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])ie embryonalen Fasersysteme in den llinter- 
striingen und ihre ])egeneration bei der Tabes 

dorsalis. 
Von 

Dr Trepinski 
aus Zoppot. 

(Hierzu 21 Zinkographien.) 

In seiner Abhm~dlung , ls t  die Tabes dors~dis eine Systemerkrankun~, �9 "1 o "U 1 )  

hat F l e e h s i g  auf meine Untersuchungen tiber (lie Entwiekehmg (let" 
Markseheiden in den Hinterstrgngen Bezug genommen. Die weiteren 
Untersuehungen fiber diesen Gegenstand haben reich zu Befunden ge- 
ffihrt, die wesentlieh yon den yon F l e e h s i g  ver6ffentliehten abweiehen. 
An der Hand dieser neuen Beflmde gelangte ieh dann aueh zu weiteren 
Aufschlfissen darfiber: ob und wie weit bei der Tabes dorsalis die De- 
generation in den Hinterstr~tngen sieh an Nervenfasersysteme anlehnt, an 
Nervenfasersystem% in die die Hinterstrfmge sieh zerlegen lassen~ sobald 
man der sueeessiven Markseheidenbildung in ihnen naehgeht. 

Die Untersuehungen fiber die Entwiekelung der Markseheiden in 
den Hinterstrangen~ fiber die hier zun~ehst beriehtet werden sol|'% sind 
mit Hfilfe der W e i g e r t - P a l ' s e h e n  Methode an Rtiekenmarken yon 
Ftiten~ welehe versehiedene Maasse m~d zwar solehe zwisehen 24 und 
47 Ctm. L~inge besassen~ durehgeffihrt worden3). 

1) Neurol. Centralbl. 1890. No. 2 und 3. 
'2) Einen Vortrag /iber diesen Gegenstand habe ich in der 58. Sitzung 

des Vereins ostdeutscher Irren~rzte zu Breslau gehaten. Ref. in Zeitschrift flit 
Psychiatrie etc. Bd. 49. 

3) Einen rl'heil diesor Untersuchungen habe ieh im Laboratorium der 
psychiatrisehen Universit:&sldinik in Leipzig ausgeffihrt. 
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In den Hinterstr~ingen yon F6ten yon 24 Ctm. L~tnge lassen sieh 
markseheidenhaltige Nervenfasern in einer erhebliehen Anz,~hl naeh- 
weisen. Diese Nervenfasern vertheilen sieh jedoeh nieht fiber den ganzen 
Quersehnitt des Hinterstranges~ sondern sind nnr in bestimmten P,~rtien 
desselben zu finden. So finder man auf einem Quersehnitt aus dem 
Lumbahnark einen dorsalen Absehnitt des Hinterstranges (Fig. l a) auf 
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Fig. 1. Fig. 2. 

dieser Entwiekelungstufe noch ganz marklos; der ventrale grSssere Ab- 
sehnitt (Fig. le)  ist dagegen ganz regelm~tssig mit markseheidenhaltigen 
NervenfsLsern~ die allerdings in relativ grossen Abstgnden yon einander 
stehen~ besetzt. Im Brust- und Halsmark ~st ausser dem dorsalen Ab- 
sehnitt (Fig. 2b) auch noeh eine mittlere Partie des tlinterstranges 
(Fig. 2@ marklos. In Folge dessert finder man markseheidenhaltige 
Nervenfasern nut in einem sehmalen Streifen neben dem Septum poste- 
rius (Fig. 2d) und in einem etwas breiteren Streifen l~ngs des Hin- 
terhornes (Fig. 2@ An der Kuppe des Hinterstranges gehen die 
markhaltigen Streifen in einander fiber~ w~thrend die marklosen Partien 
an der ,dorsalen Peripherie im Zusammenhang bleiben. 

Wie mls dem Obigen ersiehtlieh 7 finder man die ersten mark- 
seheiden~haltigen Nervenfasern im Hinterstrang in einer ganz bestimmten 
Anordnung. Neben der Zeit der Entwiekelung sprieht abet diese eharak- 
teristisehe Anordnung mit daffir~ dass diese ersten markseheidenhaltigen 
Nervenfasern des Hinterstranges als Bin Fasersystem ffir sieh den 
fibrigen Hinterstrangsnervenfasern gegentiber zu betraehten sind. 

Wesentlieh andere gerh~iltnisse~ wie die gesehilderten~ finder man 
sehon il~L den Itinterstrgngen yon P6ten~ die etwa die Lgnge yon 28 Ctm. 
besitzen, nnd zwar Verh~ltnisse, welehe darauf schliessen lassen~ dass 
die Entwiekelung des Markes in den Hinterstr~tngen einen bedeutenden 
Fortsehritt gemaeht hat. So ist im Lumbalmark der dorsale Absehnitt 
der Hinterstr~tng% der bei F6ten yon 24 Ctm. L~tnge noeh marklos 
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war~ nunmohr reiehlidl mit markscheidenhaltigen Nervenfasern besetzt 
(Fig. 3). Dieser Markinhalt des doi'salen Abschnittes is~ jedech nieht 
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Fig, I. 

das ,~lleinige Zeic.hen ffir den Fortsohrit~ in der Entwiekolung der Mark- 
scheiden in den Hinterstringen des Lumb~lmarkes; Verschiedenes spricht 
vielmehr daffir~ dass ein solcher Fortsehr[tt aueh den ventralen Ab- 
sehnitt der Hinterstr~ng% der bei FSten yon 24 Otto. Linge sehon 
markhaltig war~ umfasst. Die Zahl der markseheidenha]tigen Nerven- 
fasern ist in dem ventralen Absehnitt jetzt eine unvergleiehlieh grSsser% 
als aaf der vorhergehenden Entwickelungsstufe; die markseheidenhal- 
tigen Nervenfasern stehon auch, tro~zdem der Hinterstrang an Umfang 
zugenommen ha% diehter noben eiaandef'~ als bei FSten yon 24 Ctm. 
L~mge. Es missen also zu deti Nervenfasern des ventralen Abschnittes, 
die schon bei FSten yon 24 Ctm. Lingo zu sehen waren~ neue mark- 
scheidenhaltige Nervenfasern hinzugekommen sein~ und zwar haben die 
letzteren die Zwisehenrfmme zwisehen den ersteren eingenommen. Dem- 
nach breitet sieh dasjenige Nerventasersystem~ dessen Markseheiden- 
bildung erst bei FSten yon 28 Ctm. L~tnge vo]lzogen ist~ nicht Moss in 
dem dorsalen Abschnit% sondern fiber den ganzen Quersehnitt der 
Lumba]hinterstrange aus. Allerdings ist die Verd~eilung der neuen 
markscheidenha]tigen Nervenfasern auf dem Querschnitt der Lumbal- 
hinterstringe keine g]eiehmissig% denn der dorsale Abschnitt der Hinter- 
str~ng% tier marklos war~ ist kaum weniger dicht mit markseheiden- 
ha]tigen Nervenfasern besetz% als tier ventra]e Abschnitt~ der schon 5~ark 
hatte. Es mfissen demnaeh yon den neuen Nervenfasern mehr auf den 
dorsalen als auf den ventralen Absehni~t des Hinterstranges entfallem 

A~eh in dora Brustmark ul~d im ttalsmark ist in a]leu Theilen der 
Hinterstr~nge ein Zuwaehs yon markseheidenhaltigen Nervenfasern bei 
FSten yon 28 Ctm. Lingo festzustellen. Denn aueh im Brustmark und im 
Halsmark sind einerseits diejenigen Absehnitte der Hinterstring% die bei 
FSten roll 24 Ctm. noeh marklos waren~ nunmehr yon markseheidenhaltigen 
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Nervenfasern eingenommen~ anderseits stehe~ in den Abschnitten~ die 
mff der vorhergehenden Entwicklungsstufe schon Mark hatten~ die mark- 
scheidenhaltigen Nervenfasern bei FOten yon 28 Ctm. Liinge in erheblich 
grSsserer Anzahl und dichter neben einander als bei F6ten yon 2r Ctm. 
L~mge. Ebenso wie im Lumbalmark isfs auch im Brustmark und ira 
Halsmark die u der neuen markscheidenhaltigen Nervenfasern 
tiber dem Querschnitt der Hinterstringe keine gleichmissige~ so dass in 
den einen Partien dieser StrSnge~ Partien~ die sich jedoeh keineswegs 
mit den marklosen Bezirken aus der vorigen Entwickelungsstufe deeken~ 
die markseheidenhaltigen Nervenfasern weniger dicht neben einander 
stehen als in den anderen. Die weniger dicht mit markseheidenhaltigen 
Nervenfasern besetzten Partien erseheinen hel]~ die dichter mit mark- 
scheidenhaltigen Nervenfasern besetzten Bezirke dagegen dunkel. Auf 
diese Weise kommr eine Gliederung der Hinterstrgnge in helle m~d 
dunkle Absehnitte zu Stand% eine Gliederung~ die ftir die Hinterstringe 
auf dieser Entwicklungsstife charakteristisch ist. 

Im Brustmark liegt die helle Partie auf dem Quersehnitt in dem 
mittleren Theil des Hinterstranges (Fig. 4b). Sie hat die Form eines 
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Fig. 4. Fig. 5. 

Streifens~ der yon der dorsalen Peripherie des Hinterstranges his dieht 
an seine Kuppe sich hinzieht. Der Brusthinterstrang zerfillt demnach 
in eine mittlere helle (Fig. 4b)~ in eine gussere dtmkle (Fig. 4c) und 
in eine innere dunkle (Fig. 4a)Partie. Im ttalsmark sind es die Gol l -  
sehen Stringe (Fig. 5a)~ die ill Folge ihres geringeren Inhalts an mark- 
scheidenhaltigen Nervenfasem hell erscheinen~ ulterdings mit Ausnahme 
eines schmalen Streifens neben dem Septum posterius (Fig. 5d)~ der 
schon bei FSten yon 24 Ctm. Linge markhaltig war. Die Goll'schen 
Strange heben sich daher deutlich yon den Burdach 'schen Stringen 
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(Fig. 5e)ab, nur an der Kuppe der Hinterstr~tnge geht der dunkle Streifen der 
O o I l'sehen 8tr~tnge ohne Abgrenzung in die B u r d a eh 'sehen Strgnge fiber. 

W~ire die Narkseheidenbildung in den Hinterstr'angen sehon bei 
F6ten yon 28 Ctm. L~tnge endgitig abgesehlossen~ so h~tten wir zwei 
Nervenfasersysteme in diesen 8tr~tngen zu unterseheiden, Nervenfaser- 
system% die sieh~ wie aus dem Obigen ersiehtlieh~ nieht nut dutch 
den Zeitpunkt ihrer Markseheidenbildung sondem aueh dutch die Art 
der Anordnung ihrer Fasern auf dem Quersehnitt der Hinterstr'ange 
yon einander unterseheiden. 

Indessen ist die MarkseheidenbJldung in den Hinterstr~ingen keines- 
wegs schon bei P6ten yon 28 Ctm. L~tnge abgesehlossen~ wie sieh dies 
aus einer U~itersuehung der Hinterstr~inge bei FOten~ welehe bei ihrem 
Waehsthum die L~inge yon ca. 35 Ctm. erreieht haben, ergiebt. Wie 
erw~ihnt war tier Lumbalhin~erstrang bei I~'0ten yon 28 Ctm. Lttnge 
gleichmfissig mit markseheidenhaltigen Nervenfasern besetzt~ in Folge 
dessen ersehien or auf dem Quersehnitt gleiehm~issig gef~trbt. Ein ganz 
ver'andertes Aussehen hat der Lumbalhinterstrang bei F0ten yon 35 Ctm. 
Lttng% indem auf dam Quersehnitt ein Bezirk desselben dunkel, seine 
tibrigen Theile dagegen hell erseheinen (Fig. 6). Dieser Untersehied in 

Fig. 6. 

der F~rl)ung der einzelnen Abschnitte beruht aber lediglieh darauf~ dass 
in dem dunklen Bezirk die markseheidenhaltigen Nervenfasern diehter 
neben einander stehen als in den hellen Absehnitten. Da aber: wie 
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gesagr der Lumbalhinterstrang bei F6ten yon 28 Ctm. L~nge gleieh- 
m~issig rait markseheidenhaltigen Nervenfasern besetzt war, so ist das 
engere Zusammenstehen dieser Nervenfasern in einem Bezirk des Lum- 
balhinterstranges bei FSten yon 35 Ctm. Lange nut darauf zuriiekzu- 
ftihren~ dass der betreffende Bezirk einen Zuwaehs an markseheiden- 
haltigen Nervenfasern erhalten hat~ und dass diese neuen Nervenfasem 
die Zwisehenr~ume zwischen den sehon auf der vorhergehenden Ent- 
wiekelungsstufe siehtbaren Fasern eingenommen haben. Der Bezirk~ in 
dem die neuen markseheidenhaltigen Nervenfasern zum Vorsehein kommen~ 
nimmt auf dem Quersehnitt den grSsseren Theil des Lumbalhinter- 
stranges ein (Fig. 6@ Gegen einen dorsalen hellen Absehnitt des 
Hinterstranges (Fig. 6b) grenzt sieh der dunkle Bezirk in einer Bogen- 
linie seharf ab; ebenso seharf ist die Abgrenzung gegen einen hellen~ 
mit dem dorsalen Abschnitt im Zusammenhang stehenden Streifen neben 
dem Septum posterius (Fig. 6a). Aueh die Kuppe des Lumbalhinter- 
stranges (Fig. 6f) erseheint heller~ als der dunkle Bezirk, doeh ist die 
Abgrenzung der beiden Absehnitte gegen einander keine seharfe. 

Im Brustmark war der Hinterstrang sehon bei FSten yon 28 Ctm. 
Lgnge nieht mehr gleiehm~issig mit markseheidenhaltigen Nervenfasern 
besetzt. Indessen ist die Gliederung des Brusthinterstranges in helle 
mid dunkle Bezirke bei F6ten yon 35 Ctm. Lgnge (Fig. 7) eine ga.nz 

Fig. 7. 

andere als bei F6ten yon 28 Ctm. L~inge (Fig. 4). Die dunklen Partien: 
in denen die markseheidenhaltigen Nervenfasern diehter neben einander 
stehen~ haben auf einem Quersehnitt der Brusthinterstr~tnge von FSten 
yon 35 Ctm. L~nge eine andere Ausdehnung als bei FSten yon 28 Ctm. 
L~nge~ natiirlich f~illt dann aueh den hellen Part/en ein anderes Gebiet 
zu. So ist bei F6ten yon 35 Ctm. L2nge nur der vordere Theil des 
~usseren Abselmitts des Brusfllinterstranges (Fig. 7e) dunkel: der dor- 
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sale Theil des ~usseren Absehnitts (Fig. 7b) erseheint jetzl hell, obgleieh 
er auf der vorhergehenden Entwiekelunglstufe ebenso dunkel ersehien~ 
wie der vordere Theil des 5usseren Absehnittes. Dagegen ist jetzt der 
:~tussere dunkle Absehnitt breiter als bei ESten yon 28 Ctm. L~nge~ so 
(lass in sein Bereieh aueh der mittlere helle Streifen aus der vorher- 
gehenden Entwiekelungsstufe hineingezogen erseheint. Die innere dunkle 
Partie (Eig. 7d) pr~isentirt sieh bei l?0ten yon 35 Otto. Lfinge nut als 
ein sehmaler Streifen neben dem Septum posterius, ein Streifen, der an 
der Kuppe des Hinterstranges ohne Abgrenzung in den 'Susseren Ab- 
sehnitt fibergeht~ die dorsale Peripherie aber nieht erreieht. Bei dieser 
geringen Ausdehnung der inneren dunklen Pattie hat jetzt tier helle 
Bezirk (Fig. 7a), der zwisehen ihr und dem ~tusseren dunklen Absehnitt 
liegt einen bedeutend gr0sseren Umfang als bei ESten yon 28 Ctm. L~inge. 
Die Entstehung der dunklen Partien, die man im Brusthinterstrang der 
FSten yon 35 Ctm. Lfinge zu sehen bekomm~ und die sieh sowohl dureh 
ihre Ausdehnung als aueh dureh ihren J{eiehthum an markseheiden- 
hakigen Nervenfasern wesentlieh yon den dunlden Bezirken der vorher- 
gehenden Entwiekelungsstufe unterseheiden~ ist gleiehfalls auf einen 
Zuwaehs yon markseheidenhaltigen Nervenfasern in den betreffenden 
Partien zurfiekzuftihren. 

(.D 

Fig. 8. 

hn Halsmark der FSten von 35 Ctm. L~inge l~tsst sich ein Zuwachs 
yon markscheidenhaltigen Nervenfasern ill dem gr6sseren Theil der 
Burdaeh ' sehen  Str~tnge eonstatiren (Fig. 8c). Nur ein kleiner d o f  
sater Absehnitt derselben (Eig. 8b) hat keinen solehen Zuwaehs erhalten 
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und erselheint in Folge dessert jetzt hel% w~.hrend er bei F6ten yon 
28 Ctm. L~inge ebenso dunkel ersehien, wie der vordere Theft der 
B u r d a e h ' s e h e n  Str~inge. Aueh in den Gol l ' sehen  Str~tngen~ und zwar 
in dem inneren Absehnitt derselben (Fig. 8d), ist ein Zuwaehs yon 
markseheidenhai*igen Nervenfasern auf tier jetzigen Entwiekelungssmfe 
vorhanden. Dieser inhere Absehnitt der Gol l ' schen Strfinge is~ diehter 
mit markseheidenhaltigen Nervenfasern besetzt und erseheint dunkler 
als der ~ussere Absehnitt dieser Strfmge (Fig. 8@. Zwar s tamen 
sehon bei FOten yon 28 Ctm. L~inge in einem inneren Theil der G o l d  
sehen Strfinge die markseheidenhaltigen Nervenfasern diehter neben ein- 
ander, it~Ldessen ist der Bezirk~ in dem jetzt in den Gol l ' sehen StrSngen 
die Nervenf~sern diehter stehen~ ein erheblieh gr6sserer als bei F6ten 
yon 28 ,Ctm. Lfmge. Ausserdem stehen in dem dunklen Bezirk der 
G ol l ' sehen Str~tnge die Nervenfasern ebenso dieht~ wie in dem vorderen 
Theil der B u r d a e h ' s e h e n  Stl;~ing% ein Umstand der gleiehfalls ffir eine 
Zunahme der markseheidenhaltigen Nervenfasern in dem inneren Ab- 
sehnitt der Gol l ' sehen Str~il~ge spricht. Der inhere dunkle Absehnitt 
der Gol[ ' sehen Str~inge und der B u r d a e h ' s e h e  Strang gehen an der 
Kuppe des Hinterstranges ohne Abgrenzung in einander fiber1). 

Das dritte N ervenfasersystem, dessen Markseheidenbildung bei FOten 
gon 35 C1;m. L~inge vollendet ist~ hat~ wie aus dem Obigen hervorgeht~ 
gleiehfalls eine besondere Ausbreitung auf dem Quersehnitt der Hinter- 
str~inge. Dadureh kommic abet eine Gliederung der Hinterstrfmge bei 
FSten yon 35 Ctnl. L~inge zu Stande, eine Gliederung~ die nur auf dieser 
Entwiekelungsstufe anzutreffen und ffir dieselbe eharakteristiseh ist. 

Bei F0ten yon 4.2 Ctm. L~nge sind auf dem Quersehnitt alle Theile 
der ttinterstr~tnge gleichm~issig mit markseheidenhaltigen Nervenfasern 
besetzt. Es ist woM ohne wei~eres ersiehtlieh, dass dieser Ausgleieh in 
dem Nervenfaserreiehthum der hellen mit den dunklen Partien auf einen 
Zuwaehs yon markscheidenhaltigen Nervenfasern~ die ihren Platz in den 

1) Die G o 11' sehen Strgnge haben nieht in allen Hinterstrgngen eineForm~ 
wie sic in Fig. 8 oderFig'. 5 wiedergegeben ist. Bei einigen Individnen wird das 
Gebiet~ welches den Goll 'sehen Strgngen im Halsmark (ich spreche veto mitt- 
leren Halsmark) zufgll% gegen die Kuploe der Hinterstriinge zu nieht erheblieh 
schmiiler~ sondern beh~lt beii~iafig seine Breite bei (Fig. 9@ In allen diesen 
Piillen wird die Kuppe der Hinterstr~nge fast ganz yon den Goll ' schen und 
nicht yon den B u r d a e h '  schen Strgngen eingenommen. Bei dieser Configura- 
tion tier Goll 'schen Str~nge~ kommt ihre inhere dunkle Partie~ wie sic hei 
Fgten yon 35 Otto. Lgnge zu sehen ist~ mit ihrem grgssten Umfang" nieh~ in 
die l~iitte~ sondern an die Kuppe tier Hintersgr~inge zu liegen (Fig. 9d) nnd 
wird dorsMwgrts s;:hm~iler, 
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heilen Partien zwischen den schon aus den fl'fiheren Entwiekelungs-- 
stadien vorhandenen Fase,'n gefunden haben~ zurfickzufiihren ist. Es 
is~ also bei F6ten yon 42 Ctm. Lfmge die Markscheidenbitdung eines 

Fig. 9. 

vierten Nervenf~sersystems der Hinterstr~tnge vollendet, im gumbalmark 
nehmen die Nervenfasern dieses Systems den dorsalen Absclmitt (Pig. 6b}. 
die innere Partie (Fig. 6a)~ m~d das ventrale Feld (Fig. 6f) des Hinter- 
stranges ein. hn Brustmark breiten sie sieh in dem dorsalen Absehnitt 
(Fig. 7b) und der mittleren Partie (Fig. 7@ des Hinterstranges aus. Im 
Halsmark liegen sie in dem dorsalen Abschnitt der Burdaeh ' sehen 
Str~inge (Fig. 8b) und dem fmsseren Theil der Goll 'sehen Str~nge 
(Fig. 8a). 

Mit der Bildung der Markseheiden des vierten Nervenfasersystems 
ist die Markentwiekelung in den Hinterstr~ingen endgiltig abgesehlossen, 
denn in den Hinterstr~ngen der FOten, die Jilter sind als diejenigen~ die 
die L~nge yon 42 Ctm. erreieht haben, treten keine Ver~tnderungen 
mehr auf, die auf eine weitere Entwiekelung des Markes hinweisen 
wtirden. 

Erst bei F6ten yon ~2 Ctm. L~inge habe ieh die ersten markschei. 
denhaltigen Nervenfasern in dem Gebiet der Lis s au er'schen Randzone 
gefunden. Die Zahl dieser Fasern, die sowohl im Lumbal- als aueh 
im Brust- und Halsmark zu sehen sind 7 ist eine relativ geringe. Aueh 
noeh bei FOt.en yon 4~7 Cm~. L~nge scheint die Markseheidenentwieke- 
hmg in der L is s au e r'schen Randzone noch nicht abgeschlossen ztt sein~ 
denn aueh noeh bei Fgten yon 47 Ctm. Lgnge sind die Abst~tnde 
zwischen den Nervenfasem der Lissat !er ' schen Randzone relativ gross; 
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bei ausgewachsenen Individuen stehen dagegen die Nervenfasern in der 
Lissauer ' sehen Randzone ganz dieht neben einander. 

Wie aus dem Obigen hervorgeht~ lassen sieh in den Hinterstrfmgen 
(ohne die L issauer ' sehe  Randzone) vier embryonale Nervenfasersysteme 
unterseheiden. Das Ausbreitungsgebiet~ welches auf dem Quersehnitt 
der Hinterstr':inge einem jeden dieser Fasersysteme zufgllt~ l~isst sieh~ 
trotzdem die Fasern versehiedener Systeme dureheinander stehen, genau 
feststellen~ denn ein jedes dieser Systeme bringt dureh sein Hervortreten 
eine Aenderung in den1 Aussehen und tier Gliederung der Hinterstr'ange 
hervor. Die Kenntniss der Ausbreitungsgebiete der einzelnen Faser- 
systeme and der versehiedenen Gliederungen tier Hinterstr~inge wird 
sigh yon grossem Vortheil bei der Beurtheihmg der tabisehen Degene- 
ration der Hinterstr:~inge erweisen. 

Ein jedes der vier Fasersysteme liegt in den hOheren Absehnitten der 
Hinterstr$inge, da, we die G o 1 l'sehen yon den B u r d a c h'sehen Strangen zu 
unterseheiden sind~ mit seinem AusbreitungsgGbiet zum Thei[ in den B ur- 
d aeh'schen zum Theil in den G o 1 l'sehen Str~tngen. Da die Markseheiden- 
bildung in den G oll 'schen Str~ingen zu dGrselben Zeit abgesehlossen ist~ 
wie in den Bur d a eh 'sehen Str~ingen~ so bauen sigh die G o 1 l'sehen Strange 
aus denselben embryonalen Fasersystemen auf, wie die B ardaeh ' sehen  
StrSnge. Es besteht demnaeh kein entwiekelungsgeschieh~clieher Unter 
sehied zwisehen den Goll 'sehen und Burdach ' seheu  StrSngen. Dieser 
Befund 15sst sieh mit der Ansehauung deljenigen Antoren, welehe die 
G oll'sehen StrSnge zum vorwiegenden Theft aus Fasern der unteren 
HinterstrSnge en~stehen tassen~ ganz gut vereinbaren. 

Mit meiner Darstellung der Markseheidenen~wiekehng in den Hinter- 
str~ingen weiehe ieh nieht blos yon den Angaben~ die tiber diesen Gegen- 
stand yon F l e e h s i g  in seinen Leitlmgsbahnen~ yon Beehterew~)  und 
Po po ff2) gemaeht worden sind, sondern aueh yon den letzten Befimden 
F l e c h s i g ' s  wesentlieh ab. F l e e h s i g  a) unterseheidet in den Hinter- 
str~ingen (ohne die L i s saue r ' s ehe  Randzone) nur drei embryonale 
Fase~'systeme. Das erste dieser Fasersysteme soll aus einer der hinteren 
Commissur besonders in deren seitliehen Abschnitten und den Hinter- 
hOrnern in deren ganzer Ausdehnung unmittelbar anliegenden Faser- 
sehieht bestehen (F l eehs ig ' s  vordere Wurzelzone); das zweite Faser- 
system~ das sieh sehon bei FOten yon 19 bis 20 Ctm. L~inge mit Mark 
umhfillen soll~ (warm das erste Fasersystem seine Markseheiden erh$il L 

l) Neurol. Centr~lbl. 1885. No. 2. 
2) Archives de Neuro]. 1888. No. 50. 
3) Neurol, Centralbl. 1890. No. 2 und 3, 
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giebt F l e c h s i g  nicht an) sell im Lumbahnark den lnittleren Theil tier 
Hinterstrgnge (F lechs ig ' s  mittere Wurzelzone), in den oberen Absehnit- 
ten des R~iekenmarkes ein nebert dem hinteren Sepmm gelegenes Feb! 
(Pleehs ig ' s  mediane Zone) einnehmen; das dritte Fasersystem sell sich 
in den Goll'schen Str~ugen~ in der mittleren Wurzelzone und der hin- 
teren medialen Zone ausbreiten. Ieh kann reich dieser l)arstellm~g 
F leehs ig ' s  nieht ~nsehliessen, denn die Fasersysteme, in welehe ieh 
die Hinterstr~inge habe zerlegen mtissen~ stimmen mit den Fasersystemen 
F leehs ig ' s  weder der Lage noeh der Ausdehnung naeh fiberein. 

Ich komme zu dem zweiten Theil meiner Untersuelmng, nfimlieh 
zu der Frage~ ob bet der tabisehen Erkrankung der Ilinterstrgnge die 
einzelnen embryonalen Fasersysteme als gesonderte, ftir sieh abgesehlossene 
Glieder degeneriren. Bet dieser Untersuehung will ieh yon einem Fall 
yon tabiseher Erkrankung der Hinterstrgnge, bet dem die Verhgltnisse 
am wenigsten eomplieirt liegen, ausgehen, ngmlieh yon einem Fall yon 

Fig. 10. 

sog. beginnender Lumbaltabesl). In einem solehen Fall finder man im 
Lumbahnark eine mgssige Degeneration in dem mittleren Gebiet der 
Hinterstrgnge 2) (Fig. lOe). Gesund bleibt dagegen ein dorsgler Ab- 

1) Einen Theft des pathologischen Materials hat mir seiner Zeit Herr 
Prof. l / leehsig zur Untersuchung ~iberlassen. Es set mir gestattet, ihm dafiir 
meinen verbindlichsten Dank auszuspreehen. 

2) Sowohl in diesem, wie in den noeh anzufiihrenden Fgllen yon Tabes 
dorsalis ist die L i s s a u e r ' sche Randzone un d die graue Substanz des Riteken- 
markes mehr oder minder stark erkrankt. Ieh iibergehe diese Degeneration, 
weil sic bet dem bestimmten Zweek~ den ich verfolge, ohne Belang ist. 



Die embryoualen Fasersysteme in den Hinterstrgngen etc. 65 

schnitt (Fig. ldb)~ ein neben dem Septum posterius gelegener mit dem 
dorsalen Abschnitt in Zusammenhang stehender innerer Bezirk (Fig. 10 a) 
und ein ventrales Feld an der Kuppe der Hinterstrange (Fig. 1Of). 
Gegen die beiden ersten Absehnitte grenzt sich das Degenerationsgebiet 
seharf~ gegen das ventrale Feld allm~hlieh ab. Bei dieser Ausbreitung 
der Degeneration hat der Hinterstrang eine Gliederung~ wie bei FSten 
yon 35 Ctm. Lfinge (Fig. 6)~ jedoeh mit dem Untersehied~ dass dieje- 
nigen Absehnitt% die bei dem fStalen Hinterstrang hell waren~ bei dem 
erkrankten dunkel erseheinen und umgekehrt. Die betreffende Gliede- 
rung ist bei dem fStalen Itinterstrang durch das gervortreten eines 
ganz bestimmten~ namlich des dritten Fasersystems hervorgerufen worden. 
Das Zustandekommen einer Gliederung in dieselben Absehnitte bei 
einem erkrankten Hinterstrang ist kaum anders zu erklgren als dureh 
den Ausfall desjenigen Fasersystems~ das die betreffende Gliederung bei 
dem fSta]en ttinterstrang hervorgerufen hat. Es ist daher die Annahm% 
dass es sieh im vorliegenden Fall yon Tabes um die Degeneration des 
dritten embryonalen Fasersystems handelt~ vollstgndig bereehtigt. Die 
Beschr~nkung der Degeneration auf das Ausbreitungsgebiet des dritten 
Fasersystems~ die Art und Weise der Abgrenzung des Degenerations- 
gebietes gegen die gesunden ~heile sprieht entschieden zu Gunsten 
dieser Annahme. Aueh der Umstand~ dass in dem Degenerationsgebiet 
vide gesunde ~Nervenfasern stehen bleiben~ finder bei der Annahm% 
dass wir in dem vorliegenden Fall eine gesonderte Degeneration des 

~dritten Fasersystems vor uns haben~ eine ungezwungene Erklgrung. 
Zwisehen dan Fasern des dritten Systems stehen n~imlich~ wie wir das 
bei fStalen Hinterstrangen sahen~ Fasel~ des ersten und zweiten Systems. 
Ist nun das dritte Fasersystem alma erkrankt~ dann mtissen in dem 
Degenerationsgebiet noeh vide gesunde Fasern fibrig bleiben. 

Im Brustmark ist ein dorsaler Streifen neben dem Septum posterius 
(Fig. 11 d) und der vordere Theil des ~usseren Absehnittes der ttinter- 
strange (Fig. l le )  degenerirt. Der dorsale Theil des gusseren Ab- 
sehnittes (Fig. l l b )  und ein mit dem dorsa]en Theft in Zusammenhang 
stehende~" mittlererer Bezirk ( l la )  der Brusthinterstr~nge ist dagegen 
gesund. Wir kSnnen in dan Brusthinterstrangen ein inheres und ein 
ausseres Degenerationsgebiet unterscheiden. Wie aus einem Vergleich 
mit Fig. 7 zu ersehen ist~ breitet sich die Degeneration aueh im Brust- 
mark nur in denjenigen Absehnitten der Hinterstrgnge aus~ in denen 
sieh Fasern des ch'itten Systems finden. Aueh in den Brusthinter- 
str~tngen stehen in dan erkrankten Gebieten noeh viele gesunde Nerven- 
fasern. Diaselben sind in dem inneren Degenerationsgebiet gleichmassig, 
in dam ausseren Degenerationsbezirk dagegen ungleiehmassig verthei]t; 

Archly f. Ps}~chiatrie, Bd. 30. Hef~ 1_. 5 
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es erseheint daher das innere Gebiet gleiehm~issig~ der ~ussere Bezirk uu- 
gleiehm~ssig degenerirt. Am sehw~ehsten ist die Degeneration an der 
Kuppe der Itinterstr~nge (Fig. 11f), mn st~rksten in dem inneren Theil 
(Fig. l l e )  des fiusseren Degenerationsgebietes. Wie ist diese Ungleieh- 

Fig. 11. 

m~issigkeit in der Degeneration des iiusseren Gebietes zu erkl~ren? Aus 
demBefund, class in dem vorliegendenFall dieDegenerationan der Kuppe der 
Brusthinterstr~nge ganz gering ist~ h n n  zun~chst die Annahme abgeleitet 
werden, dass an der Kuppe der Brusthinterstr~nge nur wenige Fasern 
des dritten Systems vorhanden sind, und dass diese guppe vorwiegend. 
yon Fasern anderer Systeme eingenommen wird. Weitere pathologisehe 
Befunde widerspreehen nieht nur nieht dieser Annahm% sondem liefern 
aueh noch den Beweis, dass an der Kuppe sowohl der Brust- als aueh 
der Halshinterstr~nge nicht nur Fasern des ersten~ zweiten und dritten 
Systems, sondern aneh~ was bei den fOtalen ttinterstr~ngen nicht za 
sehen war~ Fasem des vierten Systems vorhanden sind. Von der Kuppe 
abgesehen~ bleiben in dem ~usseren Degenerationsgebiet naeh dem Aus- 
fall des dritten Fasersystems nur Fasern des ersten und zweiten Systems 
fibrig. Diese Fasern stehen~ win das bei F6ten yon 28 Ctm. b~nge zu 
sehen ist~ in einem ~usseren Abschnitt der Brusthinterstrange (Fig. 4c) 
diehter neben einander, als in einem~ an den ~nsseren Absehnitt naeh 
innen zu angrenzenden, schmalen Streifen (Fig. 4b). Da nun~ win oben 
erw~thnt, das dritte Pasersystem sieh nieht nur in dem ~tusseren dnnklen 
Absehnitte, sondern aueh in dem hellen Streifen ausbreitet, so muss 
naeh dem Ausfall des dritten Fasersystems der innere Theil des 5usseren 
Degenerationsgebietes, der sich mit dem hellen Streifen aus Fig. 4 
deckt~ weniger dieht mit gesunden Fasern besetzt sein~ d. h. starker 
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degenerir(: erscheinen~ als der dem Hinterhorn unmittelbar anliegende 
Absehnitt. 

Isa Halssaark ist der vordere Absehnitt des Bur d a oh' sehen Stran- 
ges (Fig. 12c) und die inhere Pattie der Goll 'sehen Strange (Fig. 12d) 
degenerirI:. Der dorsale Abschnitt des B a r d a eh'  sehen Stranges (Fig. 12 b) 
und der ,~ussere Theil der Goll 'sehen Strange (Fig. 12a) ist dagegen 

Fig. 12. 

gesund. Es ist ohne Schwierigkeit zu erkennen~ dass auch im Hals- 
mark die Degeneration in denjenigen Abschnitten der Hinterstrange~ in 
denen die Fasern des dritten Systems zu finden sind~ auftritt. Es ist 
daher der Schluss: dass auch isa Halsmark das dritte Fasersystem de- 
generirt ist~ berechtigt. 

Wie aus dem Obigen hervorgeht: handelt es sich in dem bespro- 
chenen Fall ~Ton Tubes dorsalis usa eine Degeneration des dritten embryo- 
nalen Fusersystesas; dieses System ist nicht nut in den Lusabalhinter- 
strangen~ sondern auch in den Brust- und Halshinterstr~tngen degenerirt. 

In einesa anderen Fall yon tabischer Erkrankung der Hinterstr~nge 
findet man isa Lusabahnark ganz dieselbe Gliederung der Hinterstri~ng% 
wie bei dem soeben beschriebenen Fall. Auch in diesem zweiten Fall 
grenzt sieh ein mittleres Gebiet (Fig. 13e)~ da~ jetzt recht intensiv de- 
generirt ist~ in charakteristischer Weise gegen einen dorsalen (Fig. 13 b)~ 
einen inneren (Fig. 13a) und einen ventralen (Fig. 13f) Absehnitt des 
ttinterstranges dentlich ab. W~thrend aber die Abschnitte a~ b und f 
bei desa ersten Full yon Tubes dorsalis ganz gesund waren~ sind die- 
selben in desa uns jetzt vorliegenden Fall sa~tssig degenerirt. Ansserdesa 

5* 
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ist tier Absehnitt e bei diesem Fall viel intensiver als bei dem vorher- 
gehenden Fall degenerirt. Es ist also trotz der iibereinstimmenden Glie- 
derung die Degeneration der Lumbalhinterstr~tnge bei dem zweiten Fall 
yon Tabes dorsalis eine erheblieh andere als bei dem ersten Fall. Lasst 

Fig. 13. 

sieh nun aueh diese Art der Degeneration auf einen Ausfall embryona- 
ler Fasersysteme zurfiekfiihren? Aus der Bespreehung des ersten Falles 
geht hervor~ dass die dort angetroffene eharakteristische Gliederung 
der Lumbalhinterstrange dureh den AusfM1 des dritten Fasersystems zu . 
Stande komm~. Da sieh nun in dem uns jetzt vorliegenden Fall yon 
Tabes dieselbe Gliederung der Lumbalhinterstr~tnge findet~ so muss aueh 
in diesem Fall das dritte Fasersystem ausgefallen~ d. h. degenerirt sein. 
In dem zweiten Fall ~on Tabes sind aber ausser dem Absehnitt e~ dem 
Ausbreitungsgebiet des dritten Fasersystems~ aneh noeh die Absehnitte % 
b und fdegenerirt. Diese Abschnitt% die keine Fasern des dritten Systems 
enthalten~ bleiben~ wie wir das eben gesehen haben~ bei dem Ausfall 
des dritten Pasersystems gesund. Da aber demnaeh die Degeneration 
der Absehnitte a~ b und f auf den Ausfall des dritten Fasersystems 
nieht zurfiekgeffihrt werden kann~ so sind wir zun~iehst zu der Annahme 
gezwungen~ dass neben dem dritten Fasersystem noeh ein anderes System 
in dem vorliegenden Fall yon Tabes degenerirt ist. Hierbei kann nur 
das zweite und vierte System in Frage kommen. Das erste System ist 
yon Anfang an auszusehliessen~ weil dasselbe Fasern wohl in dem Ab- 
sehnitt f~ aber keine in den Absehnitten a und b aufzuweisen hat. Die 
beiden anderen Systeme sind dagegen in allen drei Absehnitten mit 
ihren Fasern vertreten, 
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Betraehten wir zunaehst das vierte Pasersystem. W~rde neben der 
Degeneration des dritten Fasersystems auch noeh das vierte ausge- 
fallen sein, so mfisste der erkrankte Lumbalhinterstrang, in dem dann 
nut die Fasern des ersten und zweiten Systems tibrig bleiben wtirden, 
dasselbe Aussehen haben, wie der Lumbalhinterstrang bei F6ten yon 
28 Ctm. Lange. Der Lumba]hinterstrang der FSten yon 28 Ctm. Lange 
ist g]eiehm~issig mit Nervenfasern besetzt (Fig. 3): es finder sieh in 
ihm keine Gliederung in helle und dunkle Abschnitte. Ganz anders 
verh~ilt sich der Lumbalhinterstrang bei dem vorliegenden Fall yon 
Tabes: er ist keineswegs gleiehm~issig mit Nervenfasern besetzt und 
gliedert sieh deut]ich in helle und dunkle A bsehnitte. Deshalb ist aber 
die Annahme, dass in ihm neben dem dritten aueh noeh das vierte 
Fasersystem degenerirt ist, nicht zul~issig. Es bleibt uns demnaeh nur 
das zweite Fasersystem tibrig. In der That finden dureh die Annahm% 
dass neben dem dritten aueh das zweite Fasersystem degenerirt ist, die 
in dem erkrankten Lumbalhinterstrang vorliegenden Verh~ltnisse ihre 
volle Erkl~irung. 

Was nun zunachst die Absehnitte a, b und f anbetrifft, so mfissen 
dieselben bei dem Ausfa]l des zweiten Fasersystems degenerirt sein, 
denn es finden sich in ihnen, wie sehon oben erw~ihnt, Fasern des zwei- 
ten Systems. Das zweite Fasersystem breitet sich aueh in dem Ab- 
schnitt caus :  daher erklgrt sich aber dureh die Annahme, dass neben 
dem drit~Len aueh das zweite Fasersystem degenerirt ist, der Umstand, 
dass in dem vorliegenden Fall yon Tabes der Absehnitt c so intensiv, 
viel intensiver degenerirt ist, als bei dem ersten Fall, bei dem nur das 
dritte Fasersystem erkrankt war. In dem ersten Fall b]ieben in dem 
Abschnitt e Fasern des ersten und zweiten Systems, in diesem Fall blei- 
ben in ibm nur die Fasern des ersten Systems /ibrig. Sehliesslieh wird 
uns auch der Befund~ dass der Abschnitt cv i e l  intensiver als die Ab- 
schnitte a, b und f degenerirt ist, verst~indlieh. Bei der Degeneration 
des zweiten und dritten Fasersystems fehlen n~imlieh in dem Abschnitt e 
die Fasern des zweiten und dritten, in den Absehnitten a, b und f nut 
die Fasern des zweiten Systems. 

Nach dem Obigen baben wir in dem Lumbalhinterstr~ng des zwei- 
ten Falles yon Tabes dorsalis eine Degeneration des zweiten und dritten 
embryonalen Pasersystems vor uns. 

Auf einem Quersehnitt aus dem Brustmark finder man den ganzen 
Hinterstrang degenerirt. Die Degeneration ist jedoeh nieht gleichmfissig: 
sondern in den einzelnen Abschnitten verschieden intensiv. Reeht in- 
tensiv Sind aueh im Brusthinterstrang diejenigen Absehnitte degenerirt, 
in denen ]?asern des zweiten und dritten Systems zusammen vorkommen; 
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m~tssig dagegen ist die Degeneration in denjenigen Absehnitten~ in denen 
sieh zwar Fasern des zweiten~ abet keine des dritten Systems finden. 
Intensiv~ viel intensiver als bei dem ersten Fall yon Tabes~ ist die De- 
generation in dem Streifen neben dem Septum posterius (Fig. 14d)und~ 

Fig. 14:. 

yon einem ventraten Peld an der Kuppe (Fig. l~ f )  abgesehen, in dem 
vorderen Theil des ~tusseren Absehnittes der Brusthinterstr~nge (Fig. 14e). 
Der Streifen neben dem Septum posterius und der vordere Theil des 
~iusseren Abschnittes sind abet diejenigen Partien des Hinterstranges~ in 
denen neben den Fasern des ersten Systems auch noeh Fasern des zwei- 
ten und dritten Systems vorkommen. Viel weniger intensiv als in den 
Absehnitten d und e ist die Degeneration in dam dorsalen Theil des 
gusseren Absehnittes (Fig. 14b) und in einer mittleren Pattie (Fig. 14@ 
des Hinterstranges. In diesen beiden Bezirken fehlen Fasern des zwei- 
ten Systems allein. Der Beflmd, dass das ventrale Feld an der Kuppe 
der Brusthinterstrgnge trotz des Ausfalls des zweiten und dritten Paser- 
systems, relativ sehwach degenerirt ist~ liefert einen Beweis duftir, dass 
in diesem Feld ausser den Fasern des ersten~ zweiten nnd dritten Systems 
aueh noch Fasern des vierten Systems vorkommen. Denny wtirden in 
diesem Feld keine Fasern des vierten System s vorkmnmen, dann mtisste 
dasselbe naeh dem Ansfall des zweiten und dritten Systems ebenso stark 
degenerirt sein~ wie der tibrige vordere Theil des gusseren Absehnittes. 
Es stehen n~tmlieh die Fasern des ersten Systems~ die naeh dem Ausfall 
des zweiten und dritten Systems iibrig bleiben~ an der Kuppe der Brust- 
hinterstrgnge keineswegs in gr6sserer Anzahl und diehter neben einan- 
der als in dent tibrigen Theil des ~tusseren Absehnittes. 

Die einzelnen Absehnitte~ in die sieh der Brusthinterstrang bei 
diesem Fall ~on Tabes gtiedert~ sind etwas anders gestaltet~ als die 
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eorrespondirenden hbsehnitte bei dem ersten Fall. Dies beruht aber 
lediglieh darauf~ dass die Brusthinterstr~inge in dem uns jetzt ~:orliegen- 
den Fall fiberhaupt anders gestaltet sind~ als bei dem zuerst besehrie- 
benen Fall. Uebrigens ist der Befund~ dass die I-]interstrange bei ver-  
schiedenen Individuen verchiedene Configuration haben~ keineswegs so 
selten. Hervorznheben ware noeh, dass auf der Hi)he~ die in b'ig. 14 
dargestel[t ist~ der reehte Brusthinterstrang sehw~ieher degenerirt ist~ 
als der linke. Auf diesen Befund werde ieh noeh zuriickkommen. 

hn IIalsmark miissen die Go]l 'schen und die l lurdaeh 'schen 
Str~inge gesondert betraehtet wcrden. Anf dem Quersehnitt sind die 
Goll 'sehen Strange in ihrer ganzen Ausdehnung erkrsnkt. 

Die Degeneration in dem inneren Absehnitt (Fig. 15d) der Goll-  
sehen Strange ist jedoch erheblieh intensiver als in dem iiusseren Ab- 
sehnitt (Fig. 15@. Diese Ung]eichheit dcr Degeneration in den beiden 

O@r v -  

Fig. 15. 

Absehnitten findet dureh die Annahme~ dass lit den G el l'sehen Strangen 
ebenfalls die Fasem des zweiten nnd dritten Systems degenerirt sind, 
ihre volle Erklarung. Bei der Degeneration dieser beiden Systeme fallen 
namlieh in dem inneren Absehnitt~ der jetzt wie in Fig. 8 mit seinem 
grSssten Umfang in der Mitte der ttinterstrange liegt, Fasern des zwei- 
ten und dritten~ ill (loin ausseren Absehnitt Fasern des zweiten Systems 
allein aus. Yon dell Burdaeh 'sehen Strangen ist der vordere 
Absehnitt (Figur 15c) degenerirt~ der dorsale Absehnitt (Figur 15b) 
dagegen ganz gesund, l)er Umstand~ class die Degeneration nur auf 
den vorderen Theil des Burdaeh 'sehen Stranges beschr~nkt bleibt: 
l~st  sieh m i t d e r  Annahme~ dass aueh in den B u r d a e h ' s e h e n  
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Str~ngen die Fasern des zweiten und dritten Systems degenerirt sind~ 
nieht vereinbaren. Deml wfirden in den Bllrdach'sehen Strangen die 
Pasern des zweiten und dritten Systems degenerirt sein~ dann mfisste der 
dorsale Abschnitt der Burdach 'sehen Str~nge~ in dem~ wie das bei F~ten 
yon 28 Ctm. L~nge zu sehen ist~ Fasern des zweiten Systems vorkom- 
men, erkrankt sein. Da dieser dorsMe Abschnitt ganz gesund ist~ so 
m[issen wit annehmen, d~ss die Pasern dos zwei~en Systems in den 
Burdaeh ' sehen  Str~tngen ebel~falls gesund sind. Die Erkrankung der 
Burdaeh 'sehen Strange wfirde dann lediglieh auf einer Degeneration 
des dritten Fasersystems beruhen. Gegen die Degeneration des dritten 
Fasersystems ist niehts einzuwenden~ denn dasselbe besehrankt sieh bei 
seiner Ausbreitung auf den vorderen Theil der Burdaeh ' sehen  Strange. 
Uebrigens wird die Annahme~ dass in den Burdaeh 'sehen Strangen 
die Fasern des dritten Systems allein degenerirt sind~ aueh dadureh be-. 
stat.ig L dass tier vordere Theil der Burdaeh ' sehen  Str~tnge nur massig, 
keineswegs starker degenerirt ist, als bei dem ersten Fall yon Tabes~ 
bei dem in den Burdaeh 'sehen Strangen aueh nur das dritte Paser- 
system degenerir* war. 

In dem vorliegenden haben wit einen Fall yon Tabes dorsalis vor 
uns~ bei dem in den Lumba[hinterstr~tngen das zweite und dritte em- 
bryonale Fasersystem degenerirt ist. In dem zweiten Fasersystem tritt 
jedoeh in den h6heren Absehnitten der ginterstrSnge eine Unterbrechung 
der Degeneration ein~ was daraus zu ersehen ist~ dass das betreffende 
Fasersystem in den Burdaeh ' sehen  Strrmgen des Halsmarkes gesund ge- 
Nnden wird. Diese Unterbreehung der Degeneration ist jedenfalls sehon im 
Brustmark eingetreten und zwar auf der reehten Seite in einem tieferen 
Absehnitt der Hinterstrange als auf der linken Seite. Zu dieser An- 
nahme ffihrt n~tmlieh die Ungleiehheit der Degeneration in den beiden 
Hinterstrgngen auf der HOhe des Brustmarkes~ die in Fig. 14~ darge- 
stellt ist. Auf der reehten Seite ist jedenfalls sehon auf dieser HShe 
eine Unterbreehung in tier Degeneration des zweiten Fasersystems ver- 
handen, auf der linken Seite dagegen noeh nieht. In Folge dessen 
ffihrt der reehte Brasthinterstrang sehon gesunde Fasern des zweiten 
Systems, dagegen der linke noeh nieht; der reehte Brusthinterstrang ist daher 
weniger intensiv degenerirt als der linke. Mit der Auffassung, dass in 
dem reehten Brusthinterstrang sehon auf der in Fig. 14 dargestellten 
H6he eine Unterbrechung in tier Degeneration des zweiten Fasersystems 
eingetreten ist~ steht der Befund, dass auf tier besagten H6he auch 
diejenigen Absehnitte~ in denen Pasern des zweiten ohne die des dritten 
Systems Vorkomlnen~ degenerirt sind~ keineswegs im Widersprueh. Die 
Degeneration dieser Absehni~te (es sind dies der dorsale (Fig. 14~b) 
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und der mittlere (Fig. 14a) Absehnitt des reehten Hinterstranges) ist 
n~imlich a]s eine seeund~tre aufsteigende aufzufassen. In demselben Sinne 
ist auch die Degeneration der Fasern des zweiten Systems in den Goll- 
schen Str~ngen des Halsmarkes zu deuten. Aus dieser Degeneration 
der Pasern des zweiten Systems in den Goll '  sehen Str~tngen des Hals- 
markes geht fibrigens hervor, dass Pasern des zweiten Systems, die 
ihren Ursprung in dem Lumbal- und unteren Brustmark haben, bei 
ihrem eentripetalen Verlauf in die Goll 'sehen Strange fibergehen. 

In einem dritten Pall yon tabischer Erkrankung der Hinterstrange 
ist der Lumbalhinterstrang~ mit Ausnahme des ventraien Feldes an 
seiner Kuppe (Pig. 16f), vollst~ndig gleichm~issig degenerirt; das yen- 

Fig. 16. 

trale Pe].d dagegen ist ganz gesund. Welehe embryona]en Fasersysteme 
sind in diesem Fall yon Tabes dorsalis degenerirt? Bei der Beant- 
wortung dieser Prage wird es sieh empfehlen, den vorderen und den 
dorsalen Theil der Hinterstr~nge, und zwar in einer Abgrenzung wie 
sie bei den vorhergehenden F~llen yon Tabes vorkommt, gesondert zu be- 
trachten. In dem vorderen Theil der Hinterstrange stehen ausser den 
Pasern des vierten Systems, die jedoeh nut in dem Gebiet des ventralen 
Peldes vorkommen, die Fasern des ersten, zweiten und dritten Systems. 
Die beiden ersten Fasersysteme kSnnen in'dem vorliegenden Fall nieht 
degenerirt sein, denn d~s ventrale Peld, in welehem sieh diese Paser- 
systeme zum Theil ausbreiten, ist, wie erw~hnt, ganz gesund. Das dritte 
Fasersystem dagegen hat keine Fasern in dem Gebiete des ventralen 
Peldes. Es liegt daher gegen die Annahm% dass die Erkrankung des 
vorderen Abschnittes der Lumbalhinterstr~tnge auf einer Degeneration 
des dritten Pasersystems beruht~ kein Einwand vor. Die Erkrankung 
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des dorsalen Absehnittes der Lumbalhinterstr~nge kann entweder dureh 
die Degeneration der Fasern des zweiten oder derjenigen des vierten 
Systems bedingt sein~ denn nur diese beiden Systeme breiten sieh in 
dem dorsalen Absehnitt aus. Wtirden in dem dorsalen Absehnitt die 
Fasern des zweiten Systems degenerirt sein~ dann mfisste dieser dorsale 
Absehnitt in derselben Weise degenerirt sein~ wie bei dem vorher- 
gehenden Fall yon T,~bes, bei dem in dem dorsaten Abschnitt der Lum- 
balhinterstr'~nge die Fasern des zweiten Systems fehlten. Da abet, wie 
ein Vergleich mit Fig. 13 zeigt, der dorsale Abschnitt bei dem vor- 
liegenden Fall yon Tabes viel st~trker, als bei dem vorhergehenden Fall 
degenerirt ist, so kann seine Erkrankung durch die Degeneration der 
Fasem des zweiten Systems nieht bedingt sein. Sind aber die Fasern 
des zweiten Systems gesund, dann kann die Erkranknng des dor- 
salen Absehnittes nut auf dem Ausfall tier Pasern des vierten Systems 
bernhen. 

In dem dritten Fall von Tabes dorsalis sind demnaeh in den Lum- 
balhinterstr~ngen die Fasern des dritten und die des vierten Systems 
degenerirt. Von den Fasern des vierten Systems sind aber nur die- 
jenigen~ welehe in dem dorsalen Absehnitt und in dem mit dem dor- 
salen Absehnitt im Zusammenhang stehenden~ inneren Feld der Lnmbal- 
hinterstr~nge liegen~ degenerirt. Diejenigen Fasern des vierten Systems 
dagegen~ die in dem ventralen Peld stehen~ sind gesmld, denn~ wie 
sehon erw~thnt~ ist in dem ventralen Feld keine Degeneration zu finden. 
Der Befund, dass die in dem ventralen Feld liegende Fasergruppe des 
vierten Systems aneh dann gesund bIeib L wenn die in dem dorsalen 
Absehnitt stehende Fasergruppe desselben Systems degenerirt ist~ legt 
die Vermuthung nahe, dass diese beiden~ sehon local yon einander ge- 
trennten Fasergruppen trotz der gleiehzeitigen Umhiillung mit Nark~ 
einander nieht gleieh sind. Ich mSehte in Folge dessen diese beiden 
Fasergruppen aus einander halten und die eine als die ventral% die 
andere als die dorsale Fasergruppe des vierten Systems bezeiehnen. 
Zu der dorsalen Fasergruppe sind aueh diejenigen Fasern des vierten 
Systems~ die in dem inneren Absehnitt der Lumbalhinterstriinge 
liegen~ zu z~,hlen. 

Die in dem Degeneratiensgebiet iibrig gebliebenen Fasern stehen in 
gleiehmassigen Abstfmden yon einander. In dieser gleiehmassigen Ver- 
theilung der gesunden Fasern in dem Degenerationsgebiet liegt eine Be- 
stgtigung der Annahm% dass in dem vorliegenden Fall yon Tabes die 
Fasem des dritten und solehe des vierten Systems degenerirt sind, denn 
gleir mit Fasem besetzt finder man das in Rede stehende Gebiet 
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nur bei FSten von 28 Ctm. L~ng% bei denen ebenfalls die Fasern des 
dritten und vierten Systems fehlen. 

Auf einem Quersehnitt ans dem Brustmark finder man den Hinter- 
strang ungleiehmassig degenerirt. Dadnreh~ dass die Degeneration in 
einem sehmalen Streifen~ welsher auf dem Quersehnitt in dem mittleren 
Theil der Hinterstr~tnge liegt~ am intensivsten ist (Fig. 17b)~ entsteht 
eine Gliedemng der Brusthinterstr~tnge wie bei den FSten yon 28 Ctm. 
Lange (Fig. 4). Diese Uebereinstimmung der Gliederung des erkrankten 
ttinterstranges mit der des f6talen aus dem zweiten Entwickelungsstadium 
ist sin Beweis mehr daftir~ dass in dem vorliegenden Fall yon Tabes 
dorsalis die Fasern des dritten und solehe des vierten Systems dege- 
nerirt sind. In dem gnsseren Abschnitt der Brusthinterstrgnge (Fig. 17e) 
ist die Degeneration ganz sehwaeh~ erheblieh sehwaeher als in dem 
inneren Abschnitt (Fig. 17@ Diese geringe Intensit~t der Degeneration 

Fig. 17. 

in dem ~nsseren Absehnitt der Brusthinterstr}tnge veranlasst uns zu der 
Annahm% dass auf dieser H~She des Brustmarkes bereits sine Unter- 
brechung in der Degeneration eingetreten ist. 

Das Verhalten tier Degeneration ~n dem Halsmark best~tigt 
vollstgndig diese Annahme. Im Ha]smark sind namlieh die Bur-  
daeh'sehen Strange fast ganz gesund; nur in einer kleinen Partie, 
die unmittelbar an den dorsalen Absehnitt angrenzt (Fig. 1Be) ist noeh 
eine Degeneration vorhanden. Bei dieser geringen Degeneration mtissen 
in den Burdach 'schen Str~ngen des Halsmarkes sowohl die Fasern des 
vierten als aueh zum grSssten Theft die des dritten Systems gesund 
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sein, was aber auf eine Unterbreehung der Degeneration in den Brust- 
hinterstri~ngen sehliessen li~sst. 

f 
L f  

%% 
Fig. 18. 

Im Gegensatz zu den Burdach'scl len Str~ingen "sind die Goll-  
schen Strange mitte]stark degenerirt. Die gesund gebliebenen Fasern 
sind in don Goll 'schen Str~tngen ziemlieh gleichm~ssig vertheilt; nur 
in einer vorderen Pattie des Goll 'sehen Stranges (Fig. 18d) stehen sie 
etwas dieMer neben einander. Bei dieser Vertheilung der gesmlden 
Fasern sind die Goll'sehen Str~inge in dem vorliegenden Fall yon Tabes 
in derselben Weise mit Fasern besetzt, wie bei den F6ten yon 28 Ctm. 
L~tnge (Fig. 5), bei denen die Fasern des dritten und vierten Systems 
fehlen. Es ist daher der Schluss erlaubt, dass in den Goll 'sehen 
Str'~tngen des vorliegenden Falles yon Tabes dorsalis ebenfalls die 
Fasern des dritten und vierten Systems fehlen d. h. degenerirt sind. 
Die Degenerationt in den GoIl'sehen Str~tngen ist aueh in diesem 
Fall als eine seeunditre aufsteigende aufzufassen. Die Fasern, die in 
den Goll 'sehen Strangen degenerirt sind, mfissen, da eine Unter- 
breehung der Degeneration sehon in den Brusthinterstr'Xngen vor- 
handen ist~ aus den unteren Absehnitten der Hinterstrgnge hinatff- 
kommen. 

Zum Sehluss mgehte ieh einen Fall yon Tabes dorsalis~ bei dem 
in den Lumbalhinterstritngen das zweite und dritte Fasersystem und die 
dorsale Pasergruppe des vierten Systems degenerirt sind, anftihren. In 
einem solehen Fail ist die dorsale Pattie des Lumbalhinterstranges 
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(Fig. 19a)J), in welcher~ wie schon erwahnt~ nur Fa,~ern des zweiten 
und die der dorsalen Gruppe des vierten Systems stehen~ total doge- 
nerirt~ d. h. es sind in dieser Partie gar keine gesunden Fasern fibrig 
geb]ieben, l)as ventra]e Feld (Fig. 19f)~ in welehem nur die Fasern 
des zweiten Systems fehlen~ ist ganz schwaeh degenerirt. Die gesunden 
Fasern in dam ,ventralen Fe]d geh(iren dem ersten System und der ven- 
tra]en Grul~pe der vierten Systems an. In dam fibrigen Theil der 
Lumbalhinterstrlinge (Fig. 19c) fehlen die Fasern des zweiten und die 

Fig. 19. 

des dritten Systems~ erha]ten sind dag.egen die Fasern des ersten 
Systems. Dem entsprechend is~ der Rest der Lumbalhinterstr~nge zwar 
nicht total aber doch recht intensiv degenerirt. 

Auf einem Querschnitt aus dem Brustmark sleht man in einer in- 
neren~ nebcn dem vorderen Theft des Septum posterius ge]egenen Partie 
(Fig. 2Od) und in einem ~i~usseren Abschnitt der Itinterstr~nge gesunde 
Fasern stehe% ein hinterer mittlerer Bezirk der Hinterstrlinge (Fig. 20a) 
dagegen ist total degenerirt. ]n der inneren Partie bleibt bei dem vor- 
]iegenden Fall yon Tabes dorsalis~ bei dam die Fasern des zweiten uad 
dritten Systems und die dot dorsalen Fasergruppe des vierten Systems 
degenerirt sind~ eine Anzah] yon gesunden Fasern deswegen iibrig, weil 
in dieser Partie ausser den Fasern des zweiten und dritten Systems 
auch noch die des ersten Systems vorkommen. In dem hinteren mitt- 
leren Bezirk der Brusthinterstr~inge kommen dagegcn nur die Fasern 
des zweiten und die dot dorsalen Gruppe des vierten Systems vor; des- 

1.) Der Schnitt~ den Fig. 19 darstellt~ ist dem oberen Lumbalmark cnt- 
nommcn; der mittlcro Thoil des Lumbalmarkes konnte nicht untersucht wordon. 
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Fig. 20. 

wegen ist dieser Bezirk in dem vorliegenden Fall total degenerirt. 
Auch in dem ~usseren Abschnitt der BrusthinterstrSnge mtissten bei 
der Degeneration der drei erw~thnten Fasersysteme nur die Fasern des 
ersten Systems iibrig bleiben. Der ~tussere Absehnitt ist indessen in 
einer solchen Weise mit gesunden Fasern besetzt, dass in ihm ausser 
den Fasern des ersten Systems noeh die anderer Systeme vorhanden 
sein miissen. Warden nSmlich in dem :iusseren Absehnitt der Brust- 
hinterstr~nge nur die Fasern des ersten Systems stehen, dann dtirften 
in dem dorsaIen Thdl  des ttusseren Absehnittes keine Fasern vorhanden 
sein, denn es finden sich~ wie ieh das bei FSten yon 24 Otto. L~nge 
gezeigt hab% in dem dorsalen Theil des ~usseren Absehnittes keine 
Fasern des ersten Systems. Es mfisste ferner~ wenn in dem ~tusseren 
Absehnig nur die Fasern des ersten Systems vorhanden w~ren: alas ven- 
tra]e Feld an der Kuppe des Hinterstranges (Fig. 2Of) ebenso stark wie 
der mittlere Theil des ~tusseren Absehnittes (Fig. 20e) degenerirt sein~ 
denn die Fasern des ersten Systems stehen an der Kuppe der Brust- 
hinterstr~nge keineswegs in grSsserer Anzahl oder diehter neben ein- 
ander~ als in dem tibrigen yon ihnen eingenommenen Gebiet. Die ge- 
ringe IntensiV, t t d e r  Degeneration in dem ventralen Feld beruht jeden- 
falls darauf: class in diesem Feld ausser den Fasern des ersten Systems 
noch die der ventralen Grnppe des vierten Systems stehen. Es wird 
daher aueh dutch den vorliegenden Fall die sehon oben ausgesproehene 
Annahme, dass Fasern des vierten Systems auch an der Kuppe der 
Brustlainterstr~nge vorkommen, best~tigt. Die Anwesenheit yon Fasern 
in dem dorsalen Theft des "ausseren Absehnittes (Fig. 20b) lftsst auf 
eine Unterbreehung der Degeneration in einem der erkrankten Systeme 
schliessen. Es kann sieh hierbei um das zweite Fasersystem oder die 
~torsale Fasergruppe des vierten Systems handeln~ denn diese beidm! 
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Systeme sind mit ihren Fasern in dem dorsalen Theft des :,~usseren 
Absehnittes vertreten. Es ist indessen unwahrseheinlieh, dass die De- 
generation des zweiten Fasersystems unterbrochen is~. Wtirde dies 
n~imlieh der Fall sein, dann wtirde auch der mittlere Theil des ausseren 
Abschnittes nieht so stark degenerirt sein, er wtirde jedenfalls nicht 
starker degenerirt sein a]s der dorsale Theil, denn das zweite Faser- 
system breitet sich nieht nur in dem dorsalen Theft, sondern in dem 
ganzen itusseren Absehnitt aus. Die dorsale Fasergruppe des vierten 
Systems dagegen bleibt bei ihrer Ausbreitung anf den dorsalen Theil 
des i~usseren Abschnittes besehrankt; sie nimmt dabei ein Gebiet ein, 
das dem Gebiet b in Fig. 20 conform ist. Es hat daher die Annahme, 
dass die Degeneration der dorsalen Fasergruiope des vierten Systems 
anterbrochen ist, mehr Bereehtigung. 

Im Halsmark sind die Gol] 'sehen Str~tnge fast total degenerirt. 
Nur in einem vorderen Theft derselben (Fig. 21d) sind gesunde Fasem 

Fig. 21. 

in einer relativ geringen Anzahl vorhanden. Bei dieser Intensit~tt der 
Degeneration kSnnen wir wohl ohne weiteres annehmen, dass aueh in 
diesem Fall yon Tabes in den Goll'sehen Stri~ngen dieselben Faser- 
systeme wie in den Lumbalhinterstr~tngen degenerirt sind. Die in den 
Goll 'schen Str~ngen gesund gebliebenen Fasern gehSren jedenfalls 
dem ersten System an, denn aueh dieses System, welches in dem vor- 
liegenden Fall yon Tabos gesund ist, breitet sieh in den Go]l 'schen 
Str~ngen aus. 

Ganz anders als in den Goll 'schen Stri~ngen liegen die Verh~lt- 
nisse in den Burdaeh 'sehen Striingen des Halsmarkes. Die Burdaeh-  
sehen Stri~nge sind n~mlieh derart mit gesunden Fasern besetzt, dass 
in ihnen ausser den Fasern des ersten Systems and denen der ventralen 
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Gruppe des vierten Systems~ entsehieden noeh Fasern anderer Systeme 
erhalten sein mfissen. Am sehwaehsten ist der dorsale Absehnitt der 
Burdach 'sehen Strange degenerirt (Fig. 21b). In dem dorsalen Ab- 
sehnitt der Bnrdaeh 'sehen Strange breiten sieh, wie sehon mehrmals 
erwahnt~ die Fasern des zweiten Systems and die der dorsalen Gruppe 
des vierten Systems aus. Da indessen die Degeneration der dorsalen Fa- 
sergruppe des vierten Systems bereits in den Brusthinterstrangen unter- 
broehen ist~ so ist anzunehmen~ dass diese Fasergruppe aueh in den 
Burdach ' sehen  Strangen des Halsmarkes gesund ist. Die in dem dor- 
salen Absehnitt vorhandene Degeneration beruht lediglich auf dem 
Ausfall der Fasern des zweiten Systems. Der ~7ordere Absehnitt der 
Burdaeh ' sehen  Strange (Fig. 21e) ist in seinem inneren Theil ziemlieh 
intensiv~ in seiner ausseren~ dem ttinterhorn anliegenden Pattie dagegen 
ganz sehwaeh degenerirt. Diese geringe Intensitat der Degeneration in 
der ausseren Pattie des vorderen Absehnittes ist gleiehfalls ein Zeiehen 
daffir~ dass in den Burdach 'sehen Strangen ausser den Fasern des 
ersten Systems noeh die anderer Systeme yon der Degeneration ver- 
sehont sind. Dean wtirden in dem vorderen Absehnitt des Burdaeh-  
sehen Stranges nut die Fasern des ersten Systems iibrig geblieben sein~ 
dann mfisste dieser Absehnitt viel intensiver and in allen seinen Theilen 
gleiehmlissig degenerirt sein. Die Zahl der Fasern des ersten Systems 
ist namlieh eine relativ geringe~ dieselben vertheilen sich gleiehmassig 
fiber del~ vorderen Absehnitt der Burdaeh 'sehen Strange. Ausser den 
Fasern des ersten Systems and denen der ventralen Gruppe des vierten 
Systems kommen in dem vorderen Absehnitt der Bnrdaeh 'sehen 
Strange noeh die Fasern des zweiten und dritten Systems vor. In 
welehem yon den beiden Systemen die Degeneration in den Bnrdaeh -  
sehen Strangen des Halsmarkes unterbroehen ist~ lasst sick ohne wei- 
teres nieht entseheiden. Es ist aueh nieht ausgesehlossen~ dass die 
Degeneration in den beiden Fasersystemen zmn Stillstand kommt. Zu 
Gunsten der letzteren Annahme wfirde sogar der Umstand spreehen, dass 
die Degeneration der Burdaeh 'sehen Strange in einem etwas h6heren 
Absehnitt des Halsmarkes ganz erheblieh geringer wird. 

In dem vorliegenden Fall yon Tabes dorsalis sind in den Lumbal- 
hinterstrfingen die Fasern des zweiten and dritten Systems degenerirt. 
Wie aus dem Obigen hervorgeht~ hSrt die Degeneration in der dorsalen 
Fasergrnppe sehon in dem Brustmark auf. In dem ttalsmark stellt 
sieh ein weiterer Stillstand in der Degeneration ein; wahrseheinlieh 
werden in dem Halsmark aueh die beiden anderen erkrankten Faser- 
systeme yon der Degeneration versehont. In den Goll 'sehen Strangen 
sind trotz dieser Unterbreehang der Degeneration dieselben Fasersysteme 
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wie in den Lumbalhinterstr~ingen degenerirt. Auch in diesem Fall ist 
die Degeneration in den Goll 'schen Strfingen als eine secund~ire auf- 
steigende aufztffassen. 

Die vier angoffihrten l"~ille yon Tabes dorsa]is geniigen jedenfalls 
zur Begrfindung der Behauptung, dass es sich bei der tabisehen Er- 
kranknng der Hinterstrgnge nm die Degeneration von embryonalen Faser- 
systemen hande]t. 

Wit aus dem Obigen hervorgeht~ kSnnen bei der tabisehen Er- 
krankung der HinterstrSnge versehiedene embryonale Fasersysteme, in 
vel'sehiedener Anzahl degenerirt sein. Die Degeneration der einzelnen 
Systemc kann sieh auch fiber versehiedene Segmente der Hinterstrgngc 
erstrecken. Din'oh diesen Befund erkl~trt sieh die verschiedeno Inten- 
sit~t und Extensit~it der Degeneration in den ItJnterstr~tngen bei den 
versehiedenen Fallen yon Tabes dorsalis. Dieser Befund kSnnte aueh 
den Ausgangspunkt ffir eine Eintheilung der tabischen Erkrankung in 
vorschiedene Typen bilden. Er kSnnte dies um so eher~ wenn es sich 
herausstellen sollte, dass die Degeneration verschiedener Fasersysteme 
yon versehiedenen k]inischen Erseheinungen begleitet wird. Dass bei 
der Degeneration verschiedener Fasersysteme aueh verschiedene klinische 
Symptome vorhanden sind, ist eine Voraussetzung~ die be ider  Mannig- 
faltigkeit, der klinischen Erseheinungen bei der Tabes dorsalis nicht 
ohne weiteres yon der Hand zu weisen ist. 

Ueber die Frage~ ob b e i d e r  tabisehen Erkrankung der tIinter- 
str~inge nur solehe Fasersysteme degeneriren: die ihre Fasern aus den 
hinteren Wurzeln erhalten: kann ieh, da racine Untersuehungen fiber 
den Ursprung der Fasern tier einzelnen Systeme noch nicht abgesch]ossen 
sind~ keine definitive Antwort geben. Wfirde aber die Ansieht Red- 
] i ch ' s l ) ,  dass die tabisehe Hinterstrangserkrankung als eine ,,Degene- 
ration der intramedullaren hinteren Wurze]fasern :~ anfzufassen sei, zu 
Recht bestehen~ so wfirde die tabisehe Degeneration der Hinterstrange 
den boston Beweis dafiir abgeben~ dass in den hinteren Wurzc]n ver- 
schiedene Fasersystemc zu unterseheiden sind. 

1) Redlich~ Die hinteren Wurzeln des Rtiekenm~rkes und die patholo- 
gische Anatomie dot Tabes dorsalis. Jahrb~ieher f. Psychiatric Bd. 11. 1892. 
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