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ihre Lage haben und ihren Verlauf dutch das Spatinm intraapo- 
neuroticnm suprasternale und dureh den 8aecus eoecus retro- 
sterno-sternoclavicularis in die R%io omoelavieularis nehmen. 

5. F o u e h e r  ~) machte die knzeige, dass er im Museum 
der Faeultiit ein Prgparat deponirt habe, an Welchem eine Vena 
jugularis anterior (welehe?) yon der Dieke des kleinen Fingers 
l'5ngs der vorderen 8eite der Trachea ihren Verlauf nehme. 

Mit dieser kurzen Angabe ist niehts weniger als dargethan, 
(lass in seinem Falle eine in der ~{edianlinie des Raises laufende 
Vene existirt habe. - -  

Aus dieser Zusammenstellung geht hervor, dass beide Venae 
superfieiales colli an{eriores in W il d e'u Falle nur in kurzer Strecke, 
in meinem friiheren Falle nnd besonders in meinem neuen Falle 
abet his zutn Manubrium sterni herab, einen Truneus eommunis 
gebilde~ haben, der sich unten wieder theilte und namentlich 
mit dem starken Asge, wie in meinen F/illen, naeh reehts zog. 
In W i l d e ' s  Falle lag aber der kurze Truneus eommunis links, 
in meinem frfiheren Falle reehts, nur in meinem eben besehrie- 
benen neuen Falle gerade in der Medianlinie. Der Truneus in 
N o t t a ' s  Falle, der sehr'ag yon links und oben nach reehts nnd 
unten veriief, also die 5{edianlinie kreuzte, war die V. super- 
fidal[s eolli anterior dex~ra. Welche V. jugularis anterior F o u eh er 
sehr stark gesehen hat, ist unbekannt. Well nut' eine kS war, 
konnte sie nieh~ in der Medianlinie ihren Verlauf genommen 
haben. D e m a r q u a y ' s  Fall ist und bleibt ein nnsieherer. - -  
Folglieh ist nut" mein oben besehriebener neuer  Fa l l  ein sol- 
eher ,  bet dem man yon ether Vena m e d i a n a  eolli vera 
n n i e a  spreehen kann. 

X. (CCX.) Weitere Nachtrhge in Bezug auf den anomalen 
]nfraclavicularkanal - -  ll.--14. Fall. - -  (u  tier Yena 

axillaris durch denselben. - -  Vorher nicht gesehen.) 

Ich kenne den Infraclavicularkanal seit 1859 and babe seine 
Existenz zuerst 1861 in einer Monographie erw~hnt~). Ieh be- 

1) Bull. de la see. anat. de Paris. Ann. 31. 1856. p. 26. 

~) Die Obersehulterhakensehleimbeutel - -  Bursae mucosae supraeoraeoi- 

28 * 
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sehrieb die ersten 3 F/~lle, welche ich unter 160 desha]b unter- 
suohten Cadavern herausgefunden hatte, 18{31 und liess darauf 
noch 7 andere F.alle, w d d l e  mir yon 1865---1875 gelegentlieh 
zur Beobaehtung gekommen waren, fo]gen') :  

Ieh hatte den Kanal bis dahin bd  9 miinnli&en Subjecten, 
veto Knabenalter aufw'~rts, and zwar bd 1 (Knaben) allein 

bddersdt ig ,  b d  5 nur reohtssdtig und bei 3 nur l{nksseidg ge- 

sehen. 8eit 1861, also schon vet 23 aahren, i~s{ yon mir die 
Hi~ufigkeit seines Vorkommens auf 2 pCt. dee Individuen be- 
stimmt. Seine Lage war lateralwiirts neben dem inneren Drittel 
der L~inge din" Clavieula (3 ,2 - -5  em auswb'.rts veto Sternodavi-  
eulargelenk). Seine Wiinde waren die Clavieula (oben), welei~e 
daselbst sine mehr odor weniger t iefe l%~nne aufwies, und der 

Musculus subdavius  (unten) in 8 F/illen o d o r  in �89 der Fiille, 
die Clavicula, der Subelavius und alas Lig. eostoelavieulare (4. 
und 7. Fall), woven im 4. FalIe der Kanal, weil er seh0n vet 

dem Peetoralis major mit einem Loehe zwisehen ibm und tier 

Clavieula begann, einen vorderen Ansatz erhalten hatte und 
dadureh sehr lang war, im 7. Falle der Kanal abet nut dutch 
einen elliptisehen Spalt yon ~,~ cm quoter und 4 mm vertiealer 
Weite repr~.sentirt war, dnreh den am inneren Pole die gena  
cephalica passirte, kbgesehen yore 7. Falle, war die Riehtung 
des Kanales immer eine sehfi[ge, von vorn und anssen, naeb 
hintlen nnd [nnen gehende. Seine L'ange variirte von 6 mm his 

deae. ~Ir de PAead. Imp. des so. de St. Petersbourg. 8er. VIL 
Tom III. No. I1 u. B~sond. Abdr. St. Petersburg 1861. 4 o. S. {g. 

~) a) Ueber einen anoma]en infraelavieuIarkanal flit die Vena eephaliea. 
St. Petersburger medieiniseho Zeitsehrift Bd. I. Sta Petersburg I SGI. 
S. 134. (~Iit 1 Ilolzsehnitfe.) [*.--3. Fail.] --  b) Ne~le Abwdehungen 
tier Yena jugularis externa posterior. Bull. de FAcad. Imp. des so. 
de St. Petersbourg. Tom.XIL 1867. Col. 247--253. (}lit l l]olzsehniite.) 
[4.--5. Fall.] --  c) Duplieit.at der Vena juguIads extei'na postprio~'.- 
Verlauf der einen (normalen) Vene auf gewSbn]iehem Wege nnd tier 
anderen (supernumer~ren) Vene auf einem Umwege dureh den Infi'a- 
ela~ieularkanal zur Vena subelavia. }Iange] tier Portio elavieularis 
des ~{useulus pectoralis major. Aeddentelle Bursa mueosa ~.ubdel- 
toidea. Oesterr. Zeitsehr. f. practisehe Hdlkunde. Wien 1869. No. 22. 
S. 386 [6. Fall]. - -  e)Ueber den anomalen Infraelav{eularkanal zum 
Durehgange fiir Vonen (Naehtr~Lge). I~Ieine anatomische Notizen No. L. 
Dieses Ar,~hiv Bd. {}(;. Berlin !876. S. 457 [7.-- 10. Fall]. 
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2 cm,  seine transversaIe Weite  yon 1 0 - - 1 5  mm~ seine verticale 

Wei te  betrug 6 ram. 

Den Kanal ,  welchen eine Verl'Xngerung der Fascia  coraeo- 

clavieularis austapezir t ,  passirte in 8 F~llen die Cephalioa,  in 

einem Falle (4. Fall)  die bis zu 8 mm dieke Vena jugula r i s  externa 

posterior auf einem Umwege (vorn um die Clavicula herum)~), 

in einem anderen Fal le  (6. Fa l l )  eine vor der Clavicula herab- 

s teigende,  mig der Cephalica vereinigte starker zweite (supey'- 

numer~ire) Vena jagular i s  externa posterior. Die Cephal ica  miin- 

dete bald in die Subclavia,  bald in die Jugular is  externa poste- 

rior. In (lie Subclavia  m/indete dieselbe in 5 F~llen (1 , - -3 . ,  

7. und 10. Fal l ) ,  darunter  im 7. Falle schon vor dem Scalenus 

~mticus, im 10. Falle zwischen zwei End~sten der Vena super- 

ficialis colli anterior, am Ende vor ihrer Einmiindung mit  einem 

Klappenappara t  versehen~). In die Jugularis  externa posterior 

1) R icha rd  Quain,  The anatomy of the arteries in the human body. 
London. Text 4 ~ p. 148. Atlas Fol  P1.-95. Fig. 4, hat eine linksseitige 
Vena jugularis externa posterior abgebildet, welche vor der Cla,.~ieuta 
zum Pecteralis mNor herabsteigt und durch ein Loeh im Peetoralis major, 
zwischen ihm und der Cla.vieula, in die Tiefe sieh senkt. Bei der spg- 
teren Pri~paration hat er diese Vene zwisehen der Clavieula und dem 
~iuseulus subelavius verlaufen mid in die Vena subelavia sieh eir~senken 
sehen. [ter Fa!l ist eila meinem 4. Falle ahnlieher. Wenn aueh Quain  
einen f6rmliehen Infraelavieularkanal nieht erwghnte, so mnsste, naeh 
meinen Beobaehtungen zu sehllessen~ ein solcher doeh dagewesen sein. 

~) Naeh einer yon Wi lhe lm Krause  ausgeffihrten w i l l k / i r l i c h e n  
l ~,, t e r p r e t a~i o ~1 eines Fatles yon Communication der Vena jugularis 
externa posterior mit der Vena eephaliea fiber und vor der Clavieula 
dutch einen kurzen nnd sehwaehen bogenfSrmigen Ast, welchen 
A. Nnhn (Beobachtungen u. Ulatersuehungen a. d. Oeblete d. knat,, 
Physiol. u. praetisehen Nediein. 18~19. I%1. S. ~95. Tab. IV. Fig. 5) yon 
der reehten Seite eines Subjeetes besehrieben und abgebildet hat, k/innte 
man meinen~ dass dieser Fall aueh hierher geh6re, und dass es sich 
dabei um den Verlauf tier Vena cephaliea unter der Clavieula und 
ihre Einmfindung in die Vena subelavia, d.i. wenn auch der Stelhmg 
des ~Iuseulus subelavius zur Vane und des Vorkommens eines Infra- 
clavienlarkanales nieht gedaeht ist, um einen Fall des Verlaufes der 
u eephaliea dutch diesen Kanal mit Einmfindung in die Vena sub- 
clavia handle, was ein Irrthnm ware. 

Ueber diesen Fall beriehtet Nuhu Folgendes: Die gena jugularis 
externa, ehe sic fiber dem Sehlfisselbeine in die Tide dringt, nm in die 
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mfinde~,e dieselbe in -r FSllcn (5., 6., 8., 9. Fal l ) ,  da run te r  im 

6. Fal le  (mi t  Daplicit~it der Jugular is  oxterna posterior) in die 

Vene der Norm derselben.  

Da mir  in  dot le tz ten Zei t  ein Fal l  vorgekommen ist ,  in 

dem sogar die V e n a  a x i l l a r i s  den Iu f rac lav icu la rkana l  durch- 

setzte ,  wie vorher noch nie gesehen wordcn ist,  so trage ich 

nachs tehende  Beobach tungen  naeh:  

N e u e  B e o b a c h t u n g e n .  

1. u. o. (11.1t. 1_%) Fal l .  
Oelegentlieh am 9. Februar 1883 zur Beobaehtnng g&ommen an dem 

Cadaver eines l bj/~hrigen Knaben an beiden Seiten. Mfindung tier Vena ju- 
gularis externa posterior beiderseits in die Vena eephaliea. 

Jede Clavienla hatte eine LSnge yon 12,5 em in gerader Riehtung, naeh 
dem kbstando ihrer Enden, aber eine Lg~ge yon 14 era, naeh tier Kriimmung 
gemessen. 

Jederseits 3 em ausw'arts yore Sternalende, also ausw~rts veto inneren 
Viertel der LS~nge der Clavieula, findet sieh der ovale~ 12 mm in transver- 
saler and 7 mm in vertiealer Riehtnng write , yon der Clavieula, der Sehne 
des Subelavius und dem Lig. eosto-elavieulare begrenzte Infraelavieular- 
kanal. 

Den ganal passirt jederseils der vereinigte Stature der Vena eephaliea 
mit der Vena jl~gnlaris externa posterior. Letzter% naehdem sir die Clavi- 
enla yon vorn gekreuzt hat, mfindete in die Cephaliea, 1,5 em auswiirts 

Vena subclavia einzl~m/inden, schiekt einen Ast fiber das Sehlfisselbein 
herab, tier sieh mit der Vena cephaliea braebii verbindet, bevor die- 
selbe ,,~nter der Clavieula in die Tiefe sieh senkt". 

Obgleieh N n h n  unterlassen hat, anzugeben, wohin sieh die Vena 
eepbaliea in die Tiefe gesenkt hat, so konnte er damit doeh nur das 
gew6bnliehe ,,in die Tiefe senken", d. i. unter (abw~rts) der Cla~-ieula 
hinter dem Peetoralis major zur ~,Tena axillaris gemeint haben, well 
nicht anzunehmen isf, dass er eine Einmiindung in die Vena subelavia, 
wenn sir stattgefunden h~tte, anzugeben vergessen haben wfirde, tIerrn 
W i l h e l m  K r a u s e  (Variet~ten d. K6rpervenen bei J . t I e n l e ,  Handb. 
d. @ef~sslehre d. 3I. Braunsehweig I376. S. 414. Fig. 162) gefiel der 
Nuhn'sehe Fall wegea des Venenringes um die ClavieuIa, er gah des- 
halb einen Abdmck der Nubn'sehen Abbildung und erg~nzte dabei in 
Folge seiner lebhaften Phantasie, in Folge weleher er sogar das siebt, 
was nieht' existirt, die N uhn~sehe Beschreibung~ behufs der Einengung 
des u and Besehrankun'g desselben auf die ClavieuIa allein, 
eigenm{iehtig dah in : , ,dass �9 Vena eephaliea dextra unterhalb der 
Clavicula in die V. subelavia ~ieh einsenkt". 
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vom Kanale. Der Venenstamm mfindete in (lie Sttbclavia gegen6ber der 
N6ndung der Vena superficialis eolli anterior. 

3. n. 4. (13. n. 14.) Fa l l .  
Vorgekommen bei den Prgparlrfibungen am 1. Februar 1884 an beiden 

Seiten des gada,:ers eines starken ~Iannes. 
aede glavieula hatto in gerader Riehtnng, yon einem gnde zum anderen 

gemessen, eine Liinge yon 14 era, naeh der Krfimmung gemessen eine L{'mge 
yon 15,2 --15,5 em. 

Jederseits ist der lnfradavieularkanal ,~orhanden. Der Kanal der reeh- 
ten Seite tinder sich 4 em vom Sterna!ende der Clavieula enffernG der 
der linken Seite 4,.3 em auswgrts devon. Die Kan'~le haben daher aus- 
warts yon den inneren ~ Siebenteln der L'ange der Clavieulae, unter diesen, 
ihren Sitz. 

Oer Kanal der reehten Seite ist welt, im Dm'ehsehnitte oval, yon oben 
naeh unten comprimirt. Er hat eine sehr~ige, yon aussen und x, orn nach 
hinten nnd nnten gehende Riehtung. Seine obere Wand bildet die untere 
Fl'ache der C.la,:ienla, welche im Bereiehe des Kanales eine sehr~ige Rinne 
aufweist; seine untere Wand bildet theils alas Ende der Fleisehpartie, theils 
die Sehne des Subelavius. Sein innerer Pol ist dutch des Lig. eosto-elavi- 
eulare gesehlossen. Sein Ostium externum erseheint etwas weiter als sein 
Ostium intm'nnm. Der Renal beginnt, wit gewShnlieh, hinter dem N. peeto- 
ralis major fiber der des Trigonum elavieulo-peetorale ansffillenden Faseie, ist 
wle gewShnlieh din'oh eine Fortsetzung dieser Faseie - -  Fascia eoraeo-elavi- 
culo-eostalis - -  austapezirt. Er ist an seiner oberon Wand in sehrS.g sagittaler 
Riehtung 1,5 em lang. Seine transversale Weite betriigt 1,6 em, seine ver- 
tieale Weite 8 ram. 

Der Renal der linken Seite ist rund nnd eng (3 ram). 
Die Vena eephaliea ist beiderseits sehr sehwach. Die der rechten Seite 

mfindet gleieh fiber dem Rande des Peetoralis minor in die Vena axillaris; 
(lie der linken Seite passirg den Infraelavienlarkanal dieser Seite und mfin- 
dot in die V. snbelavia. 

Dutch den reehtsseitigen Infraelavicularkanal nimmt aber die V e n a  
a x i l l a r i s ,  die einen Durehmesser yon 8- - i0  mm hat, ihren Verlauf and 
mfindet in die Subelavia, an ihrem Ende mit einem hohen und breiten 
Klappenpaar versehen. @egenfiber der Stelle, wo dieselbe vorn die Vena 
eephalica empf~ingt, l~isst sie yon ihrer hinteren Wand einen sehwaehe~q, 
nnter dem Subelavius verla~.,.fenden Communieationsast zur Vena anonyma 
dextra abgehen, der sich in diese, 1 cm abwgrts ,:on deren Anfang, 5ffnet. 

R e s u l t a t e .  

1. l )er  In f rae lav icu la rkana l  ist  3 Mal bei gefl issentl ich vor- 

genommenen  Unter~uchungen unter  160 Cadavern  und g d e g e n t l i c h  

11 Mal an 8 Cadavel 'n  gesehen worden.  An 3 Oadavern kam 

er beidersei t ig ,  an. 8 d n s e i t i g  (an 5 rechtsse i t ig  und an 3 l inks-  
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seitig) vet. Er tritt dahGr erst in 2 pgt. der Sabjeote, hiiufiger 
an einer Seite allein, a!s an beiden Seiten zugleioh, und zwar 
etwas hiinfiger rechts ats links auf. 

2. Derselbe hat 3- -5  em yam Sternalende der Clavicula, 
also ausw~irts yam inneren � 8 8  derselben, zwischen derClavi- 
cula nnd dam Musculus subclavius (} der F/ill@, oder zwischen 
diesem und dam Ligamentum costoclavieulare @ der F~ille) seinen 
Sitz. Fast immer liegt sein 0stium externum unter dam Pecte- 
ralis major und fiber der Fascia coraaoc!aviculocostalis, nut aus- 
nahmsweise ( ~  tier F!ille) im Peetoralis major zwischen diesem 
und tier CIavicnla. 

3. Derselbe ist fast immer kurz van oben nach unten com- 
primirt, schr~g ein- und vorwiirts gerichtet. Nut ausnahmsweise 
kommt er fund (T~4 der Fiille) oder als sehr langer Querspalt ({~- 
der F~ille) vor. Er ist 6 mm his 2 am lang, transversal 3--16 ram, 
vertical 3 8 mm walt. Im Falle seines Vorkommens als anger 
Spelt erreieht dieser sine L'ange vo1~ ~,7 era. 

4. Denselben passirt gew/Shnlieh die Vena cephaliea, bis- 
weilen der aus de r Vereinigung der Vane aephalica und der 
normalen Vena jagularis externa posterior odor airier solclien 
supernumer'~ren Vane antstandene Venenstamm ausi~abmsweiso 
die vet der Clavicula herabgestiegene Vena jngularis Oxterna 
posterior odor sager die Vena  a x i l l a r i s  selbst. 

5. Die densalben passirenda Vane odor der aus dar Ver- 
dnigung zweier Venen entstandene Venenstamm mfinden in der 
Mehrzahl der Ffille in die Subclavia, in der Minderzahl in die 
norma!e Vena jugnlaris externa posterior. Im ersteren Falle ist 
die betreffenda Vene odor der Venenstamm an  Ende mit einem 
Klappenpaar versehen. 

Die Kenntniss des anomalen Infl'aelavicularkanales dfirfte 
such fiir die operative Chirurgie einigen Werth haben, und zwar 
um so mehr, als jetzt naehgewiesen ist, dass denselben sogar 
die s t a r k e  Vena  a x i l l a r i s  passiren kann. 


