeichnung ist allgemein angenommon wordeuo 

**) !bid, 
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centralem Markfeld und ist ziemlieh seharf abgegrenzt; 4. mediales Markfeld 
(d Fig. 1), ein schr~ig getreffoner Faserbund, der medial vet a und b liegt 
und yon diesen dutch eine Zone grauer Substanz getrennt ist. 

Die Berechtigung vorstehende Absehnitte auseinander zu halten wird 
sich aus dem Folgenden ergeben. MSgen vielleicht ouch sp~iter Modificationen 
dieser Eintheilung der unteren Schleifo nothwendig werden, so viel l~sst sich 
schon jetzt mit Bestimmtheit sagen, dass die untere Schleife nisht aus e i n e m, 
sondern aus einer ganzea Reihe yon versehiedenen Fasersystemen zusammen- 
gesetzt ist. Die Mehrzahl letzteror wird sieh nur experimentell trennen lessen. 

1. Mustert man die Frontalsehnittreihe yon der Liisionsstelle r~icken- 
marksw~rts dureh so f~illt vor Allem auf, dass dor dora seh. unt. o. (Fig. 1) 
entsprechende Faserzug reehts bis auf wonige Fasern fehlt; des beztiglicho 
entarteto Fold (d. h. die Fasorl~ioke) l~isst sich oaudalw~rts zun~iohs~ direct in 
das yon mir als ,,dorsales Mark der oberon Olive" bezeiohnete Fold verfol- 
gen. Die Differenz in dor Faseranzahl zwisehen links und reohts im dorsalen 
Mark der oboren Olive ist denn aueh auf allen Sehnitten bis Mitte dor oberon 
Olive (in sagittaler t~iehtung) eino ausserordontlieh bedeutende~ wio aus 
Fig. 3 zu ersohen ist (vergl. Os. d m und Os d m a)~ doeh nimmt dioselbo yon 
da an gleiehmiissig ab, indem reehts neue Fasera unbekannten Ursprungs 
hinzutreten. In den Schnittebenen nun, in denen die betrEchtliohe Difforenz 
zwisehon dem linken und rechten dersalen Mark der oberon Olive sieh auszu- 
gloichen beginnt, sieht man auf dot linken Seite sehr deullieh, wie loekere 
Faserbfindel aus dem dorsalon Markfeld sohdig horaustreten, um sich medial- 
dorsalw~irts in der Riehtung der Raphe zu wendon; dioselben fibersohreiten, 
wie Figg. 3 und 4 klar zeigen, in zerstreuton Bfindetn die Raphe und treten 
in der Gegend zwischen centralem Hbhlengrau und De i t e r s ' s ehem Kern der 
entgegengesotzten Seite ein (otwas mehr caudal gologeno Ebonen; Figg. 3 
und .l, str. reed. are.), we sieh die Fasern zu einem soliden Biindel vereini- 
gen, und we sie, mit Fasern anderen Ursprungs verbunden, jene Streifen bil- 
den, die mit den Striae medullar, beim Menschen identiseh sind. Diese Con- 
tinuitgt zwisehen Fasern des linken dorsalen Marks der oberen Olive, den 
Bogenfasern (str. med. are.) and don rech~en Striae aeust, ist leicht naehweis- 
bar, namentlich mit Rfieksieht auf die Voriinderungon reohts, we das dorsale 
Mark grbsstentheils fohlt, und we die Faserltieke fiber die Raphe hinaus in 
entsloreehen der Riehtung, d. h. gegen die linkon Striae aeust., abwErts zu ver- 
folgenist.  Die K r e u z u n g  v o n l i n k s  v e n t r a l n a c h  r e c h t s  d o r s a l u n d  
c a u d a l  b l e i b t  a l l e i n  f ib r ig  und kom'm~ d u r e h  den W e g f a l l  dor 
r eoh t en  S e i t e e n t s t a m m e n d e n s y m m e t r i s e h l i e g o n d e n F a s e r n  r e in  
u n d u n v e r d e c k t  zum Vors~he in  (vergh Figg. 3 and 4, str. rood. arc.). 
Entsproehend der Faserlficke yon reehts ventral nach links dorsal und caudal 
zeigt sioh selbstverst~ndlioh aueh in den l i n k e n  den Striae aoust, entspre- 
ehenden Faserbfindeln ein jeden%lls mehr als die H~lfte der Dermalen Aus- 
d~hnung botragender Faserausfa]l, der sioh Sehnitt fiir Sohnitt naehwoise!~ 
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l~sst (Fig. 4 - - 7 ,  str. med. mad str. reed. a); zu bemerl~en ist indessen, 
dass trotz nahezu vSlligen Schwmades des rechten dorsalen Marks der oberon 
Olive (capitale Ebenen)~ doch noch eila nieht zu ignorironder Rest der linken 
Striae acust, zu treffen ist, bestehend aus Fasern, die jedenfalls mit der go- 
kreuzten unteren Schleife nicht in Zusa.mmonhang sLehen. 

Der Faserausfal] in den Striae aeustic, links l~isst sioh unter Vergleiehung 
tier gesunden(rechten) SeRe verfelgen in dos Goblet dorsal und lateral veto 
Corpus restiforme und direct in dus Tuberculum acusticum. 

Studirt man nun die Verh~,ltnisse namentlich in den caudalen Ebonen 
des Tuberculum acust, undder  hinter~n Acusticuswurzel, so bemerkt man in 
den Striae der beiden Seiten nine nooh mgchtigere Ditterenz (vergl. Fig. 7, 
str. reed. and str. reed. a); sic betrggt bier mindestens zwei Drittth~ile zu 
Ungunsten der ]inken Seito. 

Zwingt sohon die oben erw~hnte Sohilderung der Faserlfieke veto reehten 
dorsalen Mark der oberon Olive bis in die linken Striae acust, einerseits, tier 
frei gewordene sich krenzende Faserzug (aus dem Iinken dorsalen Mark der 
oberon Olive zu den reehten Striae acust, ziohend) andererseits zur Annahme, 
dass nine direete Gontinuitiit der Fasern zwischen dem dorsalen Markfeld der 
untoren Schleife (sch. unt. c) and den Striae acust, der gekreuzten Seite be- 
steht, so vervollstgmdigt und befestigt der Befund in der grauen Substanz dos 
linken Tuberculum acustir jean Annahme bis zur vollen Bestimmtheit und 
erSffnet fiber die Beziehungen zwischen Striae und Tubercul. aoustic, ninon 
interessanten Aufschluss. 

Zum Tuberculum acusticum reohne ieh das graue dreieckige Fold dorsal 
yon der hinteren Acusticuswurze], das sich bis zu don Austrittsebenen dor 
vorderen Aousticuswurzel erstre&t (vergl Fig. 3, Ta); nur das der vorderen 
Acustieuswurzel anliegende Grau rechne ich zum vorderon Aeusticuskern. 
Das Tuberculam acustieum ist also b e i d e r  Is meiner Auffassung nach 
nicht nur das sehma]e Streifehen grauer Substanz, welches das Corpus resti- 
forme dorsal begrenzt, sondern ouch die in Figg. 4 ~nd 7 mit Ta bezeichnete 
laterale Gegend. 

Vergleicht man nun bei schwacher VergrSsserung das linke und dos 
rechte Tuberculum aeustioum, so zeigt sich zungchst nine allgemeine Velum- 
reduction im linken Tubereulum. Bei aufmerksamer Priifung mit stgrkeren 
VergrSsserungen wird ma~. durch die Beobachtung iiberrascht, d as s d ie  au f 
F ig .  5 ( s m d )  g e z e i c h n e t e n  p y r a m i d o n f S r m i g e n  l a n g g e s t r e c k t e n  
Z e l l o n  (yon O n u f r o w i c z  zuors~ beschrieben) l i n k s  (Sins,  F i g .  6) zum 
grosson  T h o i l  v e r s c h w u n d e n ,  zum T h e i l  k r a n k h a f t  ve r i~nde r t  
s i n d ,  und d a s s  ouch  die  S u b s t a n t i a  g e l a t i n o s a  der o b e r f l ~ c h -  
l i c h e n  S c h i c h t e n  e n t a r t e t  ist .  Die tiefen Schichten dos linken Tuberc. 
aeust. (vergl. Spd, Fig. 5 und Spd, Fig, 6), in welehe nach F o r e l u n d  
O n u f r o w i c z  die hintere Acusticuswurzol einstrahlt, sind beiderseits gleich 
und normal; ouch sind die ventralen Ahtheile der Striae acustio, beiderseits 
anng, hernd gleinh gut entwickelt. Die oberfl~ichliohe Zone (Sos, Fig. 5) ist 
links ebenfalls schmgler als rechts (Sod, Fig. 6). Der dorsale Abschni(t des 
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Tubercul. aoust. (d. h. das dorsal veto Corp. rest. liegende Grau) zeigt oben- 
falls nicht nur eino hbflachung, sondern ouch einen nicht unbetriiohtliohen 
Ausfall yon Ganglienzellon (vergl. Stud: Fig. 5 und Sins Fig. 6). 

Die Corpora restiformia sind beiderseits gleioh. Was die linke hintore 
Wurzel und don linken vorderen Aeusticuskorn anbetrifft, sa wage ioh mit 
Bostimmthelt nicht zu behanpton, dass da eine Atrophio vorhandon sei; auf 
manohen Sehnitten ist oine zweifellose Differenz zu bemerken zu Ungunsten 
der linkon Seite: auf manehen Schnitten wieder nioht, odor dos Vorhgltniss 
ist ein umgokehrtes. Jedenfalls 1Esst sioh in diesen Hirntheilen die secundEre 
VerEnderung nicht soharf loealisiren. 

Den Faserabsehnitt der nntoren Schloife, dessert LEsion Atrophio der 
Striae acustieae zur Folge hat: will ioh als A n t h o i l  dor S t r i a e  a c u s t i c a e  

bezeiehnen; es ist dos, wie bereits angedeutet, das dorsale Fold (Seh. unt. c, 
Figur 1). 

Das dorsale Mark der roohten oberon Olive zeigt einen gdisseren Faser- 
verlust als es der Ausdehnung der Atrophie der Striae entsprochen wiirdo. 
Ein Theil der bez[igliohen Fasorltioke liisst sioh verfolgen in der Riohtung 
dos medialen BlatLes der rechten oberon Olive (Os meal. a, Fig. 3 und 4), welch 
letzteres ungefEhr bis zur BElfto tier sagittalon Ausdohnung der Olive zwoi- 
fellos degenorirt ist, und zwar untor naehwoisbaron Veriinderungen an don 
Ganglienzellen; dieso Ver~nderungen sind nur in diesom medialen Blatt deut- 
lioh, wEhrend die iibrigon Partien der roehten oberon Olive obenso wenig wie 
die zugehSrigen MarksEume verEndert erscheinen. Dieses dem modialon Blatt 
der oberon Olive ontstammondo und dureh das dorsalo Mark eapitalwErts, 
offenbar ebonfalls in das mit Sch. unt. e (Fig. 1) bozeichnete Fold der un- 
toren Schleife ziehonde Btindel nonno ich o b e r o n  O l i v e n t h o i l  der  un -  
t e r e n  S e h l e i f e .  

Verfolgt man nun in der Sehnittreihe das atrophisohe dorsale Markfeld 
der unteren Schloife in a u f s t e i g e n d e r  gichtung, d. h. eapitalwErts weiter, 
so fEllt sofort auf~ dass die Fortsetzung desselbon~ d. h. jenes ventral veto 
unteren Zweihfigelganglion ]iegonde 1Engliche Markfeld der unteren Sohloif% 
yon den ersten Sohnittebenon dureh don unteren Zweihiigol an, auf der rech- 
ton Seite fehlt. Bei aufmerksamer Betraohtung der Schnitte (linko Seite) 
kann man sieh iiberzeugen~ dass der grSsste Theil dieses Absohnittes der 
untoren Schleifo, in dessen Contrum der laterale Schleifenkern mit soinen 
mEehtigon Ganglienzellen oingobettet ist, niehts Anderes ist Ms das dorsale 
Markfeld dot unteren Sohleifo, welches den Antheil der Striae acust, in sich 
birgt. Auf mehr eapitalwErts liegenden Eben~n sieht man wio dieses Markfold 
links strahlenfSrmig in don vorderen Absohnitten deshinteren Zwoihiigols endigt; 
/ibor den letzteren hinaus sucht man entsprechendo Faserquersehnitte vorgeb- 
lieh. Auf dor reehten Seito fehlen sowohl dieses Markfeld als die Einstrah- 
lungen in das untere Zweihtigelgrau vol!stiindig. Selbstverstgndlich ersoheint 
letzteres mit Riieksieht ant diesen Faserausfall, an welohen sieh auoh oino l~e- 
duotion des feinon Fasernotzes anschliosst~ deutlich verkIeinert. Was abor die 
Oanglienzel!en dos rechten unteren Zwoihfigels anbetrifft~ so finder sich einr 
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deutliche Liicke mit zn Orunde gegangenen Elementen, SpinnenzeIlen etc. 
nur in einem ziemlich schmalen, dem Querschnitt des ebenfalls stark atrophi- 
schen Armes des hinteren Zweihiigets medial anliegenden Abschnitte grauer 
Substanz und zwar mehr in den capita] liegemen Ebenen. 

Die Faserliicke im Arm des rechten hinteren Zweihfigels lgsst s[ch oapi- 
talwarts verfolgen direct in den RandtheiI des Sattels zwischen vorderem 
Zweihiige! und den caudalen Partien des Corpus genieulat, intern. In den 
mehr capitalen Ebenen des letztercn KSrpers sieht man das atrophisohe Feld 
ventralw~rts riioken und sich schliesslich in der Gegend tier hinteren Oitter~ 
schicht im Fasergewirr verlieren. Das laterale Mark des Corp. gen. int. liegt 
in diesen Ebenen dorsal yon jenem atrophischen Nindel. Im rechten Corpus 
gen. intern, finder sich im vorderen und ventralen Absehnitt desselben eine 
ziemlich scharf umgrenzte ontartete Zone, yon der es sich nicht entscheiden 
lfi.sst, ob sic vonder  Mitl~sion des rechten Occipitotemporallappens odor yon 
der Durehsehneidung der unteren Schleife abMngt. 

u  Wiedergabe der mehr eapitalw~rts zu Tage tretenden atrophi- 
schen Veriinderungen will ich mit R/icksicht auf die Complicirtheil der Ver- 
hgltnisse bier absehen. 

Wenn man des media le  Fold der linken unteren Schleife (d. Fig. 1), 
welches sich durch derbere Axencylinder auszeichnet, caudalwi~rts Schnitt ftir 
Schnitt untersucht, so iiberzeugt man sich, dass die bezfigliohen Fasern lateral- 
caudal ziehen, und dass sic auf der Schinttebene schr~ig getroffen ersoheinen. 
In entsprechender tlichtung findet sich auf der rechten Seite oin mgchtiger 
Faserausfall (vergl. Fig. l d. reehts). Dieser Faserausfall lgsst sich theils 
in die longitudinalen und laterMen Faserzhge im Corp. trapezoid., theils in 
den yon mir als aberrirendes Seitenstrangb/indel*) bezeichneten Faserzug ver- 
folgon (aSB und aSBd, Flag. 4 u. 7). Die Atrophic des aberrirenden Seiten- 
strangbiindels ist eine partielle, doch lgsst sich die Continuit~t derselben mit 
derjenigen im medialen l~Iarkfeld (d) Schnitt ffir Sohnitt nachweisen. Ich er- 
innere daran, dass halbseitlge R/ickenmarkdurchschneidung ebenfalls bedeu- 
tende Atrophic dieses Biindels zur Folge hat. 

Viel prS~gnanter gestaltet sich der Faserverlust des genannten B~ndels 
in aufsteigender Riohtung. Die Fasern des gesunden linken Biindets ziehen 
ventral yon der Bindearmkreuzung, yon weleher sic durch eine SohicM grauer 
Substanz getrennt sing in capitaler Richtung, successive der gaphe zu, we sic 
sieh kreuzen; die Kreuzung beginnt sofort naeh vollendeter Bindearmkreuzung. 
Nach erfolgter Kreuzung dehnen sich die Fasern rechts, ventral und lateral vom 
rothenKern, aus und bilden dort einen wesentliehen Bestandtheil jones mark- 
reichen Feldes, das mir identiseh zu sein scheint, mit dem dorsalen Mark 
der Regis subthalamica (v. F o r e l u n d  Ganser) .  Der e n t s p r e e h e n d e  
F a s e r a n t h e i l  yon r eoh t s  naeh  l inks  feh l t  vSl l ig ,  so dass auch 
hier  nur  die K r e u z u n g  yon l inks  nach r e e h t s ,  diese aber  dafiir  
vSl l ig  frei  yon v e r d e c k e n d e n  F a s e r n ,  s i e h t b a r  ist. Im linken dor- 

*).Dieses Archig Bd. XIV. 1~ 
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salen Mark der Regio subthal, zoigt sich oin dora Ausfal[ dos sich krouzondon 
rechten Faserzuges ontsprechonder Faserdefect and ouch, tier linke rothe Kern 
verr~th in seinen ventralen und eapitalen Portion einen deutlieh nachweis- 
baron Ganglionzellenschwund. Die sogenannte ,obere Schleifo", sowie die 
Laminae medullares ext. nebt der Gitterschicht, ein Fasergebiet, welches veto 
dorsalon Marl( dor Regio subthal, duroh graue Substanz gotrennt ist, z~igen 
gerade umgekehrte Verhis sie sind links normal und rochts hoohgradig 
atrophiseh (entsprechend tier Mitlii, sionder re@ten Schleifenschicht). 

Die Atrophie im linken rothen Kern darf mitdor  geringfiigigen Mitver- 
letzung dos rechten Bindearms nur theilwoise in Vorbindung gebracht werden, 
jedenFalls nut sofern Ganglienzellen im dor sa l en  und e a u d a I e n  Absehnitt 
desselben zu Grunde gingen*). Die [-lauptatrophie des rot]non Kernos beziehg 
sieh hier abet mehr auf die eapigalen and ventralen Abschnitte (kloine and 
mittlere Ganglienzellon), die nach Bindearmdurchschneidung in derP~egel intact 
bleiben. Ioh glaube, dass diese htrophie ebenfalls veranlasst wurdo dureh 
ZorstSrung yon Fasern, die im medialen Markfold (d))erlau%n and die mi~ 
dem Hauptfaserzugo in die ventrale Haubenkreuzung ziehen. Dieser Punkt 
bedarf in~lesson noeh einer eingehenderen Priifung. - -  Den Absehnitt der 
unteren Sehleife, dessert Lision eine Atrophie in dem gegeniiberliegenden 
Theil der ventralen Haubenkreuzung erzeugte, (d, Fig. 1) boz~iehne ieh An- 
the i l  d e r v e n t r a l e n  g a u b e n k r e u z u n g .  

Was das centrale Markfeld (Sch ant. a, Fig. 1) anbetrifft, so gingon die 
beziigliehen Fasern reehts auf eine weite Streeke sowohl in auf- als in abstei- 
gender Riehtung zu Grunde:, aber nieht in tote; im hnsehlnss daran degene- 
rirten namentlieh in aufsieigendor t/ichlung die grauen Geflechte, welche mit 
dem Namen latera]er Sehleifenkern ( O b e r s t e i n e r ,  E d i n g e r )  bezeichnet 
werden. Letzterer ist somit ein Ursprungskern eines Theiles der unteren 
Schleife. Wohin dieseFasorn, dieieh h n t h e i l  d e s l a t e r a l e n  S c h l e i f e n -  
k erns bezoiehnen will, caudMwgrts ziehen, liess sieh trotz Atrophio derselben 
(auf der reohten Seite) mit Bestimmtheit nicht ersehliessen. 

Ein eigentbfimliches, sehwer richtig zu deutendes Verhalten zeigton die 
Fasern im rechten ventralen Narkfeld (Sch unt. b, Fig. 1). Dieses Faserareal 
ersehien eaudalw~irts auf einer Reihe yon Sehnitten wesentlieh kloiner als 
auf der linken Seite, welter abwirts versohwand aber die Differenz vSllig, 
well neuo Fasern, wahrschoinlioh arts der Formatio reticularis stammend, hin- 
zufiossen. Zweifellos verlaafen im ventralen Markfelde vorwiegend kurze Fa- 
sern (Commissuralfasern), analog den kurzen Bahnen im R/ickenmark. 

Dass die Iaterale Abtheilung dot Sehleifenschieht, welche dem soeben 
besproehenen ventralo~ Markfeldo anliegt, gleiehzeitig mitder unteron Schleie 
durchsehnitten wnrde, ergiebt sieh sofort aus einer fliiohtigen Beiraohtung tier 
Fig. 1 (Sob. lat. a). Die Atrophic diesor Bahn liess sieh in anf- und abstei- 
gender Richtung verfolgen. Die hoehgradigo Atrophio der reehten oberon 
Sehleifo in eapitaler Riohtunff, die his in die Lamina medull, extern, verfolgt 

*) u beziigliche Angaben yon Fore l ,  v. Gudden  und Veins. 
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werden konnte, habe ieh bereits hervorgehobem In absteigender giehtung 
zeigte sieh die bekannte yon mir bereits vor 5 Jahren besehriebene Atrophie 
der Olivenzwisehenschieht, der Bogenfasern im unteren Absohnitt der .~%dulla 
oblongata, sowie der Hinterstrangkerne auf der linken Seite (Atrophie der 
medialen Abtheilung tier Bu rdaeh ' s ehen  und der dorsal-ventralen Abthei- 
lnng der Goll ' sehen Kerne, in welehen zahlreiehe Gangl[enzellen v611ig zu 
Grunde gegaDgen waren). 

Des Corp. t r a p e z o i d ,  z e i g t e  s ich  au f  b e i d e n  S e i t e n  nahezu  
g l e i c h  gu t  e n t w i c k e I t ;  des  r e e h t e  moeh te  v i e l l e i e h t  e ine  S p u r  
s c i l m ~ l e r  se in .  Das Corpus restiforme, der Br/iekenarm, der sogenannte 
innere Acusticuskern, der De i t e r s ' s ehe  Kern, dec Locus eoerul, die Klein- 
hirnhemisphiiren waren ganz normal und beiderseits gleich. Im Briiekengrau 
fanden sieh dagegen degenerirte Stellen (Br. gr. a., Fig. 1 und 2), deren Ur- 
sprung ieh mit Bestimmgheit nioht zu deuten vermag. 

1I. Bcfund am Hunde. 

Einem neugeborenen Hunde wurde unter Anwendung derselben Opera- 
tionsmethode wie b e i d e r  Katze die reohte untere Schleife dieht unter dem 
eaudalen Abschnitt des unteren Zweihiigelganglions zerstSrt. Bei tier Opera- 
tion wurde leider night nur, wie nicht zu vermeiden war/die Spitze des Hin- 
terhauptlappens perforirt, sondern auch die reehte KMnhirnhemisphgre, deren 
Mark gerade in der Gegend, we die Fasern des StrickkSrpers sich zu zer- 
streuen anfangen, durehsehnitten. Im Weiteren wurde der laterale Rand 
des rechten hinteren Zweihiigels, resp. dessen Arm, sowie der lateral-cau- 
dale Absnimitt des reehten Corpus genieul, intern, gestreift. Aueh der Pyra- 
midenantheil des Peduneulus cerebri wurde ein wenig verletzt und die reel~te 
Troehleariswurzel (in der Gegend des Marksegels) mit der dorsalen Hiilfte des 
reehten Bindearms v611ig durohsehnitten. Die Durehtrennung der anteren 
Sehleife gesehah in mehr capital liegenden Ebenen each dieselbe nicht so voll- 
stiindig wie be ider  Katze; insbesondere war des mediale nnd ventrale Mark- 
fold (vergl. Seh nnt. b u n d  d) nut partiell liidirt. Die laterale Sehleifen- 
sshieht~ resp. die obere Sehleife, war dagegen in noel: weiterer Ausdehnung 
als be ide r  gatze zerstSrt. - -  Circa 6 Woehen nach der Operation starb des 
Thier an einer ganz aeuten Pleuritis. 

Entspreohend den ausgedehnten L~isionen auf der rechten Seite waren 
selbstverstiindlieh aueh die secundaren Veranderungen ausserordentlioh um- 
fangreieh und eomplieirt. NiehtsdesLoweniger war der 0perationserfolg hin- 
siehtlieh der unteren Sehleife beinahe ebenso Mar, wie b e i d e r  Katze; denn 
die Mitlgsionen bezogen sieh zum grossen Theil auf Hirntheile, deren ZerstS- 
rungsfolgen dureh v. G u d d e n  and seine Seh[iler bereits beschrieben warden. 
So zeigte sieh als Folge der Verletzung des rechten Strickk6rpers die yon 
v. G u d d e n und V ej a s gesehiiderte absteigende Atrophie desselben, die eben- 

-falls den rechten Sei~enstrangkern, die linke untere Olive (part iel l)and die 
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latorale Abthoilung dos Burdach ' s ehon  Kerns (yon v. Guddon  irrthfimlioh 
als D e i t e r s ' s chor  Kern bezeiehnet)in Mitleldonsohaft gezogen hatto. Die 
Lgsion der rechton Troehleariswurzel hatte oino vSlligo Resorption dos linken 
Troohloariskerns ned die Duroh.sehneidung dos reehten Bindoarms eino iibor 
die Kronzung hinausgehendo Atrophio dessolben, sowie Ganglionze]lonsohwund 
im caudal-dorsalen linkon rothon Kern zur Folg e (vgl. v. G u d d o n ,  F~)rel,  
L a u f e r ,  Vejas).  Beriicksiohtigt man diese yon zufiillig mitliidirton Partien 
abh~ngigon secund~ron Atrophion nieht, so zeigon sioh die fibrigen Ver~n- 
do[ungen nahozu identiseh mit denjenigen be ide r  oporirten Katzon. 

Wenn. ich in der Schilderung der yon der L~ision der unteren Schloife 
abh~ingigen Mrophien ~wioderum mit dem dorsalen Markfold (soh. unt. % 
Fig. 1) beginne, so ist zu bemerken, dass dasselbe aueh beim Hunde nahozu 
total durchschnitton war. \u be ider  Katzo, so liess sieh auch hier die be- 
ziiglieho Faserl/ieko in caudaler Richtung in das dorsale Mark tier reehten 
oberon Olive (Os dma, Fig. 8) verfolgon. Die ca. 1 Mm. mohr caudal angelogten 
Schnitte vorrathon, wio Fig. 8 zelgt, genau diosolben u wie bei 
derKatze" aus  dom d o r s a l e n  Mark d o r l i n k e n  obe ron  Ol ive  z i ehon  
s u c c o s s i v o l o o k o r o  Bi inde l  f iber  d ie  R a p h e  h i n a u s i n  d o r s a l  l a t e -  
r a l o r t l i e h t u n g  d i r e c t  in d i e S t r i a o  aous t ,  dor r e e h t e n  Soi to ;  aus  
dom f a s o r a r m o n  d o r s a l o n  Mark dor r och ton  oberon  Ol ive  t r o t o n  
ke ino  odo r  nur_glanz v e r e i n z e l t e  F a s e r n  zur  K r o u z u n g s s t o l l e  in 
dor R a p h e ,  so di~ss aueh  h io r  nur  d i e K r e u z u n g  v o n l i n k s  nach  
r o c h t s  d o u t l i c h i s t  (vgl .  F ig .  8, St r ,  med. arc.).  In noohmohr caudal 
liegendon Ebenen, we die lookoren Biindel dor Striae medullar, areuatae zu 
gesohlossenen Bfindoln sieh veroinigen und als Striae aoustioae zuerst medial, 
welter riiekenmarkswiirts dorsal und lateral vom Corp. restif, sieh logen, be- 
merkt man rechts diohteFaserzfige, die sich im Tuborculum aeustic, auf[6son, 
und links erheblioho Fasorlfiekon, an wolohe imAnschluss oino ausgespr0chono 
AtroPhie im rochten Tuborculum acustio. (in dersolbonWoiso loealisirt wie bei 
dor Katze) sieh findet, Auf einzelnon Schnitton, we tier Striaoantheil der 
rochton anteron Schleife zwischon dem centralon HShlengrau und dora Dei-  
tors ' schon Kern auf der gekrouzton SoRe als ein yon den fibrigon Striaebfin- 
deln isolirt verlaufendos und gosohlossor[es Biindol imponirt, sind die Faser- 
resto yon Markscheidon ganz ontbl6sst und fSzbon sich mit Certain tier dun- 
kel. Die langgestreokten Ganglienzellon dor mittloren Sohioht des linken Tub. 
aoust, sind sind ebenso wie b e i d e r  Katzo moist gesehwundon odor krankhaft 
veriindert (klein, blasig, fortsatzarm). Die oborflfi, chliehe und die tiefo Schicht 
zoigon dasselbo Bild wio boi der Katzo. 

AucI~ in aufstoigender gichtung bet des dorsalo Markfeld (Sch unt. c) 
denselben Oporationserfolg dar wio boi dor Katzo. Des droiookige Markfold 
ventral veto nnteron Zwoihfigolganglion war reohts verschwunden und der 
rechto untore Zweihfigel selbor war in noch hShorem Grade gosehrnmpft als 
boi jonem Thier. 

Die feinoren Veriinderungen diose Gegond iibergohe ich, da Nor die Bil- 
der durch die Fo]gen dor Mitlgsionen getriibt waron, und bomorko nut, da s s  
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hier der Schwund sowohl dor Ganglienzellen als der Subst. gel. sin betr~cht- 
lieher war. Der Arm des hinteren Zweihiigels and des Mark des Corp. genie. 
int. waren ebenfalls reehts atrophisch. 

])as dam medialen 5Iarkfelde der unteran Sahlcife entsprechende Gebiot 
war nur unwesentlioh l~dirt. Trotzdem war ouch hier sine partielle Atrophic 
in der ventralen Haubenkreuzung van reehts naeh links deutlich naehweisbar. 
Die Localisation der Atrophic in der gekreuzten Haube war abet mi~ Rtiek- 
sioht auf die Bindearmatrophie nieht ganz Mar; der vordere und ventrale 
Abschnitt des linken rothen Kerns war nioht wesentlich ver~ndert. 

Die rechte abets Olive verrieth einen kleinen Ausfall yon Ganglienzellen, 
und zwar niah~ nur im medialen Blatt, sondern ouch im lateralen; der grSsste 
Theft dieses KSrpers war aber niaht wesentlich versehieden van dsr linken 
Seite. Die oboro Olive ist beim Hands noah m~ahtiger entwiakelt als bei der 
Katze, auah ersoheint bei jenem des mediale Blatt mehr gewunden. Der Faser- 
antheil der oberen Olive muss im dorsalen Mark der letzteren gesucht wiirden. 

Des centrals Feld der unteren Schleife war partiell, aber doch erhebliah 
l~dirt warden. Die Operationsfolgen waren die n~Lmliehen wie bei der Katze, 
d. h. der laterals Sehleifenbrn zeigte namentlich in seinen eapitalen Ab- 
schnitten einen sehr betdichfliehen Untergang van Ganglicnzellen ; an einzelnen 
Stellen warea jane grauen Gefleahte vSilig resorbirt. In absteigender Rich- 
tung war die Atrophic des Anti, ells des lateralen Schleifenkerns sine m~ssige. 

Die Atrophic im ventralen Markfelde der untoren Schleife liess sioh ebenso 
wie bei der Katze bur auf kurze Streaks abwi~rts verfolgen. 

Die betr~ahtlieho Verletzung der reahten Sehleifensahieht, harts sine 
hoohgradige Degeneration aufw~Lrts in der oberen Schlsife and abw~rts in der 
Olivenzwisehensehicht' derselben Seite zur Folge; auf der gekreuzten Seite 
waren in der medialen Abtheilung des linken Burdaoh ' s ahen  Kerns auf vie- 
len Sehnitten die Ganglienzellengruppen total resorbirt. Der links Kern tier 
zarten Stri~nge war in minder hohem Grade atrophisch. Die Fibrae areuatae 
waren selbstverst~Lndliah um rechts nach links ausserordentlieh faserarm. 

Aueh an diesem Gehirn konnte ich trotz der m~ehtigen Ausdehnung 
der prim~,ren Verletzungen sine bemerkenswerthe Atrophic im Corpus trapez. 
n i e h t  naehweisen. Des reehte Corpus trapoz, war allerdings auf einzelnen 
oapitalwiirts gelegenen Sohnittebenen etwas schm~ler als des links, in aaudaler 
Riehtunggliah sich ab~r die Differenz bald aus und in den Quersahnitten durah 
die Gegend der Tubercula aeustica war des Verh~ltniss der beiden Corpora 
trapez, eher sin umgekehrtes. Die unbedeutends Versehm~lorung des reehten 
Corp. trapoz, sohien mit der Verletzung des Kleinhirnmarks in Zusammenhang 
zu stohen, jedenfalls hing derFaserausfall mit dam Defect dor unteren Sohleife 
direct nioht zusammen. 

Das aberrirende Seitenstrangbiindel war ouch beim Hunde auf der roah-  
tan Seite m~ssig atrophiseh. 

Der reehto N. trigem, blieb unl~dirt. Der D e i t e r s ' s e h o  Kern erschien 
beiderseits normal. Dot reehte Brfickenarm war um sin geringes sehm~ler als 

Archly L Psychiatric. XX]I. 1. I:Ieft. 
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d~r linke. Die vorderen Aousticuswarzeln ersehienen vSllig normal; ob die 
hinteren es auch waren, liess sioh mit Bestimmtheit nioht feststellon, dagegen 
zcigte sich der linke vordere Acusticuskern sichtlich etwas ldeiner als der 
reohte, obwohl hier deutliche Ganglienzr nicht zu beobachten waren. 

Yergleicht man die primaren Li~.sionen bei der Katze und beim 
Hunde miteinander, so ergiebt sich, dass die Localisation derselben 
mit Rficksicht auf die u~tere Schleife eine ausserordentlieh fiberein- 
stimmende, mit Rficksicht auf die Nebenverletzungen eine theilweise 
verschiedenartige war. Was die untere Schleife anbetrifft, so war sie 
bei der Katze total, beim Hunde his auf die medial-ventralen Partien 
zerstSrt; bei le tzteremlag die Lasionsstelle ca. 1 Mm. mehr capital- 
warts; im Uebrigen glichen sich die ladirten Stellen ganz auffallend. 
Entspechend der in beiden Versuchen fibereinstimmend localisirten 
Schleifendurchschneidung waren auch die an letztere sich kniipfenden 
atrophischen Verlinderungen bei Katze und Ilund nahezu die nam- 
lichen, im Gegensatz zu den Folgen der Nebenverletzungen, die in 
beiden Versuchen ebenso wie die :Nebenverletzungen selbst, recht ver- 
schieden waren. Durch sorgfliltige Vergleichung der beiden Schnitt- 
reihen einerseits, dutch Berficksichtigung yon Sehnittserien anders 
operirter Thiere, sowie der Versuchsresultate yon G u d den  und seinen 
Schfilern andererseits, konnten die yon den ~ebenlasionen abhangigen 
secundaren Yer~nderungen meist riehtig gedeutet 'werden und scharf 
yon den dutch die Lasion der unteren Schleife erzeugten gesondert 
werden. 

Was n u n  den Operationserfolg nach Zer~tSrung der rechten 
unteren Schleife speciell anbetrifft, so thun beide Versuche in fiber- 
einstimmender Weise dar, d a s s  zuni~chst  das  d o r s a l e  Mark  der  
r e c h t e n  o b e r e n O l i v e ,  mi t  den v o n r e c h t s n a e h l i n k s z i e h e n -  
den B o g e n f a s e r n ,  s o d a n n  die l i n k e n  S t r i a e  a c u s t i e a e  n e b s t  
den l a n g g e s t r e c k t e n  G a n g l i e n z e l l e n  in de r  m i t t l e r e n  S c h i c h t  
des l i n k e n  T u b e r c u l u m  a c u s t i c u m  veto s o g e n a n n t e n  ,,An- 
t h e i l  de r  S t r i a e  a cus t . "  in de r  r e c h t e n  u n t e r e n  S c h l e i f e  
a b h a n g i g  sind.  Ebenso geht aus beiden Yersuchen hervor, d a s s  
im W e i t e r e n  der  r e e h t e  l a t e r a l e  S c h l e i f e n k e r n ,  und t h e i l -  
w e i s e  auch  die r e e h t e  o b e r e  Ol ive*)  b e i d e  mi t  den z u g e -  
h ( i r igen  B i i n d e l n ,  f e r n e r  de r  v o n r e c h t s n a c h l i n k s z i e h e n d e  
The i l  de r  v e n t r a l e n  H a u b e n k r e u z u n g ,  s o w i e  das  d o r s a l e  

*) bei der Katzo alas mediale Btatt. 
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M a r k ( H ~ ) d e r  l i n k e n R e g i o s u b t h a l a m i e a h i n s i e h t l i c h  i h r e r  
n o r m a l e n  E x i s t e n z  die U n v e r s e h r t h e i t  g e w i s s e r  a n d e r e r  
B c s t a n d t h e i l e  de r  r e c h t e n  t~nteren S c h l e i f e  zur  V o r a u s -  
s e t z u n g  h a b e n .  

Schon auf Grund dieser beiden Versuehsresultate und namentlich 
mit Rficksicht auf die feinere Ausbreitungsart der seeund~reu Ver- 
iinderungen ist man meines Erachtens berechtigt anzunehmen, dass 
die untere Schleife aus einer Reihe yon verschiedenen Faserantheilen 
zusammengesetzt ist, die ganz verschied~nen Systemen angeh6ren. 
Ich unterseheide, wie ieh es bereits im Vorstehenden ausgef~ihrt babe, 
folgende ffinf Bestandtheile in der unteren Sehleife: 

1. Antheil der Striae aeustieae, 2. Antheil der oberen Olive~ 
3. Antheil der ventralen Haubenkreuzung, 4. Antheil des Iateralen 
Sebleifenkerns, 5. Antheil der kurzen Fasern (ventrales Markfeld b). 

1. A n t h e i l  der  S t r i a e  a c u s t i e a e .  DieserFaserabschnitt ent- 
halt wahrscheinlieh die Verbindungsbahn zwischen den primaren 
Acusticuseentren und dem Grosshirn. Der Antheil der Striae acust. 
nimmt im Gebiet der uuteren Schleife das mit Sch. unt. c. (Fig. 1) 
bezeichnete Feld ein; die beziiglichen Fasern ziehen caudalwarts direct 
in das dorsale Mark der gleichseitigen oberen Olive, ungefiihr in der 
Mitre der sagittalen Ausdehnung letzterer (vergl. Fig. 4:) wenden sie 
sich in losen B~indeln als Fibrae areuatae gegen die Raphe, sie ver- 
einigen sich nach vollzogener Kreuzung in mehr caudal liegenden 
Ebenen zwisehen centralem HShlengrau und Dei te rs ' schem Kern 
der gegeniiber liegemen Seite zu einem soliden Faserzuge, umschlin- 
gen das Corpus restiforme dorsal und lateral und liisen sich in dan 
oberfl~.chlichen Schichten des Tuberculum acustie, auf. Ein kleinerer 
Theil der Striae acustic., d. h. die haupts~tchlich ventral verlaufenden 
in caudaler Richtung dem Corpus restif, medial anliegenden Biindel, 
hi~ngen mit der unteren Schleife nicht direct zusammen*). 

Der Charakter und die Verbreitung der seeund~iren Atrophie im 
Tub. acust, eiuerseits, im Grau des hinteren ZweiMigels andererseits 
veranlasst reich im Weiteren anzunehmen, dass  im s o g e n a n n t e n  
, ,Anthei l  de r  S t r i a e  (( zwei  F a s e r s y s t e m e  in e n t g e g e n g e -  
s e t z t e r  R i c h t u n g  v e r l a u f e n .  Das einebesteht ausAxencylinder- 
bfindeln, welche ihren Ursprung direct aus den langgestreckten Gan- 
glienzellen des mittleren Marks nehmen und die sich in der Substantia 
gelatinosa des unteren ZweiMigels in feine Netze auflSsen; das an- 

*) Es sind das offenbar diejenigon Faserz~ige, welche nach Ba.ginsky 
dutch ZerstSrung der Schnecke zur part. Atrophie gebracht werden. 

2* 
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dere, kleinere System entstammt, wie man vermuthen darf, Ganglien- 
zellengruppen, wclche medial vom Arm des hinteren Zweihfigels liegen, 
und endigt wahrscheinlich in der oberfl~chlichen Schicht des Tuberc. 
acusticum. Die Mehrzahl der Fasern in dem dreieckigen, ventral vom 
unteren Zweihiigclganglion gelegenen Felde halte ich ffir die directe 
Fortsetzung des Antheils der Striae acusticae. Schliesslieh liegt es 
nicht ausser dem Bereiche der Wahrscheinlichkeit, dass der Arm des 
hinteren Zweihfigels in Continuit~t steht mit einzelnen Btindeln des 
Striaeantheils. Dies Alles im Detail festzustellen, bleibt neuen Ver- 
s~lchen, bei denen man bestimmte Abschnitte der unteren Schleife 
zu zerstSren trachten muss, ~-orbehalten. Zweifellos sind die Ver- 
kntipfungsverhi~ltnisse im unteren Zweih~gel sehr complicirt; bezeich- 
nend ffir dieselben ist~ dass man sowohl nach Durchschneidung der 
unteren Schleife, als nach derjenigen der inneren Capsel*), dass 
man sowohl nach Abtragung des Temporallappens [einschliesslieh 
des Linsen- und Mandelkerns]**) als des vorderen Zweih~igels***) nur 
partielle, ganz verschiedene und stets unklar localisirte Atrophien 
im hinteren Zweihiigel antrifft. Wahrscheinlich sind im Grau des 
letztgenannten K6rpers vorwiegend Ganglienzellen zweiter Categorie 
(Golgi)  enthalten, so dass der Haupttheil desselben als ein Schalt- 
stiick zu betrachten ist. 

2. A n t h e i l  der v e n t r a l e n  H a u b e n k r e u z u n g .  Dencaudalen 
Ursprung dieses B~ndels vermag ich nicht mit Bestimmtheit anzuge- 
ben. An zwei MSglichkeiten darf man aber vor Allem denken: 1. ein 
Theil der beztiglichen Fasern steht in Continuit~t mit dem aberriren- 
den Seitenstrangbiindel; 2. ein Theil der Fasern entstammt der 
zwisehen den Fasern des Corp. trapezoid, angeh~uften grauen Sub- 
stanz. Sicherer ist der Nachweis des Zusammenhangs des ,,medialen 
Markfeldes der unteren Schleife c' mit der ventralen Haubenkreuzung. 
Die bez~iglichen, etwas derben Axencylinderquerschnitte lassen sich 
ni~mlich dutch die ventrale Haubenkreuznng in das dorsale Mark der 
gekreuzten Regio subthalamica (ventrales Feld, H~ yon F o r e l )  ver- 
folgen, d. h. in jenes Feld, welches nach Abtragung des Parietallap 
pens im Gegensatz zu der Lamina medullar, externa und der Gitter- 
schicht intact bleibt. Ich vermuthe, dass das dorsale Mark der Regio 
subthal, entweder mit dem Linsenkern oder mit dem Mandelkern in 
Beziehung tritt, jedenfalls gehen die bezfiglichen Fasern, wie ich 

*) Versuch am Kaninohen. 
**) Vorsuoh ~n der Katze, noch nicht publicirt. 

***) Versuch am Kaninchen, noch niohg publicirt. 
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es mit F o r e l  und W e r n i e k e  annehme, in der Mehrzahl in die innere 
Capsel fiber. Auf die vermutheten f~eziehungen zwischen dem rothen 
Kern (capital-ventrale Absehnitte) uad dem Antheil der ventralen 
Haubenkreuzung will ieh liier nieht n~her eintreten. 

3. A n t h e i l  de r  o b e r e n  Olive.  Der sehr mS~ssigen Atrophie 
der oberen Olive nach zu schliessen, sind die letzterer ents~ammen- 
den Fasern in der unteren Sehleife nieht zablreieb; das bezfigliche 
Bfindel seheint im dorsalen Mark der oberen Olive und in der unteren 
8ehleife alas dorsale Feld (e) einzunehmen. Die Yerkntipfungen des- 
selben in eapitaler Richtung liessen sich nieht mit Bestimmtheit 
eruiren. 

4. A n t h e i l  des  l a t e r a l e n  S e h l e i f e n k e r n s .  Dieses Bfindel 
verlliuft zweifellos im centralen Markfelde der unteren Schleife, aueh 
tritt es in direete Beziehungen mit den daselbst netzartig angelegten, 
zerstreuten Ganglienzellenhaufen (lateraler Schleifenkern). Dureh- 
schneidung der unteren Schleife hat totale Entartung sowohl letzterer 
als des Feldes a. (seb. unt. a.) zur Folge, aber nur in aufsteigender 
Richtung. Da die absteigende Atrophie sieh nur auf km'ze Streeke 
verfolgen liess, nehme ieh an, dass es sieb bei diesem Bfindel um 
eine kurze Bahn handelt. 

5. A n t h e i l  d e r  k u r z e n  F a s e r n  (eentrales Markfeld, seh. unt. 
b, Fig. 1). Ueber diesen Absehnitt der unteren Sehleife l~isst sieh 
nur sagen, class seine Durehsehneidung bloss eine auf ca. 1--~ Mm. 
eaudalwfirts sieh erstreekende Atrophie zur Folge hat, und dass das- 
selbe somit ebenso wie der ,Antheil des lateralen Sehleifenkerns" 
arts kurzen Fasern besteht. Wahrseheinlieh verkn~pfen diese km'zen 
Fasern benaehbarte graue Regionen miteinander, welebe Annabme 
aueh dureh die in beiden Versuehen in der Umgebung des Feldes 
verhandenen Ganglienzellenltieken gestfitzt wird. 

Den ,,Striaeantheil der unteren Sehleife" balte ieh, wie bereits an- 
gedeutet, f~r eine seeundS~re, eapitalwS.rts ziehende Bahn des Aeustieus. 
Dieselbe wird aber in ihrem u vom Tubereulum aeustieum an 
gegen den Cortex zu, noeh mindestens einmal unterbroehen; dies ge- 
sehieht meines Erachtens vor Allem im Ganglion des gekreuzten un- 
teren Zweihfigels. Wie die Ansehlussbahn vom letzteren an aufw~rts 
verl~iuft, l~sst sieh weder den Operationserfolgen naeh Durehsehnei- 
dung tier unteren 8ehleife, noeh solehen naeh Abtragung eines Tem- 
porallappens frier noeh naeh Durehsehneidung tier hinteren inneren 
Capsel mit Bestimmtbeit entnehmen. Dass der untere Zweihtigel naeh 
Durehsehneidung des eaudalen Absehnittes der inneren Capsel partiell 
atrophiseh wird, sprieht for einen gewlssen Zusammenhang zwisehen 
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ibm und dem Grosshirn; die RiMe des Temporalhirns ist aber nieht 
dasjenige Gebiet, welches in directe Beziehungen mit dem unteren 
Zweihfigel tritt. Wohl aber ist eine innige Verbindung zwischen jener 
und dem Corpus genic, int. vorhanden, und zwar zweifellos in der 
Weise, dass die Mehrzahl der Ganglienzellen des letzteren ihre Axen- 
cylinder in das Temporalhirn entsenden; dies ergiebt sich aus der 
nahezu totalen Resorption des Corpus gen. int. naeh tiefen Defecten 
im Tempora!lappen. Der Zusammenhang zwischen hinterem Zweihfigel 
und Corpus gen. int. ist wenig Mar; vielleicht wird derselbe theil- 
weise durch den Arm des unteren Zweihfigels vermittelt, eine An- 
nahme, did-schon M e y n e r t  ausgesprochen hatte. Jedenfalls kann 
aber nur ein kleiner Theil des hinteren Zweihfigelarms diese Yermitte- 
lung fibernehmen, denn es hiingt, wie bereits erwi~hnt, ein nicht un- 
betrlichtlicher Theil seiner Fasern direct yore Grosshirn ab. 

Ich will mich auf weitere Vermuthungen und Annahmen fiber die 
engeren Beziehungen zwischen unterem Zweihiigel, Corp. genic, int. 
und Grosshirn mit  Rficksicht auf den Mangel einer befriedigenden 
experimentellen Basis nicht einlassen, ich mSchte zum Schlusse nur 
auf einige eontroverse Punkte, die zwischen mir einerseits, F l e c h s i g  
und B a g i n s k y  andererseits, aufmerksam machen. Ein oberfllichlicher 
Blick auf meine Versuchsresultate lehrt zwar, dass eine gewisse Ueber- 
einstimmung zwischen mir und diesen Autoren, namentlich B a g i n s k y  
herrseht; diese Uebereinstimmung besteht abet einzig darin, dass wir 
drei den Aeusticus mit der unteren Schleife der gekreuzten Seite in 
Zusammenhang bringen; fiber die Details dieses Zusammenhangs gehen 
aber unsere Meinungen recht auseinander. Vor Allem muss ich der 
Annahme der beiden Autoren entgegentreten, dass das Corpus trape- 
zoides eine Fortsetzung yon Fasern aus der unteren Schleife sei und 
eine u zwiscben vorderem Acusticuskern und unterem 
Zweihfigel darstellte. Dass das Corpus trapezoid, mit dem vorderen 
Acusticuskern und der hinteren Acusticuswurzel gar nicht oder nur 
oberfii~chlich verknfipft ist, das haben F o r e l ,  O n u f r o w i c z  und 
Bum in fibereinstimmender Weise gefund~n. Und meine beiden Ver- 
suche zeigen, dass nach ZerstSrung der rechten unteren Schleife das 
linke Tuberculum acusticum und die linke Striae acusticae o h n e  Mit- 
b e t h e i l i g u n g  des Corp.  t r a p e z o i d ,  atrophiren; dies  b e w e i s t ,  
dass  das  l e t z t e r e  somi t  v o n d e r  u n t e r e n  S c h l e i f e  d i r e c t  
n i c h t  abh~ingig i.st, mit andern Worten, dass  das Corpus  t r a -  
pezo ides  in k e i n e r  d i r e c t e n  C o n t i n u i t ~ t  mi t  der u n t e r e n  
S c h l e i f e ,  auch n i c h t  mit  R f i cks i ch t  attf e i n z e l n e  B e s t a n d -  
t h e i ! e  der  l e t z t e r e n ,  s t eh t ,  
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Die yon F l e c h s i g  and B a g i n s k y  angenommene u 
zwischen der oberen Olive und der gleichseitigen unteren Schleife 
kann ich best~tigen~ diese Beziehung (,Antheil der oberen Olive 'c) 
ist aber eine wenig ausgedehn'~e; der  g r S s s e r e  Th e i l  der  o b e r e n  
Ol ive  ha t  mit  der  u n t e r e n  S c h l e i f e  d i r e c t  wenig  zu thun. 
Beziehungen zwlschen letzterer und der gekreuzten oberen Olive, und 
durch diese mit den Striae acust., wie sie vor Allem yon B a g i n s k y  
betont werden, kamen durch meine Operationsmethode nicht zum 
Ausdruck. 

Im Weiteren muss ich die Angabe B a g i n s k y ' s ,  dass die 
Masse der Striae acusticae ira Corp. trapezoid, sich kreuze, bestrei- 
ten, ebenso diejenige, dass die in die untere Schleife der gekreuzten 
Seite ziehenden Striaefasern der tiefen Schicht des Tuberc. acustic. 

entstammen. Dass das tiefe Mark des Tub. aeust, die Fortsetzung 
desselben (mehr ventral verlaufende Fasern der Striae acust.) nach 
Durchschneidung der hinteren Acusticuswurzel atrophiren, das haben 
F o r e l  und O n u f r o w i c z  nachgewiesen; d i e se r  B e s t a n d t h e i l  tier 
S t r i a e  b l i eb  nun g e r a d e  nach  der yon mir  a u s g e f f i h r t e n  
O p e r a t i o n  i n t a c t :  sehon aus diesem Grunde kann ich reich der 
Annahme, dass aucher  in die untere Schleife zieht, nieht anschliessen. 

Zum Schluss ffihre ich knrz an, dass zwei Beobachtungen an 
menschlichen Pr/~paraten (Taubstummengehirne) mit meiner Annahme 
bezfiglich der Beziehungen zwischen Tubercul. acustic., Striae aeustic. 
und Bogenfasern im schSnen Einklang stehen. * Ich werde fiber die- 
selben sp/~ter an einem anderen Orte berichten. 

Erkllirung der Abbildungen (Tar, I. und I!.) 
Fig. 1 .  Katzong~hirn mit durchschnittener reohter unteror Schleife. 

Fron~alsohnitt durch die Brtickengogend, dieht caudal yore unteren Zweihfigel 
(No. 288). L0upenvergrSsserung. 

L. Liisionsstelle. Das defeete Gebiet ist dunkel sohrafllrt. 
BrA. Brficknarm. Br. Brticke. 
Br. gr. Briickengrau. 
Br. gr. d. Briickengrau degenerirt (reohts): 
V. N. trigeminus. 
u Abstoigende Quintuswurzol, 
BA. Bindearm. 
Pyr. Pyramide. 
Sch. reed. Mediale Schleifenschicht (mediale Sehleife). 
Sch. lat. Laterale Schleifenschicht (laterale Sohleife); reohts par- 

tiell atrophiseho 
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Fig. 
11/2 Mm. 

SoL unt. k. Lateraler Sohleifenkern (Kern dor unteron Sehl~ifQ; 
rechts durchsehnitton. 

Sch. unt. a. Centrales Fold der unteren Schleife (,Antheil des late- 
talon Schloifenkerns"); rechts durchschnitten. 

SoL unt. b. Ventralos Fold der unteren Sohloife: dassolbe greift ohne 
scharfe Grenze in die ]atorale Sehleifonsohieht fiber und besteht 
grOssten Thoils aus kurzen Fasern; rechts durohsohnitten. 

SoL unt. c. Dorsales Fold der unteren Sehleife; dasselbe enthtilt 
den ,Striaeantheil" und den ,Antheil der oberon Olive"; roehts 
durohschnitten. 

Seh. unt. d. Mediales Fold der nnteren Sehleife (,hnthoil der ven- 
tralen Haubenkrouzung"); reehts griisstentheils durehsehnitton. 

HL. Hinteres L~ngsbiindel. 
ft. Formatio roticularis. 
2. DasJolbe Gehirn. Frontalschnitt dureh die Brfickengegond ca. 
mehr eaudalwtirts (No. 2717. 
D. Degenerirtes Fold in der reehten Sehleifensohieht; dasselbe steht 

in director Continuit~t mit der L~sionsstollo (L.). 
d. Modiales Fold der unteren Schleife. 
unt. SoL d. Fasorausfall in dor reohton unteron Sehloifo. 
ant. SoL k. d. Atrophisoher rochter lateraler Schleifonkern. 

Die iibrigen Bozeiehnungen wie in Fig. 1. 
Fig. 3. Dasselbe Gehirn. Frontalsebnitt dureh den cap;talon Theft des 

Kloinhirns (No. 249). 
C. r. Corpus restiforme. 
D. K. D o i t e ~ ' s o h e r  Kern. 
V. aufst. Aufstoigendo linko Quintuswurzel. 
v. aufst, a. Part;clio atrephische reehto Quintuswurzol. 
VI. hbdueonswurzoln. VII. Facialis. 
VIII. r. a. Vordore Acustieuswurzel. 
G1. ao. Hinterer Aousticuskern. 
F1. Flooke. 
trap. Corpus trapeze;des. 
trap. Kr. Kreuzung im Corpus trapeze;dos. 
Os. Obere Olive. 
Os a. Partielle atrophische rechte ebere Olive. 
a SB. Aberrirendes Seitenstrangbfindel (links). 
a S B d. Aberrirendes Soitenstrangbfindel (rechts; part;ell 

phiseh). 
atro- 

Os. din. Dorsales Mark der linken oberen Olive (For~setzung des 
dersalen Feldes der uateren Sohloife). 

Os. dma. Dorsales I~Iark der reehten oberon Oliv% grSsstentheils 
atrophisoh. 

Str. reed. arc. Striae medullares (aeustioae) arouatae. Dieselben 
entstammen dem dorsalen Mark der oberon Olive; links sind sic 
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grSsstentheils gesehwanden, die Kreuzung' derselben yon rechts 
nach links fehlt ebenfalls. 

Die iibrigen Bozeiohnungen wie in den Figg. ] und 2. 
Fig, 4. Dasse]be Gehirn. Quorschnitt/lurch den m~hr ca~dal ]iege~clon 

Theil des Kloinhirns (Ne. 232). 
W. Wurm. 
KH: Kleinhirnmark. 
TA. Tuberoulum acusticum. 
Sir. meal. Striae acastioae. 
Str. reed: a. Striae aousticae links (atrophisch). 
Os. mecl. Mediales Blatt der oberen Olive. 
Os. reed. Mediales Blatt der rechten oberen Olive (partiell atro- 

phisch). 
VIII. r. p. Hintere Aous~iouswurzel. 
Sin. Mittlere Sehioht imTaboroulum acusticum (sic enthiilt die lang- 

gestroekten qanglienzellen). 
V. aafst, a. Partiell atrophisohe rechte Quintuswurzel. 
VIIg. Faeialisknie. 

Die fibrigen Bezeiehnunffen wie in den Figg. 1 - -3 .  
Fig. 5. Dasselbe Gehirn. Quersohnitt dureh das rechte Tuberculum 

acustioum (No. 226). lgachet ,  Obj. 1, Ocul. 2. 
TA. Tubereulum aeusticum. 
Sed. Oberfl~ohliohe Sehicht desselben. 
Smd. Mitilere Schicht desselben. 
Sp. d. Tiefe Sehioht desselben. 
str. rood. Striae aousticae 

Die fibrigen Bezeichnungen wie in Figg. 3 und 4. 
Fig. 6. Dasselbe Gehirn. Dieselbe Sehnittebene (No. 226). lgaohet ,  

Obj; 1. Ocul. 2. Linkes Tubereulum acustioum atrophisch. 
Tha .  Linkes Tubereulum aoastioum (partiell atrophisoh, in den 

oberen Schichten). 
Sos. Partiell entarfo~e oberfl~ohliche Schicht dos linken Tabor- 

oulum aeustieum. 
Sms. Patiell entartete mittlere Sehieht des linken Tuborculam acu- 

sticum, Sehwund der langgestreckton Ganglienzellen. 
Sps. Tiefe Sohicht des ]inken Tub. aoust. (normal). 
str. reed. a. Partioll atrophisehe linke Striae acusticae; .der ventralo 

Absehnitt(Str. med.)hat keine wesentliche Fasereinbusse erlitton. 
Die fibrigen Bezeichungen wio in Figg. 3 und 4. 
Fig. 7. Dasselbe Gehirn. Quersehnitt dnrch den capitalen Abschnitt 

der Mecl. obl. (No. 215). LoupenvergrSsserung. 
VII. K. Facialiskern. 
str. reed. Striae actlsticae rechts (normal). 
str. reed. a. Striae acustieao links (atrophisch). 
DK. De i to r s ' s chor  Kern. 



26 Dr. C. v. I~Ionakow, Striae acustioae u~cl untere Sehleife. 

JAK. Inhere Abtheilung des K[einhirnstiels. 
x. Ein offenbar auch zu den Striae aousticae gehSriger Faserzug, 

weloher links auf einzelnen Sehnitten fehlt~ auf anderen abet 
ebenso gut entwickelt ist wie reohts. 

TA. Tuberealum acusticumrechts. 
T A a . . . . . .  links (atrophiseh). 
Os. m. Caudales Mark der oberen Olive (beiderseits normal). 
Os. caud. Caudaler Abschnitt der oberen Olive(beiderseits normal). 
aSB. Aberrirendes Seitenstrangbfindel links. 
aS Bd. Aberrirendes Seitenstrangbfindel rechts (partiell atrophisch). 
Seh. let. --~ reed. Laterale und mediale Sohleife (Sehleifenschieht) 

versohmolzen, links. 
Soh. lat. -~- reed. d. Laterale und mediale Sohleife (Sohleifen- 

schicht) reehts (atrophisoh). 
trap. Corpus trapezoides. 
H. L. Hinteres L~ngsbiindel. 

Fig. 8. Gehirn des Hundes mit durchschnittenerreehter unterer Sehleife. 
Frontalschnitt dureh die Austrittsebene des Faoialis. 

C. r. Corpus restiformo links. 
C. r. a. Corpus restiforme rechts (partiell atrophisch). 
F1. Floeke. 
G1. ar d. Verderer AoustiGuskern reohts. 
G1. ac. s. Vorderer Aoustieuskorn links (atwas atrophisoh). 
Os. Obere Olive. 
Os. din. Dorsales Mark der linken oberon Olive; rechts atrophisch. 
S g. Substantia gelat. Rolando. 
trap. Corpus trapezoid., beiderseits gleieh gut entwickelt. 
str. meal. arc. Striae medullar. (acustieae) arcuatae yon links naeh 

reohts; diejenigen yon rechts naeh links sind atrophiseh. 
Pyr. Linke Pyramide. 
Pyr. a. Rechte Pyramide (partiell atrophisoh). 

Die iibrigen Bezeichnungen wie in den Figg. 3 J 7 .  


