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Aus der Kgl. psychiatrischen und Nervenkiinik in Breslau. 
(Geheimrat Bonhoeffer.) 

Ueber Balkenmangel im menschliehen Gehirn. 
Von 

Dr. W. Stoeeker~ 
Assistenzarzt. 

(Hierzu Tafeln XVI--XVI!I.) 

Wenn auch in der Literatur Fs yon Balkenmangel im menseh- 
lichen Gehirn 6fters beschrieben worden sind, so bietet doch dieser 
Defekt fiir die wissenschaftliehe Forschung sovie] Interessantes~ dass 
sich eine eingehende Besehreibung jedes einzelnen Falles lohnt 7 vor 
allem eine eingehende anatomische Darstellung an einer Serie yon 
Schnitten. Denn nur wenige der bisher beschriebenen F~lle yon Balken- 
mangel sind auf diese Weise genauer untersucht worden. 

Am 8. 6. 1909 kam in hiesiger Xlinik eta lSjiihriger juveniler Para]ytiker 
W. F. ad exitum. Bet der Sektion des Gehirns zeigte es sich~ dass tier Balken 
fehlto. 

Die ldinisehe Besehreibung des Falles ist b~reits yon anderer Seite ge- 
sohehen (siehe die Arbeit aus der hiesigen Elinik ~:Ein Fall yon Balkenmangel 
bet javeniler Paralyse ~ yon Dr. Otto L. g l i e n e b e r g e r ,  Allgemoine Zeit- 
sehrift fiir Psyohiatrie Bd. 67). 

F. war yon Hause aus ein sohw~ichliches Kind s lernt~ jedoch zur roehten 
Zeit laufen und sprechen~ hiel~ sich bald sauber, in seinem Wesen war er 
immer etwas reizbar und empfindsam; mit 6 Jahren kam F. in die Schul% be- 
suchte sie his zu seinem 14.Lebensjahr regelm~ssig; er fasste zwar sehwer auf 
and lernte sehleeht~ brachte es jedooh bis zur zweiten Klasse der golkssehute, 
des Abgangszougnis lautet auf ~wenig genfigenda~ auch die friiheren Zeugnisse 
waren sehleeht. "V'om 13. Lebensjahre an blieb er in der kSrpertiehen Ent- 
wiekelung zuriick= veto 16. Lebensjahr an trat ein ]giickschritt in seinen gei- 
stigen Fiihigkeiten ein. Am 9 .5 .07  wurde F. hier aufgenommen; er war total 
erblindet (Sehnervenatrophie) und bat die psyehischen nnd somatisehen Sym- 
ptome der pregressiven Paralyse. Auch der weitere Xrankheltsverlauf war 
charakteristiseh fiir diese Eikrankung. 
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Die Obduktion der Leiche ergab: Infant`iler ~iusserer I-Iabitus~ auch in- 
fantiler Typus der inneren 0rgane~ SehEdeldach dick, aber nicht` besonders 
sohwer, Diploe reiehlioh vorhanden. Deutlicher Hydrocephalus externus, hoch- 
gradiger Hydrocephalus internus. Gehirngewicht nach Ablassen der in den 
Vent`rikeln enthaltenen Flfissigkeit` 950 g~ vorheriges Gewicht 1150 g. Pia in 
in ganzer Ausdehnung et`was derb, aber nur wenig getriibt; fiber den ~orderen 
Partien nicht wesentlieh triiber als fiber den hinteren. Etwas derbe Ziige 
fiuden sieh in der Pie der Basis um das Chiasma und in seiner Naehbarschaft. 
Die Nervi optici sind schmal und diirftig, yon grauglasigem Aussehen. Win- 
dungen der Konvexit~t schmal~ aber zugleich etwas abgeplattet. Beim Ein- 
gehen in den grossen L~ingsspalt yon oben her ergibt sich, dass ein Balken 
nieht` vorhandon ist. Naeh Abhebung der Pie stSsst` man sofort auf die Seb- 
hfigel~ beziehungsweise auf die Tela ehorioides. Vorne liegen beide Forniees 
eng beisammen, weiehen abet raseh naeh hint,on zu auseinander~ eino Lyre 
Davidis ist nicht gebildet. Die vordere Kommissur ist` vorbanden~ von nor- 
malem Aussehen and Umfang. Die mitt`lere graue l(ommissur ist` gleiehfalls 
vorhandon~ ebenso die hintere Kommissur. Am Boden des 4. Yentrikels deut- 
liehe Granulierung des Ependyms. 

huf der medialen Fl~iehe der [ttemisph~iren (s. Taf. XVI~ Fig. 1) f/~llt der 
ausgesprochen radig~re Typus der Windungszfige auf; am deutlichsten ist dies 
in den mittleren und hinteren Partien, weniger deuflich im Stirnhirn. Ein ge- 
schlossener Windungszug, wie ihn in der Norm tier Gyms fornicatus darstellt~ 
fehlt; die Mehrzahl der radig~ren Furchen miindet` frei in die grosse Hirnspalte. 
Von Fasermassen~ welehe dem Balken entsprechen k6nnten~ ist an der freien 
medialenFliiehe nichts zu finden; hebt` man jedoch den Fornix yon den darauf 
liegenden Windungen ab 7 so stSsst man auf eine dem Fornix lateralw~ir~s an- 
liegende, breite Faserplatt% die in das Hemisph~renmark fibergeht. Ein Sep- 
turn pellucidum ist nioht vorhanden. Die ganz mediale Wand wird yon der 
Mantelhaube an bis herunter auf den Thalamus yon dicken Hirnwindungen ge- 
bildet. Die Fissure parietooecipitalis (par.-occ.) zeigt in ibrem oberen Ab- 
schnitt normales Verhalten, unten m/indet sic nicht wie sonst` in die Fissure 
calcarina (eels.), sondern verlg~uf~ yon tier Calearina gesondert` and ihr parallel 
nach vorn un~en. 

Die Windungen der Konvexit`gt sind reichlieh gegliedert~ links and rechts 
ohne wesentliche Verscbiedenheiten (s. Tar. XVII, Fig. 2). Der Stirnteil er- 
seheint scbmg~chtig gegenCiber den mittleren und hinteren Partien der Hemi- 
sphiire. Die Zentralfarehe (e.) verliiuft auffallend gestreckt~ lg~sst hSehstens 
Andeutungen ihrer sonst`igen zweimaligen Kniekung erkennen~ sic greif~ mit 
ihrem oberen Ende nieht auf die mediale Flgehe fiber~ unten gliederg sic sieh 
in zwei Aest% deren hinterer sehr~ig naeh unten und hinten in die hintere 
Zentralwindung (Cp.) hinein verlSmf~. Die Fissure Sylvii (F. S.) ist` kurz~ die 
Parallelfurche (t.s.) steigt hinten hoeh empor imSeheitelhirn and vereinigt sieh 
etwa in halber HShe der Zentralwindnngen sowohl mig der hinteren Zentral- 
furche (c. p.) als aueh mit dem hier verlaufenden kurzen~ horizontalen Stiick 
tier Int`erparietalfurche (i. p.). Die hintere Zentralfurche (c. io.) verlguft` ohne 
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Unterbreohung. Die InterparietalfurcM (i. p.) setzt sich aus zwei Stiiol~en zu- 
sammen; das eine entspringt aus der Parallelfurche (t. s.), wird jed0ch raseh 
wieder unterbrochen; des andere verUiuft parallel der Manteihaub% yon ihr 
2 em enffernt nach hinten in den Oecipitallappen. Die Gage der Interparietal- 
furehe (ip.) ist ungewghnlioh hoch. Die Grenze zwisehen Occipital-und Parle- 
tallappen wird auffallenderweise durch eine ann~hernd vertikal verlaufendo 
tiefe Furehe (y.) gebildet~ die nach nnten zu mehrfaeh duroh kleine Windungs- 
ziige iiberbrfiekt, sioh in des Furchensystem der unteron Temporalfurebe (t. i.) 
fortsetzt, oben tritt sie nieht mit der Interparietalfarche (i. p.) in Verbindung. 
Ihr ,ann~hernd parallel verl~uft noah eine zweite vertikale Purche (x.)~ die oben 
aus der Interparietalfurche (i. p.) entspringt end unten blind hinter der oberon 
Temporatfurche (ts.) endigt. 

Des Gehirn wurde n aeh seiner Herausnahme median zerlegt. Die ganze 
linke Hemisphgre wurde in 96proz. Alkohol eingelegt, die ganzo reehte Hemi- 
sphgre in 10proz. Formal. Letztere wurde am 12.6.09 in Nltillersehe Flfissig- 
keit fibertragen; dann in Zelloidin eing6bettet: naehdem sie vorher in dre i  
Teile zerlegt war. Die ZelloidinblSeke wurden weiterhin in eine ziemlich 
tiickenlose Serie vonFrontalsehnitten zerlegt; die Pgrbung derSehnitte gesehah 
nach tier Weigertschen Markseheidenf~rbungsmethode, Igodifizierung naeh 
K u l t s c h i t z k y - W o l t e r s ;  die Di@e des einzelnen Schnittes betr~gt80Mikra]). 

Bet Besehreibung des histologischen Befunde% den wir an der Hand van 
beiliegenden Zeichnungen geben, beginnen wir nieht mit dem am moisten frontal- 
odor oeeipitalwiirts gelegenen Sehnitt~ sondern mit einem Sehnitte, der mehr 
in der Mitre gelegen ist~ um van hier aus in der Besehreibung zuni~ehst naoh 
vorne zum Stirnpol und dann naeh hinten zum Hinterhauptpot fortzuschreiten. 
Diesem Sehnitte (Tat. Xu Fig. 3), der etwa dem Anfangsteil des Thalamus 
entsprioht~ geben wir zum Vergleich die ungef~ihr entspreehende Photographic 
ans dem Werniekesehen Atlas (Tat. XVIlI, Fig. 3a) bet. Der Yergleiehschnitt 
selbst entspricht nieht genau der Sehnittstelle des Schnittes (Taf.XVIt[~ Fig. 3), 
sondern ist etwas mehr oocipitalwgrts gelegen 2). 

Die Betraehtung dos Sehnittes 3 zeigt uns zungehst, dass gegenfiber dem 
Yergleichssehnitt der ganze Sehnitt in die L~nge gezogen erseheint. 

Als haupts~ehliehsto Abweichung jedoch van der Norm f~illt auf~ dass 
tier ant dam Vergleiehssehnitt sofort augenf~illige Faserquerzug des Balkens, 
t ier die dorsomedialo Begrenzung des Seitenventrikels (u fehlt. 
An seiner Stelle finder siah als dorsomediale Begrenzung des Seitenventrikels 
ebenfatls ein massiger Faserzug: tier aber nieht wie tier Balken (e. 0.) desVer- 
gleiehssehnittes eine Querverbindung beider Hemisph~ren darsteIlt, sondern als 
ein Liingsfasersystem imponiert. Yon der medialen I-[emisph~renseite ist er 

1) Kurz erwghnen mSohten wir noeh, dass die Untersuchung vonl~inden- 
material mit der Nisslsohen Fgrbung die ldinisehe Diagnose :~Progressive 
F aralyse ~' best~tigte. 

2) Die Bezeichnungen in den Tafeln entsprechen ilen Bezeichnungen des 
Wer niekesehen Atlas. 



596 Dr. W. Stoeeker, 

durch einen Hirnwindungszug~ der dem Gyrus fornicatus (G. L) entspricht~ 
getrennt. Dieser Faserzug erstreckt sich fast senkrecht yon oben naoh unten, 
spitzt sich union zu und biegt ]eicht in medialer Riehtung mit seiner Spitze 
urn. Er  erhiilt dadurch ein zungenfSrmiges Aussehen. Dorsal yore Ventrikel 
sehl~igt sich dieses Bfindel in einem leichten Spitzbogen um das dorsale Ende 
des Seitenventrikels herum und endet mit einem spitz zulaufenden Haken an 
dem oberen Ende eines netzfSrmigen Feldes (r.). Vonder lateralen Wand des 
Sei~envontrikels ist dieser Haken durch eine hellere Sehicht, die zahlreicho 
Gef/issliicken zeigt, getrennt. Diese Sehicht entspricht dem Sehwanzkern- 
bfindel (fl n. c.). 

Der ventromedialen Spitze dieses Bfindel h~ngt ein kleines ovales Faser- 
b/indelehen an~ das sieh auf diesem Sehnitte nicht sieher abtrennen lgsst: das 
abet auf anderenSchnitten deutlich isoliert erseheink Diesen Fasorzu~ m/issen 
wir als Fornix (f. x.) ansprechen; es fehlt am Fornix ebenfalls die VerlStung 
mit dem Fornix der gegen/iberliegenden Seite. In der Fasermasse, die hier an 
Stelle des normaten Balkens die dorsomediale Begrenzung des Seitenventrikels 
darstetlt~ haben wir, auf Grand ihrer Form und Lagebeziehung das Analogon 
zn dem yon Onuf rowicz  aIs ~frontooccipitales AssoziationsbfindeP a and 
yon P r o b s t  als ~Balkenlgngsbiindel ~ bei ball~enlosen Gehirnen be- 
schriebenen faserzug zu suchen. Wir i behalten in der Folge die Bezeiehnung 
:~Balkenl~ingsb/indeP ~ (B1.) bei. Das Balkenliingsb/indel besteht aus auf 
FrontalsehnitterL zum grossen Toil quergetroffenen~ aber aueh aus schrgg and 
l/ings getroffenen Fasern. Fast auf allen Schnitten bildet die mediale Begren- 
zung der ttauptmasse des Bfindels ein d/inner Streifen l~ngs getroffenerFasern. 
Am dorsalen End% we alas Balkenl~ngsb/indel in das Hemisph~renmark fiber- 
geht: sieh~ man anf vielen Schnitten Fasern ans ihm heraus in die Umgebung 
eintreten. Die tlauptmasse des B~ndels ist an dieser Stelle ctwa 21 mm lang 
and an seiner dioksten Stetle 6 mm dick. 

Ausser dicsem eigenartigen Faserzug~ dem Balkenliingsbiindel~ and den 
daraus sieh ergebenden Abweichungen zeigt der Sehnitt im wesentlichen der 
Norm entspreehende gerhS~ltnisse. Die Zwinge (e. g.) is t  medialwgrts yore 
Balkenl~ngsb/indel im ~Iark des Gyrus fornicatus (G, f.) zu erl~ennen. Dass 
der yon uns alsGyrus fornicatus(G, f.) angesproGhene Windungszug tatsS~ehlieh 
dem normalen Gyrus fornieatus entsprlcht~ beweist der anf welter oeeipitalw~rts 
gelegenen Sehnitten deutlieh siehtbar% yen P r o b s t  ~I~andbogenfaserna ge- 
nannt% diinne Paserbelag an tier ventrela~:eralen Kante tier Windung (siehe 
Schnitt 6) der Nr don Gyras fornicatus eharakteristiseh ist. 

Der Seitenventrikel ist sehr sehmal: or verliinft yon dorsolateral naeh 
ventromodial and zwar so, dass er in tier dorsalen H~ilfte fast genau dorsoven- 
tral verliiuft mit einer leiehten konkaven Buohtnng medialwgrts; dann wonder 
er sieh eine Streeke fast rein in lateromedialegiehtung: nm dann im stumpfen 
Winke[ in eine ventromediale t~iehtung nmzubiegen. In diesem letzten hb- 
sehnitt bitdet nieht mehr das Balkenliingsbiindel die medialeWand des Seiten- 
ventrikels, scndern der Fornix (fx.). Die laterale Begrenzung des Seitenvcn- 
trikels bildet in seinem oberon dorsolateralen Teit aussohIiesslieh das Sohwanz- 
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kernbtindel (f. n. e.). Es erseheint hier nicht wie auf dem Vergleichspriiparat 
als eine dreieekige, gedrungene Masse, die mit ihrer Hauptmasse die dorso- 
laterale Ecke des Ventrikels einnimmt 7 sondern als ein ziemlich sehmales 7 
langgestrecktes Gebild% des slob aber duroh seine Lage zwisehen dorsolate- 
raler Ventrikelwand, dem hakenfSrmigen dorsal und lateral vom Seitenventrikel 
verlaufenden Teile des Balkenl~ngsbiindels, dem Felde r und dem Sehwanz- 
kern, sowie dureh die fiir ihn charakteristisehe, yon zahlreiehen Gef~ssquer- 
sehnitten durchbroehen% hellere Fasermasse als solehes eharakterisiert. In 
dem unteren ventrolateralen Tell bildet der Sehwanzkern (N. e.) die lateralo 
Begrenzung des Ventrikels. 

Der Sehwanzkern (N. c.), die innere Kapsel (C. i.), der Anfangsteil des 
Thalamus (%0), sowie der Linsenkern (N.1.) sind deutlich zu erkennen. Die 
inneren Linsenkernglieder (Gp. ) s ind  gut entwiekelt und gut gegeneinander 
abgegrenzt, ebenso ist die Linsenkernschlinge (a. 1.) deutlieh zu erkennen. 

Capsule externa (c. e.), Claustrum (CI.) und Capsule extreme (c. ext.) bieten 
niehtsBesonderes. Die Fasern des Stabkranzes (er.) ziehen in einem lateral loieht 
konkaven Bogen naeh oben. Am obersten Ende des Stabkranzes sieht man dtinne 
Z(igevon ihm zudenbenachbartenWindungen ausstrahlen. Daranter markiertsioh 
deutlich ein Zug, der in medioventraler Kichtung zum Gyrus fornieatus zieht. 

Im Schl~felappen ist die ungewShnliehe Weite des Unterhorns (U.) auf- 
f~llig. W~hrend in der Norm an diesor Stello ein schmaler Spalt als Anfangs- 
tell des Unterhorns liegt, hat hier das Unterhorn eine betriiehtliche Weite. An 

der ]ateralen und ventralen Seite des Unterhorns f~llt ein dunkler Faserzug auf; 
es ist die Tapete (t.) des Unterhorns. Daran ]ateralw~rts ansehliessend liegt 
der Stabkranz (e. r.t.) des Sehl~Mappens. 

In der Tiefe der Fissure Sylvii (F. S.) orseheint die Insel (I.). 
Die Hirnwindungen und -furchen zeigon keino Abweichungen yon der 

Norm. Das Marklager dot Windungen ist gut entwiekelt. 
Auf dem welter frontalw~irts gelegenen Schnitt 4 haben sich die Yer- 

h~ltnisse speziell der ffir uns Mehtigen Gegead des Balkenl~ngsbtindels and 
seiner nfiehsten Umgebung nicht wesentlich ge~ndort, abgesehen devon, dass 
der mediale Tell des Balkenl~ngsbtindels eine leicht SfSrmig gesohweifto 
Gestalt angenommen hat. Der Th.alamus istversehw~nden, ebenso dioGliedorung 
des Linsenkerns; der Schwanzkern ist viel grSsser geworden. Am unteren Endo 
der inneren Kapsel zieht die vordero Kommissur (c.a.) als dunkler Faserzug 
yon dorso-modial quer zur inneron Kapsel in ventrolateraler Riehtung und 
verliert sich an ihrem ventro-lateralen Ende allm~hlieh im Linsenkern. Die 
vordere Kommissur ist hier an dieser Ste]le, die etwa ihrer grSssten St~rke 
entsprieht, an ihrer breitesten Stelle 11/2 mm dick. 

Der Fornix besteht aus zweiTeilen, einem ziemlieh langen schmalen oberen 
Teil, dem aufsteigenden Fornixsohenkol, und einem kleineren ovalen unteren 
Toil, dem rtieklgufigen Fornixschenkol. Die Aneinanderlagerung yon BaIken- 
l~ngsbtindol und Fornix tritt hier deutlich zu Tage. 

Im Schl~ifelappen ist das Unterhorn des Ventrikels mit Tapeto vor- 
schwunden; ebenso des Ammonshorn. 

Archly f. Psyehiatrie.  Bd. 50. Hef t  2. 36 
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Im iibngen zeig~ der Sohnitt keine wesentlichen Verinderungen. 
Auf nooh wetter frontalwg.rts gelegenen Schnitten indert sioh das Bild 

in der Gegend des Balkenlg, ngsb[indels zung, chst nur wenig, doch f~llt auf 7 dass 
die Hauptmasse des Balkenl~ngsbiindels allmihliGh eine mehr langgestreekte 
Gestalt annimmt, dieLinge yon der g~ussersten dorsalen zur iussersten ventralen 
Spitze nimmt zu, wihrend der mediolaterale Durehmesser abnimmt. Die vordere 
Kommissur wird auf den nichsten Sehnitten immer dtinner und tdirzer~ um 
schliesslich ganz zu verschwinden; ebenso verschwhidet der Fornix. 

Die innere Kapsel tritt zur/iGk und nimmt an Stirke ab. Des Schwanzkern 
wird der Norm entspreehend immer grSsseq der Linsenksrn immer kle~ner. 

Das Klaustrum zeigC normale u Yon der Capsula externa und 
extrema ziehen Faserz/ig% die sich hack kurzer Zeit vereinigen, entlang dem 
ventralen gand des Linsen- und Sehwanzkerns im Bogen herum gegen den 
Ventrikel hin. Diese Faserziige bilden bald die untere mediale Wand des 
Ventrikels und iliessen mit dem Balkenlingsbtindel zusammen~ so dass eine 
Trennung schliesslieh nieht mehr mSglieh ist. 

Anf dem Schnitte 5 ist sehr deutHch die hakenfSrmige Umbiegung des 
Balkenlg~ngsbiindels um die Spitze des Seitenventrikels zu sehen. Die Hanpt- 
masse des Bglkenlingsb~ndels geht mit einem dtinnen Paserzug in die Paser- 
ztige /iber~ die yon dem ventralen Ende der Capsula ext,rema und externa 
kommend zur ventra[en Ecke des Seitenventrikels ztehen und dort tells sich 
mit dem Balkenlingsbtindel~ das hier die gauze media le Wand des Seiten- 
ventrikels darstellt~ vereinigen~ tells Paserziige in das Marklager yon Windungs- 
z/igen abgeben, die hier die mediale ventrale Eeke der Hemisphere bilden. Die 
nnterste dieser Windungen ist der Gyrus rectus (G. r.). 

In dem lateral veto (?yrus rectus gelegenen Suleus rectus (S.r.) liegt an 
seiner MiindungsstelIe der Quersehnit~ des Traetus olfactorius @o.). 

Das Balkenl~ingsbiindel ist bier an dieser Stelle vollstgmdig dutch ginden- 
massen yon dem grossen Hirnspalt getrennt, die gauze mediale Hemisphiren- 
wand wird dureh Windungen gebildet. Der dem Gyrus fornicatus entspreehende 
Windungszug ist in dorsoventraler Riehtung sehr lang und bildet fast die ganze 
mediale Bedeekung des Balkenlingsbiindels. Der Seitenventrikel ist erweitert. 

Der Stabkranz bietet l~eine Besonderheiten. Der Sehwanzkern iiberwiegt 
an GrSsse betdiehtUch den Linsenkern. Das Sehwanzkernbiindet ist massiger 
aIs auf wetter riiekw~irts gelegenen Schnitten und tiberzieht den Sehwanzkern 
an seiner mediaten Seite mit einer d~innen Faserschicht; es bildet dadureh die 
gauze Iaterale Wand des Seitenventrikels. Die innere Kapsel besteht nur aus 
wenigen Inseln yon Paserb/indeln in dem Marldager der Kerne. 

Die Capsula externa und extrema nebst Klaustrum sind gut zn erkennen. 
Die Windungsz/ige nnd ihr Marldager zeigen keine wesentlichen Abweichungen 
yon ier Norm~ ebenso die Purehen. 

Sehreiten wit in Betraehtung der Sehnittserie yon dem Schnitte 3 aus- 
gehend nun oeoipitalwgzts, so verschwindet zungehst sehr raseh die vordere 
Kommissuq der Schwanzkern n~mmt an GrSsse ab~ ebenso das Schwanzkern- 
b~ndet 7 w~ihrend tier Linsenkern sieh zunitehst gleiehbleibt~ um dann ebenfatls 
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rasch abzunehmen. Je weiter man occipitalwg~rts kommt, desto mehr bildet sich 
der Thalamus aus. Stabkranz~ Capsule extern% Capsule extreme bieten nichts 
besonderes. 

Die Linsenkernglieder sind noeh deutlieh zu erkennen~ ebenso die Linsen- 
kernschlinge. ]m Schliifelappen bleiben die VerhEltnisse ziemlich unver~indert~ 
nut dass allmEhlich der Mandelkern sehwindet. 

Das Balkenliingsbiindel behElt im wesentlichen seine Lage und Form bei, 
ebenso der Fornix; es fgAlt nut auf~ dass der dorsoventrale Dnrehmesser kfirzer 
wird~ w~hrend der mediolaterale Durchmesser sich zun~ichst gleich bleibt. 

Weiterhin tritt dann der Hirnschenkelfuss~ die Substantia nigra und der 
Luysche KSrpor auf. 

Des Balkenl~ngsb(indel und seine Umgebung veri~ndert sich auch jetzt 
nur wenig. 

Gehen wir noch weiter oeeipitalw~irts (Taf. XVIII, Fig. 6)~ so beginnt sich 
der Hirnstamm yon der Hauptmasso der HemispMire abzusehnfiren; das Unter- 
horn fliesst mit dem Seitonventrikel zusammen. Der Ventrikel stellt bier einon 
grossen Spelt dar, der sieh in dorsoventraler Riohtung erstreckt, 

Der Linsenkern ist versehwunden. Der Sehwanzkern ist hier nur noeh 
als ein sehmaler Marksaum etwa in der Mitte der lateralen Seite des Ventrikels 
zu erkennen; das Sehwanzkernbiindel wird hier lediglieh dutch einen dfinnon 
Fasersaum zwisehen Sehwanzkern und Ventrikel gebildet. 

Des Tapetum des Unterhorns bildet hier die untere lateraIe Wand des 
Ventrikels und setzt sich~ lateral um den Schwanzkern herumziehend~ nach 
oben zu fort und vereinigt sieh oberhalb des Sehwanzkerns mit den Fasern 
des lateral veto Ventrikel gelegenen hakenfSrmigen Fortsatzes des Balkenl~ngs- 
biindels. 

Die Hauptmasse des BalkenlS~ngsbiindels hat allm~ihlieh aueh an latero- 
medialem Durehmesser abgenommen~ seine Spitze ist dagegen etwas breiter 
geworden~ sein hakenfSrmiger Fortsatz bildet jetzt die obere laterale Wand des 
Ventrikels. 

Der Stabkranz des Schl~ife- und Hinterhaupllappens sind gleiehfalls 
zusammengeflossen znm Stabkranz des Hinterhaupts. Fornix (fx) und Fimbrie 
(fi) streben zusammen. 

Welter oeeipitalw~irts auf dem Sehnitte 7 sind Fimbrie nnd Fornix~ ebenso 
Sehwanzkern und Schwanzkernbfindel versehwunden. Die Hauptmasse des 
BalkenlS.ngsbfindels sendet einen diinnen Fortsatz naeh unten~ der die mediale 
Wand des Ventrikels auskleidet. 

Der hakenfiirmige, lateral vom Hini;erhorn gelegene Fortsatz des Balken- 
lgngsbfindels ist hier total mit dem Tapetum des Unterhorns zusammengeflossen. 
Beide bilden als Tapetum die ganze laterale Wand des Ventrikels. Der ganze 
Ventrikel wird hier also yon Fasern umgeben, die sieh lateral wie medial in 
des Balkenl~ngsbiindel fortsetzen. 

Die Fasern des Tapetums sind hier moist sehrgg oder liings getroffen. 
Lateral vom Tapetum lassen sioh am Stabkranz des Hinterhauptes zwM 

Sehiehten untersoheiden~ eine hellere mediale und eine dunklere laterale. Diese 

36* 
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beiden bilden zusammen mit dam Tapetumdie ~uch in derNorm charakteristisohe 
Dreischichtung an din" lateralen Seite des Ventrikels. 

Weiterhin wird die Hauptmasse des Balkenli~ngsbiindels immer geringer 7 
sohliesslich schwindet sie ganz~ wir haben nat noch rings um das Hin~erhorn 
ein~n sehmalon Tapetensanm vor uns. Diese Verh~ltnisse veransehaulicht der 
Sohnitt 8. 

Auffiillig ist aueh hier die s~arke Erweiterung des Ventrikels. 

Eine kurze Zusammenfassung der tIauptabweichungen veto Ban des 
nermalen Gehirns stellt sich etwa fo]gendermassen dar: 

1. Das miichtige Kommissurensystem des Balkens fahlt, an seiner 
SteIla befindet sieh ein ausgadehntcsL:~ingsfasarsystam, das in sagittaler 
Richtung veto Stirnhirn bis zum Hinterhaupt zieht. Dieses Biindel ent- 
spricht in seinen Lagebeziehungen und u einmai dem unter ,Fronto- 
ooeipita]es Assoziationsb~indel" und ,Balkenliingsbiinde]" yon anderen 
Autoren in balkenlosen Gahirnen beschriebenen Fasernng, dann abar 
anch dam normalen Balkananteil innerhalb der Hemisph~ren. Es bildet 
genau wia tier Ba]ken die dorsomediala Begrenzul~g des Seitenventrikels, 
sendet den gleiehan hakenfOrmigen Portsatz lateral veto Seitenventrikal 
bis zum Felde r, die sogenannta r/icklaufige Balkensehicht (siehe Vet, 
gleiahspr~parat) und bildet im Hinterhauptslappen das Tapetum 
des Ventrikels; desglaichen g[bt dieses BiindaI wahrend seines ganzen 
Verlaufes in derselben Weise wie der Balken Fasern an seine 
Umgebtmg ab. 

Der ainzige Untersehied zwisehen normatam Balkan und Balken: 
I~ingsbfindal besteht in dem Fehlen des beide Teile verbindendan 
Zwischanstiiakes. 

2. Die Fomixschenkel und .s~ulen vereinigen sieh nieht in der 
~littellinie zum Fornixk6rper~ sondern bleiben dauernd getrennt. 

3. Ein Septum pellueidum ist n[eht Vorhanden. 
4, Der Gyms forlfieatus ist eine breite Windungsmasse, welehe beider- 

seits bis an die grosse Langsspalte reieht. 
5. Eine Commissura anterior ist deutlieh vorhanden~ zeigt durehaus 

der Norm entspraahende Verh~ltnisse. 
6. Ausserdem zaigt der Windungs- und Furehenverlauf an der 

medialen Sait% some an der Konvexit~it gewissa Abweiehungen yon 
dar Norm. 

Ein Vergleieh dieses Befundes mit den sonst in der Literatur ver- 
5ffentliehten F~llen yon Balkenmangel zaigt uns, dass unser Fall, ab- 
gesehen yon ainigen kleinen Yersehiadenheiten nebens~ehliaher Art im 
wesentliahen mit den sonst in dar Litaratur besehriebenen Fallen yon 
sogenanntem isoliertam Balkenmangel fibereinstimmt. 
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H. Vogtl), der eine kritisehe Siehtung des ganzen Literaturmaterials 
yon Balkenmangel vornahm, teilt die Fbl]e yon Balkenmangel ein in: 

1. Falle yon Balkenmangel, die hochgradige anderweitige Aufbau- 
st~ruugen zeigen. Der Balkendefekt ist ein Symptom in einer Reihe 
und koordiniert mit den iibrigen; er ist eine Folge der allgemeinen 
Missbildung des Keims. Es liegt ein totaler Defekt des Systems vor 
(echte Agenesie). Die Mehrzah] der F5lle zeigt infolge der ausgebliebenen 
Balkenentwicklung meist einen kreisfSrmigen Zustand; sie ist in allen 
Teilen gleichmgssig gebildet (fbtaler Zustand; Zustand des Marsupialier- 
gehirns). 

2. Die Balkenfasern sind augelegt 7 kbnnen aber nicht austreten und 
sammeln sieh zum Balke:~titugsbtindel Diese F5lle zeigen meist radi~ren 
Windungstypus der Medialseite mit Fehlen tier Randwindung. Das Cerebrum 
zeigt keine Defekte der Anlage. Die SttJrung des Balkendefektes hat 
den Charakter einer umschriebenen St~rung; die iibrigeu Erseheinungen 
erklaren sich in unmittelbarem Zusammenhang mit derselben, meist als 

,deren Folge. 
Vogt unterscheidet noeh weitere drei Gruppen yon Balkenmangel, 

die aber als sekundS.re Folgen anderweitiger Yer~uderungen im Gehirn 
aufzufassen sind und die hier infolgedessen nicht weiter interessieren. 

Unser Fall ist der Gruppe 2 zuzureehnen. 
Die Erweiterung des Seitenventrikels ist eine konstante Erscheinung 

bei Balkenmangel; sie ist hier besonders hoebgradig; was sich wohl 
aus der Kombinatiou mit fortgesehrittener progressiver Paralyse erkllirt. 

Der yon Probst~)  ,Balkenlangsbiinde] '~ genannte Faserzug~ der 
in all diesen der Gruppe 2 zugeh~rigen F~illen gefunden wird, finder 
sich, wie oben naehgewiesen wurde, auch hier. Der erste, der diesen 
Faserzug sah und n'~her beschrieb~ war Onufrowicz.  Er fasste ihn als 
ein grosses Assoziationssystem des Stabkranzes auf und nannte ihn 
,Frontooccipitales Assoziationsbtindel~q Wir mbchten hier wiirtlich 
zitieren, was Onufrowiez  darfiber seh~'eibt, well wir uns sparer genau 
auf dessen Wortlaut beziehen mfissen. O. schreibt: ,,Durch das Fehlen 
der Einstrahlung des Balkens in den Stabkranz wird ein mlichtiges 
Assoziationssystem des Stirnlappens zum Hinterhauptslappen auf das 
deutlichst% fast isoliert dargestellt, das offenbar im normalen Gehirn 
yon den Balkenfasern so dm'chsetzt ist~ dass es yon der fibrigen diffusen 

1) H. u Ueber Balkenmangel im mensehliehen Grosshirn. Journ. 
fiir Psyehologie und Neurologie. Bd. 1. 

2) Probst~ Ueber den Bau des vollst~ndig balkenlosen Grosshirns~ sowie 
fiber Mikrogyrie und Heterotopie der grauen Substanz. Archiv ffir Psyehiatrie. 
Bd. 34. 1901. 



55~ Dr. W. Stoecker, 

Stabkranzfaserung nieht zu unterscheiden ist und daher bisjetzt fiberseheu 
wurde. Im Oecipitallappen wird dieses Bfindel dutch die sogenannte 
Balkentapete und den ]ateralen Fortsatz des Balkenforzeps dargestellt, 
welche slch alIm~hlieh naeh hinten ersehSpfen. Dieser Faserzug dfirfte 
am zweckmfissigsten: als fronto-eecipitaIes Assoziationsbfindel oder als 
wahrer ,Fasciculus lougitudinalis superior" bezeichnet werden. Der 
geniale Burdach  hat diesen Faserzug erkannt oder besser erraten trod 
ihn ,Fascicu]us areuatus oder Faseiculus longimdina]is superior" genannt. 
Doch sind weder seine noeh Meiner ts  Darstellungen dieses Bfinde]s 
k]ar~ und faktisch ist dasselbe im normalen Gehira unmSglich nachzu- 
weisen. Wir konnten seine Stelle in demselben zwischen der Balken- 
faserung erst nach der Vergleichung mit dem Naturexperimente unseres 
Balkenmangels erkennen." 

Dieser Ansehauung yon Onufrowicz  ~) sehlossen sieh die naehsten 
Beschreiber yon balkenlosen Gehirnen 7 Kaufmann 2) und Hoehhaus3),  
die im wesentliehen den gleichen Befund erhoben~ zunftehst an~ bis 
Sachs~ der die Praparate yon Kaufmann  sah, mit einer neuen Theorie 
hervortra~ die sieh bald Bahn braeh und yon den meisten sp~,tteren 
Autoren rfickhaltlos akzeptiert wurde. Sachs  sagt, es fehle in den 
besehriebenen F~,llen yon Balkenmangel die Balkenfaserung keineswegs, 
sie sei vorhanden~ nur verknfipfe der Stammteil des Balkens nieht beide 
I-Iemisph~iren~ sondern die beiden Pole derselben Hemisphere; was 
O nuf r e wie z  als fronto-oeeipitales BfindeI deute, sei dieser Stammteil 
des Balkens. Sachs erkl~rt den Vorgang folgendermassen: Die normal 
angelegten Balkenfasern sind bei ihrem Waehstum yon der RiMe her 
his zu ihrer Sammelstelle in der N~the des Seitenventrikels ge[angt; bier 
sind sie dureh einen uns unbekmmten Umstand verhindert women die 
Mittellinie zu fibersehreiten, sie haben sieh deshalb riiekw~rts, respektive 
vorwlirts gewandt und sind mit Rindenstellen'derselben, statt der ent- 
gegengesetzten Hemisphere in Verbindung getreten. (I-Ieterotopie des 
Balkens). 

Die Ansicht yon Onufrowicz  yon dem Freiwerden eines Assoziations 
systems bei mangelnder Balkenanlage zeitigte eine Reihe yen Arbeiten, 
die sieh alle mit der Frage beseh~ftigten ,we finden wir im normalen 
mensehliehen Gehira]den Fascieulus frontooeeipita]is von On u fro w ie z". 

1) O n u fr o wi e z ~ Das balkenlose l~Iikrocophale~gehirn Hofmann. Archiv 
f. Psyehiatrie. Bd. 18. 1887. 

2) Kanfm ann ~ geberMangoldes Balkens im menschlichen Gehirn. Ar&iv 
f. Psyehiatfie. Bd. 15 u. 18. 1887/88. 

3) Hochhaus~ Ueber BalkenmangeI im mensehlichen Gehirn. Zeitschr. 
f. Nervenheilkunde. Bd. 4. 1893. 
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Man setzte dabei die Worte O n u f r o w i e z '  ,das offenbar im normalen 
Gehirn yon Balkenfasern so durehsetzt ist" und an spaterer Stelle ,,und 
faktiseh ist dasselbe im normalen Gehirn unmSglieh naehzuweisen. Wir 
konnten seine Stelle in demselben zwisehen der Balkenfaserung erst 
naeh der Vergleiehung mit dem Naturexperimente unseres Balkenmangels 
erkennen" ausser Aeht. 

Man kam als nattirliche Folge der Ansehauung yon Onufrowicz  
nicht auf den n~chstliegenden Schluss~ dass der Balken neben seinem 
Quersystem ein mit diesem eng verlaufendes Langssystem enthalte~ das 
erst bei Fehlen des Quersystems isoliert zur Darstellung gelang% sondern 
man kam auf Irrweg% indem man dieses Biindel~ an dessen Vorhanden- 
sein im normalen Gehirn iibrigens kein einziger Autor mehr zweifelt% 
ausserhalb des Balkens suchte. Eine kritisehe Sichtung dieser Literatur 
gibt Schroeder l ) .  

Sicherlieh trug Onu fro w i c z selbst zu dieser Verwirrung bei, einma], 
well er das Btindel yore Balken trennte, unter dem Begriff Balken 
offenbar nur das Querfasersystem verstand~ nicht aber das nach seiner 
Ansicht zwisehen der Balkenquerfaserung verlaufende Langsfasersystem 
des ,frontooccipitalen Assoziationsbfindels"; ferner~ well er selbst den 
falschen Versueh macht% dieses Bfindel mit dem yon B u r d a e h ,  Fasciculus 
longitudinalis superior" bezeiehneten Faserzug zu identifizieren~ welcher 
tatsachlich an ganz anderer Stelle im Gehirn zu suehen ist, namlich 
lateral yore Stabkranz zwischen diesem und der Rinde der Konvexitf~t. 

Aus der Ansehauung heraus~ dass der Balken fehl% entsprang aueh 
die weitere Schlussfolgerung yon Onufrowicz :  dass die Itinterhaut~s- 
tapete, die er vollstandig erhalten fand~ mit dem Balker nichts zu t u n  
habe~ sondern zu dem sogenannten ,frontobccipitalen Assoziations- 
biindel" gehgre. Diese Behauptung, dass die Tapete nicht dem Balken 
zugeh6re~ ftihrte fiberdies ebenfalls zu einer ifl der Literatur vielfach 
diskutierten Frage, der Tapetumfrage. 

Die konstante Regelmf~ssigkeit, mit der sieh das ~Balkenlangsbiindel" 
in allen Fallen yon Balkenmangel findet, die ausser dem Balkendefekt 
keine wesentlichen Aufbaust6rungen im Gehirn zeigen~ seheint uns gegen 
die Annahme einer reinen tleterotopie zu spreehen. Wit neigen deshalb 
der Anschauung zu~ dasses  sich im Grunde doch um etwas Praformiertes 
handle. 

1) SchrSder,  ~Das frontooccipitale Assoziationsbfindel." Monatsschr. 
f. Psycho- und Nenrologie. Bd. 9. - -  Arndt  und Slkarck,  Ueber Balken- 
mangel im menschlichen Gehirn. Archly f. Psychiatric. Bd. 37. In dieser 
Arbeit finder sich eine ausfiihrliehe Zusammenstellung derLiteratur iiberBalken- 
mangel~ auf die wit hier verweisen. 
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Dann wfirden wir zu der Auffassung kommen, dass im normalen 
Balken neben dem grossen Quersystem, mit diesem eng verbunden, auch 
Liingsfasern ffir die gleiche Hemis'phltre verlaufen, die jedoch normaler 
Weise gegenfiber den mlichtigen Komissurensystemen zurticktreten und 
aach bei sekundaren Degenerstionen bisher nicht sicher nachzuweisen 
sind; dass ferner die Liingsfasern im Fa]le der Verhinderung des Durch- 
bruchs des Quersystems vikariierend zu einem grossen Liingssystem 
sich ausgestalten, womiiglich unter Zuhilfenahme heterotop im Siane 
yon Sachs auswachsender~ ursprfinglich als Qaerfasern angelegter 
Fasern. 


